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Vorrede  zur  zweiten  Auflage. 


Die  erste  Auflage  der  „  Encyklopädie  der  medirinkchen  uud 
chirurgischen  Praxis",  welche  im  Jahre  1834  erschien,  hat  bei  dem 
roediYinischen  und  chirurgischen  Publicum  eine  so  günstige  Aufnahme 
wowel  im  Vaterlande  als  im  Auslände  gefunden ,  dass  binnen  18  Mo- 
naten die  sämmtKchen  Exemplare  der  bedeutend  starken  Edition  ver- 
griffen sind  und  die  Bearbeitung  einer  zweiten  Auflage  nöthig  ward. 
Auch  ist  in  Amsterdam  eine  Übersetzung  derselben  in  holländischer 
Sprache  erschienen.  Dieselbe  fuhrt  den  Titel:  Encyclopedisch  wor- 
denboek  der  practtsehe  Genees-heel-en  verloskunde.  Naar  de  beste 
bronnen  cn  eigene  ondervinding ,  in  verband  met  ondcrscheidene  pra- 
ctisclie  genees-en  heelkundigen ,  bewerkt  en  uitgegeven.  Naar  het 
Hoogduitsch.  Amsterdam,  Sulpke;  1836.  (8.  Blätter  für  literarische 
Unterhaltung.  Marz,  1835;  Nr.  82). 

Dass  dem  Herausgeber  dieser  Umstand  ebenso  angenehm  seyn 
musste ,  als  für  ihn  die  zahlreichen  günstigen  Rezensionen  des  Werks 
in  den  kritischen  Blattern  höchst  schmeichelhaft  sind,  liegt  am  Tage. 
Der  geehrte  Recensent  in  der  Allgem.  medic.  Zeitung;  Altenb.,  1833, 
Nr.  72,  79  und  96;  und  1834,  Nr.  70,  empfiehlt  das  Buch  nicht 
allein  jüngern ,  sondern  auch  altern  Praktikern  aufs  angelegentlichste, 
nod  sagt  unter  andern:  „Der  Verf.  stellt  aus  den  besten  Quellen  die 
Sachen  gut  und  bundig  zusammen,  und  es  fehlt  den  einzelnett  Ab- 
bandlungen auch  die  Kritik  nicht.  Aueh  finden  wir  überall,  dass  er 
seine  individuellen  Ansichten  und  Erfahrungen  eingewebt  hat.  Man 
kann  mit  Recht  sagen,  dass  dieses  Werk  viel  Eigenthümliehes  ent- 
halt. 0 bschon  es  mehr  fürs  Leben,  als  für  die  Schule  bearbeitet 
ist  und  die  Tendenz  des  rein  Praktischen  unverrückt  festhält,  so  ist 
doch  eine  gesunde,  verständige  Theorie ,  wie  sie  für  den  praktischen 
Arzt  brauchbar  ist,  nicht  vernachlässigt.  Der  Fleiss  des  Verfe.,  wo- 
mit er  das  Wichtigste,  Wissens  würdigste  und  das  für  den  Praktiker 
Nöthigste  mit  Ausscheidung  alles  ftir  dessen  nächsten  Zweck  Un- 
nützen und  Unnothigen  wohlgeordnet  zusammengestellt  hat,  verdient 
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Anerkennung  und  Bewunderung;  denn  die  allermeisten  Artikel  hat 
er  selbst  bearbeitet  und  zu  denen  seiner  Mitarbeiter  hat  er  sehr 
schätzbare  und  ergänzende  Nachträge  geliefert.  Besonders  dankens- 
werth  sind  die  Abhandlungen  desselben  über  die  Imponderabilien, 
mit  deren  Benutzung  zum  Heilzwecke  der  Verf.  sich  lange  Zeit  mit 
besonderer  Vorliebe  und  günstigem  Erfolge  beschäftigt  hat.  Kurz! 
Ref.  hiüt  diese  Encyklopädfc  aus  Überzeugung  für  höchst  brauchbar  und 
empfiehlt  sie  namontlich  allen  seinen  jüngern  Kunstgenossen  angele 
gentlichst.  Bei  aller  Compendiosit&t  und  Wohlfeilheit  enthalt  sie  einen 
ausserordentlichen  Reichthum  ärztlichen  und  chirurgischen  Wissens/4 

Der  gelehrte  Choulant  gesteht,  dass  diese  Enzyklopädie  ihm 
ans  triftigen  Gründen  weit  mehr  zugesagt  habe,  als"  die  deutsche 
Bearbeitung  des  „Universal lexikons  der  praktischen  Medicin  and  Chir- 
urgie von  Andral,  Begin  etc.,  und  die  von  Kaiisch  besorgte 
Übersetzung  des  englichen  Werks:  „ Encvklopftdisches  Wörterbucji 
der  urakL  Medicin  mit  Inbegriff  der  allgem.  Pathologie,  Therapie 
und  pathol.  Anatomie  von  Jam.  Copland",  welche  jüngst  erschie- 
nen sind  (vergl.  Ergänz. -BL  zur  Allgem.  Lit.-Zeit,  1835,  Nr.  48, 
S.  379).  Ebenso  belobend  sind  die  Kritiken  des  Werks  in  andern 
literArischen  Zeilschriften  (*.  Berliner  niedic.  Centraizeitung,  1833, 
Nr.  34.  Bu ebner* s  Zeitschrift.  Berlin,  1835  etc.).  Nur  die  Ver- 
fasser einer  mangelhaften  Kritik  in  üeck.er's  Wissensch.  Annalen 
und  einer  höchst  einseitigen  Kritik  in  der  Jenaer  Lit.  -  Zeitung  sehei- 
nen sich  nicht  recht  lobend  über  meine  Encrklopädie  aussprechen  zu 
wollen.  Beide  Reeeosionen  röhren  von  jungen,  mir  persönlich  bet- 
kannten unerfahrenen  Ärzten,  die  noch  voll  von  der  eitlen  Schul- 
weisheit, von  Vorurth eilen  und  Irrthumern  sind,  her,  and.  der  eine 
von  ihnen,  der  in  Berlin  wohnte,  ist  leider l  schon  gestorben.  Ein 
Mehrere«  darüber  kommt  im  Artikel  Medial*  im  zweiten  Bande  vor. 

Je  schmeichelhafter  nun  einerseits  dem  Herausgeber  diese  so 
günstigen  Beurthei langen  des  Werks  sind  (die  ihn,  wohl  einsehend, 
dass  auch  er  bei  dem  besten  Willen  und  der  grässten  Anstrengung 
nur  etwas  Unvollkommnes  liefern  konnte,  fast  beschämt  gemacht  ha- 
ben), um  so  mehr  hielt  er  es  andererseits  für  die  erste  and  vor- 
nehmste Pflicht,  bei  Bearbeitung  der  gegenwärtigen  zweiten  Auflage 
alle  jene  zur  Verbeseerong  und  Vervollständigung  dieser  Encyklopä- 
idie  dienenden  Winke  und  Fingerzeige  seiner  Recensenten  nach  Kräf- 
ten zu  benutzen.  Ausserdem  lag  zwischen  der.  Absendung  des  gan- 
zen ManiiscriptB'l  der  ersten  Auflage  und  zwischen  4er;  Beendigung 
des  Drucks!  beinahe  ein  Zeitraum  von  drei  Jahren,  so  das«  die  al- 
lerneueste  Lüemtor  der  Medicin  und  CJriruxgie  und  wandbe  heach- 
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tungswerthe  neue  Entdeckungen  unjl  .Erfahrungen  in  unserer  Kunst 
aid  Wissenschaft,  die  in  diese  Zeit  fidlen,  zwar  nicht  mehr  mit 
aufgenommen  werden  konnten,  aber  •  ^nichtsdestoweniger  vom  Her- 
ausgeber zum  Belnif  einer  nenen  Aöfl*g*  benutzt  worden  sind. 

JNur  in  einem  Punkte  . hat  der  Hfcrnnsgeber  mit  mehreren  sei- 
ner Recensenien  ninnt  übereinstimmen  können,  nämlich  im  Betreff  der 
zahlreichen,  im  Werke  vorkom inenden  eomplichten  Arzneiformeln, 
selche  jene  verringert  und^vereinfach*  wünschen.    Hier  mnss  der 
Herausgeber  sie*  «)  anf  eigene  Erfahrung  ober  die  bedenkend  grös- 
sere Wirksamkeit  solcher  Com  Positionen  vor  den  sogenannten  Siin- 
plicibss  und  b)  auf  dasjenige  stützen,  was  unser  würdiger  Staatsrath 
Hufeland  über  die  Veitheile  der  Zusammensetzung  der  Arzneimittel 
sagt  (s.  dess.  Journal  fiir  prakt,  Heilkunde,  1834;  St,  1).  Hier  heisst 
es  mit  Recht:  y,Das  Piineip  der  freien  Zusammensetzung  mehrerer 
Heilmitte*  ist  eine*  der  wichtigsten  und  fruchtbringendsten  der  Heil- 
kunst,'wnd  Jas  Recht  daz»  ein  Hecht*  was  sich  der  Heilkiinstler 
auf  keine  Weise  rauben  lassen  darf,  :T-t  Wir  waren  schon  zweimal 
in  grosser  Gefahr,  !  es  so ;  vorderen.    Dias  eine  Mal  tl  urqh  die  Che- 
mie, die  uns  unier  ihre  Meisterschaft  zu  ziehen  suchte,   und  uns- 
schleclttitrdings  keine  Zusammensetzungen  erlauben  wollte,  die  sielt 
nicht  mit  den  Gesetted  ;dsf  *he#fci*chen  Verwandtschaft  vertrugen.  ^ 
Das  andere  Mal,  aU  ein  Sjstem  seine  eiserne  Ruthe  auf  uns  legte, 
das,  hhä  einer  selbslgeschitffenen  Eintheilung  aUer  Mittel  in  zwei 
entgegengesetzte  ('lassen,  es  Unsinn  nannte,  zwei  Mittel  aus  diesen 
Dassen  zu  verbinden,  die  sich  notwendigerweise  gegenseitig  anai- 
hiliren  müssten.    Benfe:  Gefahren  sind  glücklich  vorüber.  Vernünf- 
tige Chemiker  geben;  jetzt  seihst:  zu,  dass  sich  die  Herrschaft  der 
Chemie  nicht  in  die  Regionen  des  Jüchens  erstrecke,  u  \  dass  ein. 
chemisch  widersprechend  erseheinendes  Gemisch  denntc^  im  Leben- 
den neue  ungeahnete  und  eigentümlich  heilsame  Wirkungen  her» 
vorbringen  könne.    Und  was'  die  Theorie  der  Heilkunst  betrifft,  so  ' 
ist  sie  jetzt  selbst  so  weit  gediehen ,  der  Erfahrung  keine  Gesetze  a 
priori  aufdringen  zn  wollen.  —  Aber  es  droht  jetzt  zum  dritten  Mal 
Gefahr,  und  zwar  von  Seiten  der  Homöopathie,  welche  geradezu 
alle  Zusammensetzungen  von  Heilmitteln  verwirft,  und  sie  als  wider- 
sinnig und  schädlich  ganz  verbannt.  —  Es  scheint  nun  also  an  der 
Zeit  zn  sejn,  diesen  Gegenstand  einer  genauen  Erörterung  zu  wei- 
hen, und  die  Ärzte  theiis  auf  die  unschätzbaren  Vortheile 
aufmerksam  zu  machen,  welche  ans  der  Zusammensetzung  der  Arz- 
neimittel hervorgehen,  tlieils  auf  die  Gründe,  die  uns  dazu  bestim- 
men und  bestimmen  mussten.    Sie  sind  folgende:  Zueist,  dass  wir 
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dadurch  —  ein  Fall,  der  gar  nicht  gelten  vorkommt  —  in  den  Stand 
gesetzt  werden,  mehreren  Indicaüonen  zugleich  bei  der  Cur  Genüge 
zu  thun.  Welchem  Arzte  ist  es  unbekannt,  dass  ein  Kranker  an 
mehreren  Krankheiten  zugleich  leiden  kann,  welche  zugleich  Hülfe 
verlangen,  oder  wol  gar  sich  gegenseitig  bedingen,  wie  z.  B.  die 
Verbindung  von  gastrischen  Anhäufungen  mit  Schwäche.  Wie  herr- 
lich wirkt  da  die  Verbindung  von  Rhabarber,  Taraxacum,  Salzen 
mit  China!  Oder  die  Verbindung  einer  Nervenkrankheit  mit  einer 
rheumatischen  oder  psorischen  Dyskrasie  als  ihrer  Basis;  hier  ist  die 
Verbindung  der  nöthigen  Nervenmittel  mit  den  nn( ir h eama tischen  und 
antipsorischen  (Schwefel ,  Antimonium  mit  Valeriana  und  dergl.) ,  so- 
wie mit  der  ganzen  antirheumatischen  und  antipsorischen  Methode, 
zur  grundlichen  Cur  ganz  unentbehrlich." 

„Zweitens,  die  Erhöhung  und  bestimmte  Determination  der  Kraft 
eines  Arzneimittels.  Wir  wenden  ein  Rohorans  (China ,  Quassia)  an, 
und  es  will  nicht  starken,  es  spricht  nicht  an;  wir  verbinden  ein 
flüchtiges  Reizmittel  (Serpentaria,  Wein,  Alkohol)  damit,  und  so- 
gleich tritt  die  stärkende  Kraft  in  vollem  Glänze  hervor.  Aber  nicht 
blos  von  stärkenden  Mitteln,  sondern  von  allen,  noch  den  specific 
sehen,  gilt  dieser  Vortheil  der  Zusammensetzung;  so  z.B.  die  herr- 
liche Verbindung  des  Mercnrs  mit  dem  Alkohol  (Aether  merenriaiis) ; 
sie  giebt  dem  Mittel  gleichsam  Flügel.  Oder  bei  der  Wassersucht, 
wenn  die  Diuretica  und  andere  ausleerende  Mittel  nicht  wirken  wol- 
len, verbinden  wir  Wein  damit,  and  sogleich  erhalten  sie  ihre  Wirk- 
samkeit. —  Ebenso  wichtig  und  heilbringend  ist  oft  der  Znsatz  ei- 
nes Mittels,  um  dem  Hauptmittel  eine  bestimmte  Richtung  auf  ein 
Organ,  auf  ein  System  des  Organismus,  und  auf  einen  bestimmten 
Krankheitsproccss  zu  geben.  Ich  will  liier  nur  an  den  Zusatz  von 
Vin.  antimon.  oder  Tart.  emet,  zu  den  antiphlogistischen  Mixturen 
bei  Entzündungsfiobcrn ,  besonders  Brustentzündungen ,  erinnern ,  wo- 
durch dem  Ganzen  eine  so  heilbringende,  den  Hautkrampf  lösende, 
die  Ausdunstung  der  Haut  und  Lungen,  die  Krise  befördernde  Kraft 
mitgetheilt  wird,  so  dass  ich  es  in  solchen  Krankheiten  jederzeit  in 
meiner  Praxis  für  eine  Hauptrcgel  gehalten  habe,  die  Fiebermixturen 
zu  antimonialisiren.  So  verbinden  wir,  wenn  die  China  allein  das 
Fieber  nicht  heben  will,  Opium  damit,  und  sie  erreicht  dadurch  so- 
gleich ihren  Zweck.  Ja  bei  der  Febr.  intermitt.  perniciosa,  dem  so- 
genannten Todtenfieber,  hängt  die  Rettung  des  Lebens  lediglich 
von  diesem  Zusatz  des  Opiums  ab." 

„Drittens,  Milderung,  Verbesserung,  Regulirung  der  Wirksam- 
keit der  Arzneimittel.  —    l*/ie  oft  sind  wir  nicht  genöthigt,  bei 
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sehr  erhöhter  Reizbarkeit  des  Magens,  des  Dnrmcanals,  oder  des 
Nervensystems  überhaupt,  unser«  Miltein  ein  besänftigendes,  ein  ge- 
lindes Narcoticura,  beizumischen,  um  sie  wohlthiitig,  ja  nur  erträg- 
lich su  machen!  Ich  kann  versichern,  da»  ich  in  solchem  Falle 
einem  ZusaUc  von  Extr.  Hvoscy.uo.  oft  den  ganzen  Succeas  meiner 
Cnr  venlankte.  —  Oder  wir  wollen  Quecksilber  geben,  ohne  den 
Kranken  in  Gefahr  des  lastigen  Speichelflusses  zu  setzen;  ein  Zu- 
satz  von  Schwefel  sichert  ihn  dafür;  wir  wollen  verhüten,  dass  bei 
dem  Gebrauch  des  Antimoninms  die  etwa  im  Magen  anwesende  Saure 
kein  Brechen  erregendes  Antimonialsalz  bilde,  und  sichern  dafür 
durch  einen  Zusatz  von  Magnesia." 

„Viertens,  qualitativ  chemische  Zersetzung,  Verbindung  und  Er- 
zeugung ganz  nener  Heilmittel.  —  Ich  will  nur  an  die  so  schätz- 
bare Verbindung  des  Alkali,  oder  der  Magnesia  mit  Acid.  tart.,  oder 
Succ,  dt.  (aas  Pulvis  aerophorus,  die  Potio  Riverii)  erinnern.  Ent- 
steht da  nicht  ein  ganz  neues,  eigenthtimlich  wirkendes,  Heilmittel, 
und  welcher  Arzt  mochte  ohne  dasselbe  Arzt  seyn  \  Desgleichen 
die  nicht  genug  zu  preisende  Vereinigung  des  Sulphur  oder  Anti- 
monium  mit  Mercnr  (Aethiops  ininer.,  Pulvis  Flammeri).  Heilen  wir 
nicht  dadurch  unzählige  Dyskrasien,  gegen  welche  einer  dieser  Be- 
stnndtheiie  allein  vergebens  angewendet  ward?  —  Qie  Verbindung 
des  Gerbestoffs  (Tannin)  mit  Metallsalzen  erzeugt  Zersetzung,  aber 
es  entsteht  dadurch  ein  neues  Product,  welches  in  vielen  Pfeifen  von 
unschätzbarem  Werthe  ist,  s.  B.  die  Auflösung  des  Tart.  emet. ,  des 
Mercnr.  Sublimat ,  des  Bleizuckers  in  Decoct.  chiti.  oder  salir.  — 
Ich  will  hier  noch  ein  Beispiel  geben,  was  mir  selbst  in  frühem 
Jahren  meiner  Praxin  begegnete.  Ich  verband  hei  manchen  Fallen 
von  acuten,  besonders  entzündlichen ,  Fiebern  mit  gastrischer  Com- 
plicaüon,  das  Nitrum  mit  Sal  mirab.  Glaub.,  am  den  Harmcanal 
mehr  zu  reinigen.  Aber  ich  fand,  dass  nun,  statt  dass  dwse  Mi- 
schung starker  laxiren  sollte,  vielmehr  nur  sehr  inässigo,  aber  heil- 
same, Ausleerungen  entstanden,  dagegen  die  Fieberbuweptuig  sich 
auflallend  besserte,  und  allgemeine  Krisen  erfolgten,  welche  tiid  Hei- 
lung unter  dem  Fortgebrauch  dieser  Mtschmig  vollkommen  herbei- 
tührten.  Ich  gestehe,  dass  ich  dieses  lange  nicht  begreifen  konnte, 
bis  ich  hinterher  entdeckte,  dass  sich  durch  obige  Mischung  ein 
Natron  ni  tri  com  oder  Nitrum  eubicum  erzeugt,  und  ich  also,  ,ohne 
es  zu  wissen,  dieses  gegeben  hatte,  welches  icii  alsdann,  als  eines 
der  trefflichsten  Mittel  bei  Fiebern,  wo  das  Kali  nitrieum  so  schwä- 
chend oder  zu  stark  abfahrend  wirkt,  in  meiner  Praxis  beibehalten 
habe.« 


yi  Vorrede  zur  zweiten  Anfluge. 

,,Abcr  nicht  blos  rheinisch,  sondern  auch  dynamisch,  bilden 
sich  durch  solche  Zusammensetzungen  ganz  neue  Heilkräfte,  wie  die 
ausgezeichnet  treuliche  Wirkung  solcher,  zum  Theil  widersinnig 
scheinender,  Mischungen  bezeugt.  Wir  wollen  nur  an  die  Pilul. 
hydragog.  Janin.  und  an  das  Decoct.  Zittmanni,  sowie  an  die  Pilul. 
baisam.  Hoflmann. ,  die  Elixiria  propriefatis  und  aperitivn  der  ehrwür-> 
d  igen  a Heb  Schule  erinnern.  Sind  es  nicht  eben  so  viele  neue  Mit- 
tel, von  denen  man  nichteinen  Bestandteil  ändern  kann,  ohne  der 
Wirksamkeit  Schaden  zu  thun'l" 

„Fünftens  endlich  macht  es  ja  oft  die  individuelle  Constitution 
des  Kranken ,  oder  eine  besondere  Idiosynkrasie,  unumgängbch  noth- 
wendig,  mehrere  Hauptmittel  mit  einem  andern  zu  verbinden  r.  was 
hierauf  berechnet  ist.  44 

„Und  alle  diese  •  Vortheile  sollten  wir  uns  rauhen  lassen  durch 
eine  zu  weit  getriebene,'  falsch  verstandene,  Simplicitätslehrei  • 
Nimmermehr!  —  Bs  kann  Niemand  mehr  durchdrungen  seyn  von 
der  Achtung  für  wahre  Simplicität  in  der  Medicin,  als  ich;  ja  ich 
gebe  gern  zu ,  dnss ,  wenn  es  darauf  ankommt ,  die  ganze  Kraft  ei-t 
nes  wichtigen  Heilmittels  ungestört  zu  erfahren  und  zu  erhalten,  es 
Pflicht  ist,  dasselbe  möglichst  rein  und  ungemischt  anzuwenden ; 
aber  keineswegs  schliesst  dies  in  andern  Fällen  die  Heilsamkeit,  ja 
Notwendigkeit,  der  Verbindung  mit  andern  Mitteln  ans,  und  nie- 
mand soll '  uns  diese  Freiheit  der  Kunstausübung  beschränken,  und 
uns  djts  nnschÄizbwre  Vorrecht  rauben,  selbst  neue  Schöpfangen  zum 
Heil  der  Menschheit  hervorzubringen. " 

i  ;  •  ^Aber  fürwahr ^ider  ganze  Angriff  beruht,  genau  betrachtet,  auf 
Irrthum  umd  Täuschung.  Haben  denn  die  Vertheidiger  der  neuen 
Lehre,. die  heftigen  Widersacher  der  zusammengesetzten  Mittel,  nicht 
daran  geflucht;  dus  ihre  sogenannten  einfachen  Mittel  es  gar  nicht 
sind?  ^  Inl  der  ganzen  Natur  giebt  es  nichts  Einfaches,  ausser 
den  Geist»  r—  -  Alle  Materie  ist  zusammengesetzt,  und  so  auch  jede 
Arzneisubstanz.  Rhabarber,  China,  Ipecacuanha,  genug  alle  die 
Mittel*,  die  sie  als  einfach  anwenden,  sind  ja  schon  Composita;  die 
Miaenüwässer  an  der  Spitze.  —  Und  das ,  was  die  Natur  selbst 
thut,  sollte  der  Arzt  nicht  nachahmen?  —  Ja,  was  noch  mehr  ist, 
das  einfachste  Mittel  wird,  sobald  es  in  den  Magen  kommt,  ein  Zu- 
sammengesetztes, durch  die  Beimischung  der  Magensäfte  und  ihrer 
chemischen  Einwirkung,  ja  selbst  durch  das  Vehikel  des  Wassers, 
mit  welchem  es  der  Kranke  «nimmt  —  Wir  wollen  jedoch  hier- 
durch keineswegs  die  Vertheidiger  der  ellenlangen  Recepte  und  über- 
häuften (  ompositionen  mancher  Ärzte  werden;  denn  die  Hauptregel 
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bleibt  immer:  Keine  Verbindung  von  Mitteln,  welche  chemisch  oder 
dynamisch  die  Grund  Wirkung  vernichtet,  i.  B.  wenn  man  Säuren 
anwenden  will,  kein  Alkali  zuzusetzen. " 

Wenn  eich  einer  unserer  ersten  und  erfahrensten  Ante  Europas 
am  A)»ende  seines  Lebens,  welches  er  über  ein  halbes  Jahrhundert 
der  Heilkunst  widmete,  so  vorteilhaft  über  die  ArzneicompoMtionen 
ausspricht;  so  gilt  diese  Autorität  schon  sehr  viel.  Auch  ich  bin 
schon  lange  von  der  tiefen  Wahrheit  des  hier  Gesagten  überzeugt 
und  kann  daher  nichts  an  den  mitgeteilten  Receptformeln  ändern, 
vyeis*  auch  recht  gut,  dass  jeder  ältere  Praktiker  mir  darin  nur  bei- 
stimmen wird ,  meine  jüngern  Mitcollegen  aber  in  späterer  Zeit  und 
bei  grosserm  Reichthum  eigener  praktischer  Erfahrungen  gleichfalls 
dieser.  Ansicht  beitreten  werden. 

So  erscheint  denn  diese  zweite  Auflage  als  eine  durchaus  ver- 
mehrte  und  verbesserte,  wovon  bei  einer  Vergleichung  beider  Auf- 
lagen jede  Seite  den  Beweis  liefert  Denn  es  sind  nicht  allein  sehr 
viele,  nur  dürftig  bearbeitete  Artikel  ausführlicher  und  gründlicher 
behandelt,  sondern  auch  mehrere  hundert  neue  hinzugefügt  und  viele 
gänzlich  umgearbeitet  worden,  als:  Autocratia,  Auscu/tatio ,  Ab- 
scesms  etc.  Vorzugsweise  sind  es  die  chirurgischen,  in  der  ersten 
Auflage  oft  stiefmütterlich  bedachten  Artikel,  die  hier,  selbst  die  ge- 
naue Beschreibung  aller  grossen  und  kleinen  Operationen  (nach 
Kust,  v.  Gräfe,  Laugenbeck,  Zang,  Textor,  Blasius, 
Dupuytren  U.A.  mehr)  mit  eingeschlossen,  besser  gewürdigt  wor- 
den sind,  so  dass  das  Werk  jetzt  auch  dem  operirenden  Arzte  und 
'  Wundarzte,  wie  dieses  mehrere  meiner  Herren  Rccensenten  wünsch- 
ten, genügen  wird;  daher  denn  auch  der  Titel  den  neuen  Zusatz: 
„mit  Einschluss  der  Operativchirurgie u  erhalten  hat.  Theils  sehr 
vermehrt  und  verbessert,  theils  neu  hinzugekommen  sind  im  ersten 
Bande  die  Artikel:  Abnormila»,  Abscenu*,  Auscu/tatio,  Abscüsio, 
Amputatio,  Atresia,  Concreto*  polypiformis,  Colins,  Cattratio, 
Chirurgia,  Cancer,  Catap/asma,  Cicatrisatio,  Cheiloplastice,  Ctr- 
cumeisw,  Combusiio,  Collutorium,  Condylomata,  Corpora  aliena 
i/uerta ,  Derivatio,  Decapitatio,  Electridtas,  Empyema,  Exttir- 
patio,  Frictio  (Methode  endermique),  Fungus,  Fütula,  Fomentatio, 
Ftbu/alio,  Galvanutmus,  Gonorrhoea  u.  s.  f.  Auch  die  Ophthal- 
mologischcn  ArtiM  haben  bedeutende  Znsätze  erhalten.  Man  ver- 
gleiche nur  die  Artikel:  Amblyopia,  Amaurosis,  Blennorrhoea 
oculi,  Dacryopg,  Diaeta  pro  oculis  etc.  Als  neue  Artikel  im  zweiten 
Bande  nenne  ich:  Hydrops  glottülü,  —  ovarü,  Ichor,  Ichthyosis, 
Impetigo,  Incontinentia  seminis,  Infusio  et  Transfitsio,  Insitio 
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dentium,  Intemperies,  Kakophoria,  Laparoscopia,  Laparo-colo- 
tomia,  Jjaparotomia,  Ligatur a,  iMhotomia,  Lithotritia,  Lox- 
arthron,  Lupus,  Mania  a  potu,  Mania  puerperarum,  Medicut, 
Metastasis,  Molluscum,  Morbus  cardiacut,  —  foetus,  —  infan- 
tum, —  placentae,  — senttm ,  Nephrotom m,  Onania,  Ophthal- 
moscopia,  Parabolanologia ,  Pcrcum'o ,  Perf oratio ,  Psoriasi*% 
Ptyalümus ,  Punctio,  Reunio,  Revuhio,  Sectio  cadaveris,  Sina- 
pismus,  Staphylorrhaphia,  Synchondrotomia,  Tarantümus ,  Tre- 
panaiio  cranii,  Tuberculosis,    Sehr  vermehrt  und  verbessert  sind 
im  z weiten  Baiide  die  Artikel:  Incontinentia  urinae,  Induratio,  In- 
flammalio,  Influenza,  Insolatio,  Inloxicaiio,  Inunctio,  Ltthiasis, 
ßtagncfümus  animafis  et  mineralis,  Malacosis,  Melanosis,  Morbus, 
Oedema,  Orthopaedia,  Osteosarcoma,  Otalgia,  Ozaena,  Paraly- 
sis,  Partus,  Pediluvium,  Phthisis,  Ruptura  uteri,  —  vaginae, 
Scherlievo,  Spasmus,  Synizesis,  Syphilis,  Tetanus,  Tinea  capitis, 
Ulcus,  Variolae  vaccinae  und  Venaesectio.    Ausser  einem  neuen 
Mitarbeiter,  dem  Herrn  Chi  rurgas  Neese  hieselbst,  hat  besonders 
mein  verehrter  College,  der  He>r  Bataillons- Chirurgus  Dr.  Wie- 
dow  hieselbst,  die  Gfite  gehabt,  mehrere  scha'tzba'rc  chirurgische 
Artikel,  als  z.  B.  Decapitatio,  Castratio,  Exstirpatio,  Fractura, 
Lithotomia,  Lithotritia  etc.  zu  liefern.    Die  meisten  übrigen  neuen 
Artikel,  Zusätze  und  Verbesserungen  der  gegenwärtigen  Auflage  hat, 
die  Artikel  Aneurysma,  CardiaJgia  und  Catalepsis,  wejehe  vom 
Hrn.  Dr.,  Schröder  hieselbst  herrühren,  ausgenommen,  der  Her- 
ausgeber selbst  bearbeitet.    Die  übrigen  aus  fremder  Feder  geflosse- 
nen Artikel  enthalten,  wie  in  der  ersten  Auflage,  auch  hier  die  Na- 
mensnnterschrift  der  geehrten  Herren  Mitarbeiter;  daher  eine  beson- 
dere AufzOhlung  derselben  hier  überflüssig  ist 

Wenn  unter  solchen  Umständen  die  gegenwärtige  Auflage  der 
Encyklopädie  um  viele  Druckbogen  starker,  als  die  erste  Auflage 
erscheint,  so  liegt  dies  lediglich  in  der  grössern  Sorgfalt,  womit 
dieselbe,  trotz  der  beibehaltenen  Kürze  und  Bündigkeit  der  Schreib- 
art, vom  Herausgeber  vermehrt  und  verbessert  worden  ist. 

Rostock,  am  25.  April  1836. 

Der  Heransgeber« 


Digitized  by  Google 


,  M         *  •  •  M 

» •   ..       .1    .  .  » 

/  /  .»      il  .»•.  <»♦•♦<  i  «  i»  • 


Hy. 


JjLyalltfe,  Entzündung  der  Glashaut  de«  Auge«,  a,  Inflamraatio 
oculi ,  corporis  vitret,  mcaibranae  hy  aloidcae. 

HyalonyiiN.    Ist  die  Staaroperation  durch  die  Hornhaut  Einig« 
,aueh  so  die  Depresaion  der  Linse. 


My  der  Mandel«  etc. 

Hyboma,  Hybosis,  Hybos,  der  Buckel,  s.  Cyphosis. 

Hydarthro« f   ßydrarlhut ,  Hydrmrtkron  ,    die  G denk wassers u r b t , 

a.  Hydrops  articnlorum.  ,  . 

HydatidcN,  Bullae ,  Aquiline,  Hydro  ae,  Taeniae  hydatigenoe,  F.chmo~ 
cocau  humaniis  Bremser,  die  Wasscrblajcn,  lllasenwürraer,  Hy- 
datiden.   Sind  Afterorganisationen  in  der  Form  von  Bieten,  welche  eine 
bald  helle,  bald  dunklere  Feuchtigkeit  einhalten,  unstreitig  Parasiten,  die, 
so  lange  sie  vorn  Mutterboden  nicht  getrennt  sind,  ein  selbstständiges  Leben 
fuhren  und  an  verschiedenen  T heilen  de«  Körpers,  aowol  änaserlich  als  in« 
nerlich,  vorkommen  können.    Sie  wachsen  oft  langsam,  oft  schnell,  enthalten 
baJ4  den  eigentlichen  Blasenwurm,  bald  nicht,  vermehren  aich  oft  bedeutend, 
sind  bald  nur  eine  Linse,  Erbse,  Bohne,  seltener  ein.  Vogelei  gros«,  und  er- 
regen Je  nach  dem  Orte  und  Organe,  worin  sie  sich  aufhalten,  verschieden- 
artige Zufälle  und  Krankheiten.    Die  äusserlich  vorkommenden  Hydatiden, 
z.  B.  die  am  Augenlide,  im  äussern  Zellgewebe,  trüben  oft  Jahre  lang  die 
Gesundheit  gar  nicht;  dagegen  erregen  die  Innern  Hydatiden,  die  wir  am 
häufigsten  in  den  parenchymatösen  Eingeweiden :  i«  Gehirn,  in  der  Lunge, 
der  Leber,  der  Milz,  im  Uterus,  in  den  Ovarien,  selbst  in  der  Substanz  des 
Herzens,  im  Knochen  etc.  antreffen,  manche  schlimme  Übel,  die  selbst  un- 
heilbar und  tödtlich  seyn  können.   8o  erregen  s.  B.  die  Hydatiden  im  Ge- 
hirn bei,  den^  Schafen  die  Drehkrankheit,  bei  Menseben:  unheilbaren  Schwin- 
del, selbst  epileptische  un4  paralytische  Zufälle.    Grading  (Sämmtliche  Schrif- 
ten.   Greiz,  1790.  S.  315)  fand  unter  25  KpilepticO-  furiosis  17,  und  unter 
13  Epiloptico-fatuis  6,  bei  denen  die  Sectio«  in  den  Hirnhöhlen  viele  uod 
grosse  Hydatiden  entdeckte*,  Von  den  Hydatiden  der  Thränendrüse  entsteht 
jene  Wto  dem  Namen.  Ejtyj>hth(tlm*  bekannte  furchtbare  Krankheit,  wobei 
-/.uletzt.  das  Auge  und  alle  Theile  der  Orbita  earciuoinatös  werden  und  durch 
«•ariöse  Zerstörung  der  Knochen  der  Augenhöhle  und  Fortpflanzung  der 
Krankheit  aufs  Gehirn  der  Tod  erfolgt.    l}ei  Hydrops  saccatoa,  Hydro- 
thorax,  bei  Krankheiten  des  Uterus  und  der  Ovarien,  bei  den  Physkonien 
der  lieber,  der  Milz,  bei  Fungua  haematodea  und  meduUaris,  bei  der  Tu- 
berkelsuqht ,  TrommeUucb*  und  bei .  verschiedenen  äussern  chronischen  Ge- 
schwülsten und  Gewächsen,  seJUbst  in  der  duceh  Parazentese  abgelassenen 
Flüssigkeit  , bei  Hydrops    (s. ;  $püta, ,  Die  Leichenöffnung.  1896« :  S.  405» 
Anwrik.)  hat  man  in  den  leidenden  Organen  oder  iu  ihren  krank  haften  Pru- 
duetionen  Hydatiden  gefunden.    Über  die  Bildung  dieser  Aiterorgaaisatio- 
nen  herrscht  noch  vieles  Dunkel,   Ganz  .richtig  natorecheidet  Spitta  a.  m. 
O.  S.  405)  homologe  und  beterologe  Afterorganisationen,  je  nachdem 
aie  das  Resultat  eines  erhöhten,  auf  entzündlicher,  jgtinunun^  beruhenden, 
oder  eines  vermindert  d ,    aus  allgemeiner  Schwäche,   Her;tbstUuuiaOg  und 
Verwelken  des  Thejls  ,  hervorgehenden  ZeugMogsproeessea  sind.  ,J£rl  .fcäblt 
mit  Recht  die  Hydatiden  zu, der  letztern  Art; voot Afterorganisationen;  dem» 
«in  finoen  sich  fast  immer  M  mehr  oder,  weniger  schwächlichen^ dyskmsi- 
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•chcn  Personen,  bei  solchen,  deren  Digestion  §chon  lange  Zeit  gelitten  hat, 
die  an  Fehlern  der  parenchymatösen,  Eingeweide  leiden,  wo  die  Hydatiden- 
hildung  wol  häufiger  Folge  als  Ursache  jeaer  Übel  ist.  Cur.  Was  die 
Heilung  der  Hydatiden  betrifft,  so  giebt  es  bis  jetzt  keine  Specifica,  innere 
Hydatiden  zu  entfernen.  Es  bleibt  uns  hier  nichts  anderes  übrig,  als  das 
Grundübel  zu  behandeln,  da  ohnehin  <8e  Diagnose  schwierig  ist,  und  durch 
gute  Diät,  Bewegung  im  Freien,  stärkende^Nahrung  die  allgemeine  Schwäche 
des  Körpers  und  somit  auch  die  der  einzelnen  Organe  zu  heben,  wodurch 
die  Hydatidenbildung  beschränkt  werden  jnuss.  Ycruiuthet  .man  .wecen 
haltender,  dumpfer,  fataler  Kopfschmerzen  mit  Manie,  Kpile*Vfe*,*?Pa5<l/f- 
aen  etc.    Hydatiden  '  hu  Gehirn,,  so  habe  ich  "Ursache  zu  glauben,  das*  W 


das  GJü lieben  im  Nacken  wirksam  lind  die  Hydatidenbildung  beacutinkend 
müsse.  In  einzelnen  Fällen  drehen  1  sich  bei  eintretendem  Insult  Epi- 
leptische oft  mehrere  Male  im  Kreise  herüin ,  was  ich  in  .drei  .Kallen  con- 
stant  beobachtete.  Sollte  dies  Zeichen  nicht  besonders  auf  Hydatiden  in  den 
Hirnhöhlen  einer  oder  der  andern  Seite  scMiessen  lassen?  (^ost>.j»  Die 
äussern,  an  der  Oberfläche  des  Körpers  befindlichen.  Hydatiäeu. s^/\4  jf if hter 
eu  erkennen  nrid  tu  heilen.  Sie  bildeil  eine  farbenlose;  umgrenzte**,;  oft  eU 
was  durchsichtig  scheinende  Geschwulst,  welfche  beim  Fingerdruck  nach- 
giebig beim  Nachlas*  desselben  ihre  vorige  Gesstait  wieder  eirmlmmt1  und, 
wenn  sie  nicht  zu  tief  Hegt,  einige  Fluctnation  und  Spannung  zu  erkenne» 
giebt.  Am  sichersten  heilt  man  sie,  indem  man  die  ganze  Blase  mit  dem 
Messer  unverletzt  ausschält.  Wird  sie  verletzt  oder  sind  mehrere  Blasen 
da ,  so  Usst  man  das  Wasser  ausfliessen ,  ätzt  die  ganze  Stelle  mit  Botyr: 
aiiümonii,  Spirit.  nitri  fumans,  mit  Lap.  infernaüs,  und  sucht  die  Suppura- 
tion  zu  befördern.  In  einzelnen  Fallen,  wo  es  die  Lage  der  Theile  erlaubt, 
kann  man  ein  Haarseil  durchziehen,  dieses  bis  zur  Reinigung  und  Granula 
tionsbildung  des  Geschwürs  liegen  lassen  und  mit  Unguent.  praec.  rnbr.  und 
Ungnent.  d igest,  ana  verbinden.  In  der  Gazette  des  Hdpitaux  Bd.  7. ,  8':  385 
theilt  Wett  einen  Fall  mit,  wo  Hydatiden -  in  der  Leber  eine's  29jäbrigen 
Mannes  sich  Vorfanden  Und  durch  Einschneidung  derselben  geheilt  wurde 
Seit  3  Jahren  litt  er  an  ausserordentlicher  Vergrößerung  (Physiatrie)  der 
Leber,  so  dass  die  Geschwulst  das  ganze  rechte  Hvpochondrium  und  Kpi- 

ßitrium,  die  Gegend  links  bis  unter  den  Nabel  einnahm  und  sehr  schmerzt*.» 
bei  fand,  bei  seiner  Aufnahme  ins  Hospital  8t.  Louis,  tägliches  Erbrechen 
grün  gefärbter  Stoffe,  grosse  Angst  und  Beklommenheit  und  bedeutende  Ab- 
magerung statt.  Man  hielt,  da  eine  Stelle  deutlich  flu ctuirte ,  eine  Punction 
fär  nothig  und  entleerte  mittels  derselben  unter  vorübergehender  Erleichte- 
rung eine  bedeutende  Menge  seröser  Flüssigkeit.  Die  Wunde  -schfoss  sieb 
aber  bald  wieder  und  4et  akc  Zustand  kehrte  zurük.  Nun  m.Vcbte  man  an 
dem  hervorragendsten  Theile  der  Geschwulst  einen  1  —  1«,  Zoll  tiefen  Ein- 
schnitt, wobei  die  Leber  gesund  erschien;  als  aber  das  Bistouri  tiefer  ein- 
drang, stless  man  auf  einen  dicken,  einige  Zoll  im  Umfange  haltenden  Balg, 
und  es  traten  in  einer  serösen-  Flüssigkeit  eine  Menge  einzelner  rlydatldeii, 
in  länglicher  Form  erscheinend,  heraus,  die  aber  bald  die  Kugelgestalt  wie- 
der annahmen.  Ihr  speetf.  Gewicht  war  nur  wenig  grösser,  als  das  des 
Wassers.  Nun  wurden  Einspritzungen  von  Weingeist  und  dtestHl.  Wasser 
in  den  Balg  gemacht  und  ein  weiblicher  Katheter  eingelegt,  uri  da1*' Aus- 
treten der  Flüssigkeit  und  der  Hydatiden"  zu  erleichtern,  Was  aritfr  t  Mo- 
nate anhielt  und  wobei  80  Hydatiden  austraten.  Bei  Abgang  des  Berichts 
war  der  Leib  wefei*,  unschmerzhaft,  die  Xebergescn  Wulst  geschwunden,  de* 
Kranke  noch  schwach,  jedoch  ohne  Fieber.  Die  baldige  Genesung  stand 
zu  erwarten.  —  Eine  Beobachtung  von  Hydatiden  in  den  Knochen  t heilte 
jüngst  Dupuytren  mit.  (S  Journ.  hehdomad.  de  M4decine.  Julllet  1899  und 
Kleinen1»  Repertor.  Jahrg.  8  Novemberheft  0.  98).  ' 

HydAtffl,  Phlyrttemuht ,  Femen  palpebrarum,  Milium,  da«  WltJ 
serbläschen,  Schmeerbläschen,  Hi  rsekorn,  die  Warzen,  Kon- 
dylome und  maulbeerartigen  Aus  wüchse  der  Augenlider.  Diese  mehr 
oder  weniger  nah«  verwandten  Afterorganisationen  der  Augenlider 
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meist  nor  nach  der  Pubertät,  am  häufigsten  »ei  Fronen  zur  Zelt  der  Decre- 
pität,  zuweilen  auch  bei  Greinen  vor.  Die  leid i teste  Form  ist  die  PhUctae- 
nola ,  eine  wahre  Hvdatide,  von  der  Grösse  einen  Stecknadelkopfes  Ms  zu 
der  einer  Linse  Ith  sah  sie  am  häufigsten  am  untern  Augenliderrande,  oft 
3,  5  Stück,  wie  kleine,  Wiese,  hat  »durchsichtige  Perlen  neben  einander 
liegen,  wo  sie  Jahre  lang  ohne  Nachtheil  sich  gezeigt  hatten.  Cur.  Man 
schlitzt  die  Blase  der  Länge  nach  auf,  schneidet  das  Oberhäuten  ett,  selbst 
am  Augenüdmnde,  mit  der  ttichter'scben  Srheere  weg  und  wäscht  die 
Stelle  mit  Aq.  Goulardi  grv,  Laudan.  liqnid.  3Jj,  wonach  das  Übel  in  weni- 
gen Tagen  verschwindet.  Die  sogenannten  Hirsekörner  enthalten  eine  talg- 
artige Materie.  Das  Offnen  mittels  einer  Stecknadel  und  das  Ausdrücken 
der  Materie  reicht  zur  Heilung  hin  Die  Warten  der  Augenlider  sind  ent- 
weder mit  einem  Stiel  versehen  und  können,  wie*  ich  in  einem  Falle  sab, 
»2  —  1  '/oll  lang  werden,  oder  nie  haben  eine  breite  Grundfläche.  Sie  müs- 
sen unterbunden  oder  aufgeschnitten,  oder  durch  Lapis  infernalis  gebeizt 
und  in  Eiterung  gesetzt  werden.  Nach  Reer  soll  man  die  nah  breiler  Grunde 
fläche  unberührt  lassen  und  nur  danri  ekstirpiveu,  wenn  sie  bösartig  werden. 
Bei  kacbektiseken  und  alten  beuten  betrachtet  mau  auch  die  stietförmigen 
Warzen  als  ein  NoH  me  tangere.  Kino  magere,  6  firj  ährige  Frau  hatte  eine 
solche  stielfönnige ,  1  Zoll  lange  Warze  am  äussern  Au  gen  winket,  welche 
aa  dieser  Stelle  des  ober»  Augenlidrandes  feirsass  und  ganz  unsebmerz- 
haft  war.  Ria  Wundarztewterband  dieselbe  mittels  der  Ligatur.  Sie  wuchs 
schnell  wieder,  wurde  zum  Zweitenmal,  wo  die  viel  grösser  und :  dicker  ge- 
worden, wieder  unterbunden  und  mit  Lap<  infernal,  betopft.  Das  Geschwür 
wurde  sehr  bösartig,  gab  stinkenden  blutigen  Eiter;  es  wuchsen  ungemein 
schnell  grosse  Bxcrescenzari  daraus  hervor,  so  das»  ein  faustgroßes  Gewächs 
daraus  entstand,  das  Auge  ging  verlöre«;  das  Ganze  wurde  offenbar  carci- 
noroatös  und  die  Frau  starb  hektisch  (Most).  Man  mache  es  sich  zur  Re- 
gel, alle  schmerzhafte,  mit  varikösen  Blutgefässen  umgebene,  schnell  wach- 
sende Augenlid warzen,  die  gewöhnlich  in  Carcinom  übergehen  (Akrochordon 
Beer),  häufig  gleichzeitig  mit  Srirrhüs  mammao,  uteri  auftreten,  weder  mit 
dem  Messer  noch  mit  Ätzmitteln  zu  berühren:  Die  aus  syphilitischen  Ur- 
sachen  au  den  Augenlidern  entstehenden  Kondylome  kann  man  indessen -dreist 
mit  der  Cooper1  sehen  Scheore  wegschneiden.  Zugleich  dienen  innerlich 
Mercurialia;  man  verbindet  sie  einige  Tage  mit  rother  Präcipi tatsalbe,  oder 
man  beizt  sie  mit  deaT  leichter  zu  handhabe  rrden  HöUausteid.  J -  i  -  n 

Hytiatis  glandulae  IncnjmnHs ,  GfanriafcT  tnctytnrtfis  h i/d «lohte* ,  die  Hy- 
datid'c  der  Thränendrüse.  Diese' Gott  Leb!  seltene,  furchtbare  Kranit 
heit  besteht  darin ,  das»  sich  -  eine  Zelle  des  die  einzelnen  Thrariendrüsen- 
keroer  (Acini)  verbindenden  Zellgewebes,-  durch  Thränenfeuchtigkcit,  die 
sich  in  die  Zelle  ergiesst  und  Scharf  wird  ,  zu  einer  Blase  ausdehnt,  welche 
letztere  sich  endlich  von  dem  übrigen  an  ihr  haftenden  Zellgewebe  trennt, 
end  so  eine  anangewachsene,  zwischen  den  Aehris  Hegende  Hydatis  darstellt, 
welche  bei  sehr  langsam  vorschreitendem  Wachsthum  den  Bulbus  entweder 
ohne  Entzündung  (ßxophthntmos)  oder  bei  schnellerer  Zunahme  ntft  Entzün* 
düng  dea  Bulbus  (ExophthnhnUi)  aus  der  Orbita  so. hervortreibt,  dass  sieb 
der  Augapfel  jedesmal  nach  der  Nase  hinstellt.  (Vgl.  Wetter  Krankheiten 
des  mensch  1.  Auges.  2te  Aufl.  1823.  S,  101.  SchmiAt,  Krank h.  d.  Toranen- 
organs  9.  74.  Himly,  Ophthalm.  Bibl.  Bd.  III.  St.  3  8  158.)  Symptome 
des  Exophthalmus»  Hier  tritt  die  Krankheit  langsam  auf;  feuerst  stum- 
pfer, ticter  Schmerz  in  der  Orbita,  Gefühl  Von  Herausdrängen  des  Bulbus 
nach  vorn,  zunehmend  bei  jeder  Bewegung  des  letztern,  besondere  beim  Sei 
tenblick.  Spater  wird  der  Bulbus  geröthet;  dabei  spannender  Schmerz  des 
Auges,  der  ganzen  Hälfte  des  Kopfs;  das  Auge  wird  trocken,  wird  immer 
schwerer  beweglich,  zuletzt  unbeweglich,  wozu  sieh  Diplopie,  vor worrenes 
Sehen,  auf  Augenblicke  gänzliche  Blindheit,  ununterbrochener  Kopfschmerz, 
zuweilen  krampfhaftes  Zucken  des  schiefen  Augenmuskels,  schmuzfges  An- 
sehen der  Auges,  Leblosigkeit  desselben,  wie  bei  Verstorbenen,  zuletzt  völli- 
ges Aufboren  des  Sehvermögens  gesellen.   Ira  Schläfenwinkel,  zwischen  dem 
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rapfel  und  dem  äussern  Rand*  der  Orbita,  fühlt  man,  ist  der  Bulbus  erst 
td  ans  der  Augenhöhle  bervorgetriebeu,  deutlich  eine  widerstrebende 
Härte.  Symptome  der  Exopthalmie.  Ahnliche,  aber  heftigere  und 
anhaltendere  Schmerzen  tief  in  der  Orbita,  wie  bei  Kxophthalmos;  der 
Bulbus  entzündet  und  vergrössert  sich  schnell,  wird  aus  der  Orbita  ge- 
drängt, geht  unter  fürchterlichen  Schmerzen  und,  wenn  er  nicht  zeitig  ge- 
öffnet wird,  unter  Aufplatzen  in  bösartige  Eiterung  Ober.  Bs  fliesst  Jauche 
und  Bl»<t  aus  . der  Öffnung;  der  Augapfel  linkt  zusammen  und  verwandelt 
sich  in,  eine  unförmliche  Fleisch  masse  in  der  Orbita.  Dabei  dauert  der  halb- 
seitige Kopfschmerz  noch  immer  fort,  die  Parotis  der  leidenden  Seit« 
schwillt  an,  es  stellen  sich  Schlaflosigkeit,  Mangel  an  Appetit,  Zehrfieber 
und  zuletzt  Tod  ein.  In  der  Gegend  der  Thranendrüse  fühlt  mart,  wie  bei 
der  chronischen  Form,  jene  widerstrebende  fast  fluetuirende  Härte.  Zur 
Diagnose  der  Hydatis  dienen:  die  rasche  Zunahme  der  8ymptome,  sowol 
der  Zahl  'als  der  Heftigkeit  nach,  im  Verlaufe  von  10,  höchstens  15  Ta- 
gen, die  Abwesenheit  jeder  bemerkbaren  Anschwellung  des  obern  oder  un- 
tern Augenlides  ♦  die  Abwesenheit  jeder  Herrorragung  unter  dem  obern 
AugengTubenrande,  dagegen  das  Daseyn  der  kugeligen,  fluetuir enden ,  deut- 
lich- fühlbaren  Härte,  in  der  Gegend,  wo  die  Thranendrüse  liegt.  Durch 
diese  Zeichen  unterscheidet  sich  das  Obel  hinlänglich  von  Steatom  und 
Hygrom  des  Zellgewebes  der  Orbita,  von  Caries,  Tophis  mit  jauchigen  In- 
filtrationen etc.  Ursachen  der  Hydatis  glandulae  lacrimalis.  Sind  bis 
jetzt  noch  nicht  genau  bekannt  Prognose.  Ist  schlimm,  besonders  wenn 
sich  schon  die  Hydatide  gebildet  hat.  Ist  der  Bulbus  schon  aus  der  Orbita 
gedrängt,  das  Auge,  blind y  trocken,  schnulzig*  todtepähnlioh ,  ohne  dasa 
Bxophtbalmte  vorhanden  ist,  so  erfolgt,  selbst  bei. scheinbar  gutem  Allge- 

r  den  Zufällen  von  Sopor  und  Apoplexie. 


mein  befinden,  der  Tod  unter  den  Zufällen  von  Sopor  und  Apoplezie.  Ist 
aber  zugleich  Exophthalmie  zugegen,  so  geht  bei  sich  selbst  überladenem 
Übel  nicht  nur  das  Auge  verloren,  sondern  es  bildet,  sich  auch  Caries  der 
Orbitalknochen,  welche  später  den  Tod  herbeiführt.  Cur.  Bei  ausgebil- 
detem Übel  ist  an  keine  Heilung  zu  denken,  Und  im  ersten  Entstehen  des* 
selben  ist  die  Diagnose  leider!  schwierig.  Sind  wir  aber  auch  völlig  über- 
zeugt, dass  eine  Hydatide  da  und  die  Ursache  des  Übels  ist,  so  können 
wir  sie  doch  nicht  wegschneiden,  weil  wir,  um  anzukommen,  edle  Theile: 
deu  Musculus  rectusi  externus,  durchschneiden  müssen 'und  dabei  den  Augen- 
nervenknoten der  Thranendrüse  verletzen  würden.  Nach  Schmidt  Verhütet 
raaw  das  Hervordringen  des  Augapfels  aus  der  Orbita  und  vermindert  dio 
Gefahr,  ja  man  erhält  oft  selbst  das  Leben  durch  Öffnung  der  Hydatide 
und  durch  Hervorrufung  einer  Fistel.  Man  macht  da,  wo  die  dem  Finger 
widerstrebende  Härte  an  de*! Schläfengegend  der  Augenhöhle  fühlbar  ist, 
mit  einem  feinen  Troikar  unter  dem  obern; Augenlide,  nahe  an  seiner  Ver- 
einigung mit  dem  untern,  einen  Einstich,  lichtet,  die  Spitze  des  Instrumenta 
nach  der  Gegend  der  Thranendrüse  und  dringt  dann  mit  derselben  so  lange 
in  die i Tieft.: fort,  bis  uns  die  abfliessende  Flüssigkeit  von  der  Öffnung  der 
H  yd  aAide  überzeugt.  Durch  dünne,  weiche  Bougies  oder  durch  Darm  selten 
erhält  man  die  Öffnung  offen.  Der  Operirte  muss  die  Rückenlage  mit  tief 
liegendem  Kopfe  annehmen ,  in  den  ersten  Tagen  das  Auge  schliesaen  und 
durch  gelinden  Druck,  der  keinen  Schmerz  erregen  darf,  versuchen,  ob  der 
her  vorgetriebene  Bulbus  sich  nicht  wieder  in  die  Orbita  etwas  zu  rückd  ran- 
gen lässt  Die  Fistelöffnung  muss  stets  zum  Abfluss  der  Feuchtigkeit  unter- 
halten und  die  Darmsake  mit  Bleisalbe  bestriehen  werden.  In  seltenen  Fäl- 
len löst  sieh  die  Hydatide  ab,  und  man  kann  ihren  Balg  mit  der  Fincette 
au»  der  Fistelöffnung  ziehen.  Ist  dies  der  Fall  so  kann  man  die  Fistel  zu- 
heilen lassen,  und  der  Kranke  ist  radical  geheilt. 

i  ,n  ,  My  SaatlflHMlÄ. .  So  nennt  Caelius  Aurthamts  (Lib.  V.)  den  eigenthümli- 
cheu  Schall,  der  beim  Anklopfen  an  einen  mit  Wasser  oder  Biter  gefüllten  Tho- 
rax hörbar  wird;  s.  Auscultatio,  S  teth  ascopl  u  m,  Pleasinxetrum. 

Hydatocele,  richtiger  Hydatidocek.  Ist  eine  Hydrocele,  worin  sich 
Hydatiden  vorfinden.  ' 
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H ydatoncn*,  Huderoncvs,  Wasiergeiohwulit.  Ist  ein  partiel- 
ler Hydrops  (t.  d.). 

My deroa,  Ihßerotcn  affectus,  Wassersucht,  besonders  Leucophleg- 
matia,  Hydrops  anasarca  (f.  d.). 

Hydorrhoea  s.  Blennorrhoea  oculi. 

Hydrachne,  Hudrochnus,  feine,  frieselartige  Wasserbläschen  auf  der 
Haut  oder  im  Munde;  •.  Angina  aphthosa,  Miliaria. 

Hydraclraide«,  die  Wasserpocken,  s.  Varlolae  spurlae,  Va- 
ricella«. 

Hydra£Ojsr,a  (medic amina) ,  Wasser  ausleerende  Mittel,  Mit- 
tel gegen  die  Wassersucht.  Als  speeifische  Mittel  sind  Crem,  tartari, 
Crem.  tart.  solub*,  Juniperus,  Digitale,  Squilla,  Gummi  gutt.,  Rad.  oaincae 
etc.,  überhaupt  die  Diuretica  bekannt.  Da  indessen  die  Wassersucht  einen 
-verschiedenen  Charakter  hat,  da  ee  Fälle  giebt,  wo  eine  Venaescction  das 
beste  Hydra gogum  ist,  so  iets  besser,  dies  Übel  nach  rationellen  Grund- 
sätzen und  nicht  empirisch  mit  blossen  Speciticis  zn  behandeln;  a.  Hy- 
drops. 

-  Hydrarioria,  die  Hy  dran  ose.  Ist  der.  pathologische  Process,  der 
den  Waasersuchten  zum  Grunde  liegt;  a.  Hydropa. 

Hydrarsryranatripgifl,  die  Quecksilbereinreibung,  die 
Inunctious-  oder  tfehmiereur,  s.  B.  bei  Syphilis  inveterata  nach  Louvritr, 
Butt;  s.  Syphilis. 

Hydxarsryrlasls,  Morbus  mercvrialis ,  Cachexin  mercvrialis,  die 
Quecksilberkrankheit,  der  Mercuri  a  1  i  sm  us.  Kommt  am  häufig- 
sten durch  den  übermässigen  und  unzweckmässigen  Gebrauch  dea  Mercura 
bei  Lues  venerea  vor;  s.  Syphilis. 

HydrargyrosiB.  Ist  bei  Einigen  Hydrargyriasia ;  Andere  verste- 
hen darunter  die  Quecksilberschmier-  und  Räuchercnr;  s.  Syphilis. 

Hydrarthron,  Uudrarthus,  Gelenk  Wassersucht,  s.  Hydrops  artf- 
euiorum. 

Hy dreneephalf on ,  der  innere  Wasserkopf,  die  ffirnhöhlenwasser- 
euebt,  s.  Hydrops  cerebri. 

Hydrencephalocele,  der  Hirnwasserbrueb,  s.  Hernia  und  Hy- 
drops cerebri. 

Hy drenterocele ,  der  Wasserdarmbruch.  Ist  eine  Compli- 
cation  von  Hernie  und  Hydrocele  (s.  d.). 

Hy dr enter omplialocele,  Hydrentemmphalug ,  der  D  arm  was- 

■  ernabelbrucn.  Ist  Compücation  einer  Hernia  umbilicalis  mit  Hydropa 
abdominis  (a.  d.). 

Hydrepisraatrlam,  äussere,  oberflächliche  Bauch  wasser- 
en cht,  wo  sieb  daa  Wasser  iwischen  den  Bauchmuskeln  und  dem  Bauch- 
felle befindet,  wie  dies  s.  B.  bei  einer  Art  dea  Hydropa  abdom.  saccatua 
der  Fall  ist;  s.  Hydropa  abdominia. 

II  yd  replplocele»  NetzwaBserbrucb.  Ist  Compücation  eines 
Netzbruchs  mit  Hydrocele;  s.  Hernia  omentalis  und  Hydrocele. 

Hydreplplomphaloeele »  Hydreplplomphalos.  Ist  eine 
Hernie  nmbilico- omentalis  mit  Wasserergiessung  (s.  d.). 

Hydrepiploon,  die  Wassersucht  im  Netze,  s.  Hydropa  abdo- 
minia. 

Hydriatiea  (methodus),  die  Hydriatik,  Waaeercur,  s.  Methodna 
b  y  driatica. 

Hydroa»  Bchweiasblätterchen ,  a.  Hidroa  and  Miliaria  chro- 
nica. 


6  HYDRO  AR  ION  -  HYDROPHALLÜS 

Hydraar  Ion.  Ist  nach  Einigen  Wassenach  t  de»  Eierstocks,  s.  Hy- 
drops ovariL 

Hydroblepharon,  Wassergeschwulst  der  Augenlider,  s.  Hydrops 

p  alpenrarum. 

Hydracardla,  Herzbeutelwassersucht,  ■.  Hydrops*  pericardii. 

Hydrocele»  Oscheocele  aquo**,  der  sogenannt»  Wasser  nruoev  Ist 

ein  partieller  Hydrops  in  der  Scheidenbaut  des  Hodensacks  oder  auch  im 
ZeHgewebe  de«  Samenstranges ;  s.  Hydropa  tonicarum  scroti  »t  tu-» 
nicarum  tcsticnli. 

Hydraceaaaia»    Ist  Ausleerung  des  Wassers,  s.  B.  in  der 

Wassersucht,  durch  Hydragoga,  durch  Paraceatese. 

Hydrocephalon,  Hydracepholui,  der  Wasserkopf,  die  Kopfwasser- 
sucht,  ».  Hydrops  capitis,  cerebri. 

Hydrachean.   Ist  Hydrops  scroti. 

II  y  drochezla,  der  wässerige  Durchfall,  a.  Diarrhoea. 

Hydraclmocele ,  der  Wasserkramp faderhruch.  Ist  eine 
CompUcatejn  ron  Hydrocele  und  Cirsocele;  s.  Hydrops  scroti  und  Her- 
nia  varicoia, 

Hydrocoella,  die  Bauch  wassersuch  tf  s.  Hydrops  abdominalis. 

Hydrocrania,  Pydrocranion,  die  Kopfwassersocht,  s.  Hydrops 

capitis. 

Hydrocystis,  die  Wasserblase,  s.  Hydatides. 

Hydro  der  an  a,  die  Hautwassersucht,  s.  Hydrops  anasarca. 

Iffydroa;ii«ter.  Ist  bei  Älteren  die  Bauchwassersucbs,  bei  Neuem 
Wasseransammlung  im  Magen,  i.  Hydrops  abdomioia  und  Hydropa 
y.entriculi. 

■ 

ÜTdirosrlofismBi  >  die  iol'c  nannte  Frosch leineeschwul.st  unter  der 
Zunge,  s.  Kanula. 

Hydroma*    Ist  nach  Ritten  ein  Wasser  balg,  also  Hydatis  spurla. 

Hydr*>aaanla,  die  Wasserwuth,  die  Begierde*  sich  ins  Wasser 

zu  stürzen,  wie  z.  B.  bei  den  bedeutenden  Kö*rper-  oder  Seelenleiden,  um 
sich  so  den  Tod  zu  geben.  Baumes  versteht  unter  der  Benennung  auch  den 
unauslöschlichen  Durst  beim  Gallenneber  der  Kitrder. 

Kydromcdiaatinum ,  Wasseransammlung  im  Mittelfell;  s.  Hy- 
drops pectoris.* 

Hydromeninglti*.   Ist  entzündliche  Hirn  Wassersucht,  s.  Hydrops 

cerebr.i. 

4  ' 

Hydrometra,  die  Gebärmutterwassersocht,  s.  Hydrops  uteri. 

Hydromphalon,  HydrompluUust  die  NabelwassergeschwuLit,  s,  Hy- 
drops ui&bilici. 

Hydramyriajps*  Hydramyrnm,  die  Paukenhöhlenwaascrsucht,  s,  Ii  y- 

drops  auris  niterui.  ,»  , 

Hydranoaas,   Hydronusos.    Ist  die  eigentlich^  dem  Hydrops  zum 

Grund«  liegende  Krankheit«  s.  Hydrops. 

Hydropericardliua,  diu  Herzbeutelwassersucht,.  s.  Hydrops 

pericardii. 

HydropexUanaeum.   Bauchwassersucht,   s.  Hydrops  abdo- 
in  i  na  Iis. 

Hydrophallaü.  Ist  Sdematose  Anschwellung  des  männlichen  Glie- 
des, die  z.  B.  bei  allgemeiner  Wassersacht,  bei  einer  Art  der  Phimosis  (s. 
Hydrops  und  Gonorrhoen),  bei  Verletzungen  der  Vorhaut  durch  In- 


sektenstich etc.  voi kommen  kann.  Cor.  Ist  dieselbe  der  Leticophlegmatia 
palpebrarum!  s.  Hydrops  palpebrarum. 
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IttOt  ».'••üJofio  r  rhuca.  s    •  '  ',  *  ■  ■  • 

Hydroptiobif»,  Hygrophobla ,  Cynohjssa ,  Ly*$n ,  Rulles  canin», 
PAromru  Intrtm»,  Cymiysson,  Pautophobiu ,  die  Wasserscheu,  Hunds« 
wutb,  die  Hydrophobie.  Unter  diesen  Benennungen  verstehen  wir  eine 
•ehr  gefahrkehe,  mit  fürchterlichen  Zufällen  verbundene,  acute  Nervenkrank- 
heU  Ton  ganz  eigenthümlicuer  Art,  entstanden  durch  Übertragung  des  Wuth- 
giftes  von  Hunden  und  andern  Tbieren  auf  Menschen  {Hydrophobia  <i  mor- 
«ii  sivt  verm)  oder  aus  andern  Ursachen  <s.  unten  HydroplVo  bin  epu* 
ria).  IHe  ia  ihren  -Wirkungen  so  schreckliche  Und  fast  immer  tWtliche 
Wasserscheu  ist  durchaus  eine  acute  Nervenkrankheit,  die  aber  so  viel  Ei- 
geothümllchee  und  Oonstantes  io  ihren  Symptomen  hat,  dass  sie  schwerlich 
verkannt  werden  kann.  Ketue  Krankheit  hat  einen  so  specirischen  Charakter 
als  sie,  aber  keine  zeigt  auch  mehr  die  Unvollkoramenheit  der  Arznsikunst  9 
denn  die  Natur  und  das  Wesen  derselben  ist  uns  unbekannt,  und  wir  be* 

1,  dessen  wir  uns  mit  Wahrheit  als  eines  gewissen 
1,  oder  auch  nur  als  eines  in  den  meisten  Fällen  holfreiehen 
rühmen  konnten.  Der  scharfsinnige  Harles*  (Über  die  Behandlung  der 
Hundswuth,  und  insbesondere  Aber  die  Wirksamkeit  der  Datura  Stramoniucn 
gegen  dieselbe.  Frankfurt,  1809.  8.  S),  sagt  mit  Recht:  „Gegen  die  eigent- 
liche Wasserscheu  (d.  i.  gegen  die  durch  geschehene  Einsaugung  und  speci- 
fische  Fortwirkung  des  Wuthgiftes  aufs  Nervensystem  bereits  ausgebildete 


Krankheit)  besitzen  wir  kein  einziges  auch  nur  einigermassen  bewährtes  Mit- 
tel. Ja,  die  Kunst  ist  gegen  diesen  nur  allzuverzweiflungsvellen  Zustand 
so  ganz  hülflos,  daaa  sie  keinen  einzigen  zuverlässigen  Fall  von  Heilung  ei- 
ner bereite  ungebrochenen  wahren  Wasserscheu  (vom  Bisa  wirklich  wü- 
tbender  Thiere,  und  nicht  vnn  der  blossen  Wirkung  der  Furcht  eder  Atigsf, 
noch  weniger  einer  bios  symptomatischen,  ohne  alles  Contagium)  aufweisen 

kann.4*  —  „Man  schlage  die  Schriftsteller  über  die  Hundswuth  nach, 

man  überblicke  das  grosse  Heer  Von  Vorbauungs-  und  Curmitteln,  die  seit 
Dioseorides,  Celsus  und  Cacl.  AurcUanm  bis  auf  noutfemoiH,  Zinke  und 
Valentin  von  Ärzten  und  Laien,  von  Regierungen  und  Sanitätsbehörden, 
und  von  privilegirten  und  uuprivilegirten  Arkanisten  erfunden,  empfohlen, 
zum  Theil  als  unübertrefflich  heilsame,  zuverlässige,  ja  unfehlbare  Specifica 
ausposaunt,  grösstenteils  aber  auch  schon  wieder  vergessen  worden  sind, 
und  die  man  bei  Caelius ,  van  Swietem,  Andry,  Le  Boux,  Baldinger ,  Ba- 
der,  Frank,  Mease ,  Romjemont  und  vorzüglich  bei  Moucquet  (Literatnra 
med.  digesta,  Art.  Hydrophobie)  in  grosser  Anzahl  verzeichnet  findet.  Wel- 
chem aus  dieser  Legion  von  Ärzten  ist  es  noch  gelungen,  nur  eine  solche 
Theorie  der  Wasserscheu  zu  gründen,  durch  die" die  apeeifische  D  Uferen  s 
des  Contagiosa  der  Hundswuth  und  ihrer  Bin-  und  Portwirkung  auf  den 
menachlischen  Organismus  von  den.  materiellen  und  biodynamischen  Verhält- 
nissen anderer  eigenartiger  Contogien  so  weit,  als  es  die  Grenzen  onsers 
Forachens  innerhalb  der  Sphäre  der  Medicin  erlauben  mögen,  aufgeschlossen 
würde?  Nur  eine  solche  Theorie,  die  uns  über  die  chemische  Natur  des 
Wuthgiftes  oder  des  in  ihm  prädominirend  wirkenden  Bestandteils,  Iber 
•ein  chemischen  Verhältniss  so  den  flüssigen  und  festen  Tbeilen  der  gebisse- 
nen Stelle  überhaupt,  sowie  zu  den  consecutiven  allgemeinen  Mischungs- 
und Absonderungsumänderungen,  und  zu  der  alles  neuerzeagte  Gift  in  eich 
concentrirenden  Speichelabsouderung,  Aufklärung  gäbe?  Die  es  uns  befrie- 
digend erklärte,  in  welchem  innern  Zusammenhange  mit  dem  Wuthgift  das 
der  Periode  seiner  entwickelten  Wirkung  so  wesentlich  eigene  Symptom  der 
Wasserscheu  stehe?  etc. u  Sa  ist  hier  nicht  der  Ort,  die  scharfsinnigen 
Ideen  des  grossen  Harles*  weiter  zu  entwickeln;  nur  das  Lf*en  seiner  Schrift 
will  ich  hier  besonders  empfehlen,  und  jetzt  zu  der  Beschreibung  der  Krank- 
heit  selbst  übergehen.  Symptome  und  Verlauf  der  Hydrophobie  vera. 
Die  wahre  Wasserscheu  entsteht  durch  den  giftigen  Speichel  eines  wüthen- 
den  Tbierea,  besonders  durch  den  Bisa  toller  Hunde,  Katzen,  Füchse, 
durch  den  Bisa  aller  gereizten,  in  Wuth  gesetzten  Thiere,  ohne  dasa  sie 
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wirklich'  toll  zu  seyn  brauchen ;  auch  ohne  Verwuudung  kann  das  Giflf  mit- 
tels de»  Speichels,  wenn  er  auf  Theile  mit  feiner  Epidermis  gebracht  wird, 
z.  B.  durch  das  Lecken  eines  Hundes ,  übertragen  werden ;  seihst  der  Biss 
in  Wutb  gesetzter,  niebt  an  der  Hydrophobie  leidender  Menschen  kann 
wegen  der  giftigen  Beschaffenheit  des  Speichels  Zufälle  erregen,  die  der  Was* 
sersebeu  ganz  ähnlich  sind.  Im  Verlaufe  der  Krankheit  selbst  unterscheiden 
wir  mehrere  Stadien.  1)  Studium  prodromorum ,  St  ad.  mclancholicum.  Die 
Vorboten  der  Wasserscheu  treten  nach  dem  Biss  toller  Thiere  um  so  ge- 
wisser ein,  je  weniger  die  Bisswunde  blutete  und  eiterte  und  je  schneller  sie 
zuheilte.  In  seltenen  Fällen  ist  sie,  wahrend  dieses  Stadium  beginnt,  noch 
offen.  Häufiger  ist  sie  schon  geschlossen.  Sie  beginnt  nun  in  ihrer  Narbe 
gelblich,  röthlich  zu  werden,  sie  bricht  auf,  ihr  Umfang  wird  ödematös,  erysi- 
pelatös,  und  sie  ergiesst  eine  scharfe,  dünne,  röthliche,  zuweilen  dunkelgefarbte 
Jauche;  dabei  Gefühl  von  Jucken,  Brennen,  Schmers.  Zuweilen  verwandert 
sie  sich  in  ein  Geschwür  mit  aufgeworfenen  Rändern,  zuweilen  schliesst  sie 
■ich  noch  einmal  wieder;  es  entstehen  ziehende  Schmerzen  im  Gliede  oder 
on  der  ganzen  Seite  des  Körpers,  wo  die  Verletzung  sich  befindet;  diese 
Schmerzen  verbreiten  sich  immer  mehr,  scheinen  genau  dem  Verlauf  der 
Nerven  zu  folgen,  die  aus  der  Gegend  der  Wunde  sieh  gegen  das  Gehirn, 
das  Rückenmark  verbreiten;  sie  erregen  im  Schlünde  Schmerzgefühl  und 
Trockenheit  und  eine  brennende  Empfindung  im  Magen.  Selten  fehlen  diese 
ältlichen  Erscheinungen,  zuweilen  sind  sie  aber  nur  unbedeutend.  In  ein- 
zelnen Fällen  sah  man  zugleich  consensuelle  Anschwellung  der  Drüsen  in 
der  Weiche  und  unter  den  Achseln,  in  andern  Fällen  nicht.  Ist  die  Ver- 
wundung an  einem  Gliede  befindlich,  so  entstehen  bald  leichte  Zuckungen 
an  diesem,  bald  mehr  ein  Gefühl  von  Lähmung,  und  nicht  selten  schwillt 
das  Glied  ödematös  und  erysipelatos  an  (Most).  Ausser  diesen  verschiede- 
nen örtlichen  Zufallen  zeigen  sich  nun  auch  allgemeine,  die  sich  insge- 
saromt  auf  erhöhte  Reizbarkeit  und  vorwaltendes  Leiden  des  Nervensystems 
zurückführen  lassen.  Diese  sind:  allgemeine  Unruhe  und  Angst,  unruhiger 
Schlaf,  schreckhafte  Träume,  erhöhte  Empfindlichkeit  der  Sinne;  glänzende, 
geröthete  lichtscheue  Augen,  kleine  Pupille,  Ohrenklingen;  Schwindel,  öf- 
teres Frösteln,  periodische  Brustbeklemmung,  frequenter,  kleiner  spastisch 
zusammengezogener  Puls,  Appetitmangel,  Übelkeit,  Erbrechen,  meist  blasse, 
zuweilen -schnell  mit  Rothe  abwechselnde  Gesichtsfarbe;  üble  Laune,  Trüb- 
sinn, Melancholie.  Dieses  Stadium  beginnt  in  den  meisten  Fällen  9  —  40 
Tage  nach  der  Verwundung  oder  der  Zeit,  wo  das  Gift  auf  irgend  eine  Weise 
an  den  Körper  gebracht  wurde.  In  seltenern  Fällen  hält  sich  das  Wuthgift 
aber  noch  weit  länger  örtlich  schlummernd  im  Körper  auf,  und  man  hat 
sichere  Beobachtungen,  dass  erst  nach  2,  3  Monaten,  ja  selbst  nach  1,  2 
und  mehreren  Jahren  nach  dem  Bisse  die  allgemeinen  Zufalle  der  Wasser- 
scheu folgten  (s.  HufelmuVs  Journal  Bd.  XXIII.  8t.  1.  Henke,  Handbuch 
d.  spec.  Pathol.  Bd.  2.  Berlin,  1806.  S.  374.  Mchiert's  Repertorium  1828. 
Hft.  9.  S.  90.  F.  L.  Brcra  Commentar  über  die  Behandlung  der  Wasser- 
scheu. A.  d.  Ital.  v.  Meyer.  1822).  In  der  Regel  dauert  das  Stadium  pro- 
dromorum mit  seinen  periodischen  Zufallen  3 — 12  Tage;  alsdsnn  tritt  das  v 
zweite  Stadium  ein.  2)  Stadt  um  hydrojikobicum,  das  Stadinm  der  ausge- 
brochenen Krankheit.  Das  einzige  bestehende  Zeichen  ist  hier :  Ab- 
scheu gegen  jedes  tropfbar  Flüssige;  daher  der  Name  Wasserscheu  oder 
Flüssigkeitsscheu  (Hygrophobia).  Dieses  Symptom  äussert  sich. auf  mannig- 
faltige Weise  und  in  verschiedenem  Grade,  ist  häufig  auch  nur  Phengopho- 
i/in  (Glanz-  oder  Lichtscheu),  indem  die  Kranken  die  Flüssigkeiten  mehr 
wegen  ihres  Glanzea,  als  wegen  des  Flüssigen  scheuen,  und  ist  mit  man- 
cherlei auffallenden  Zufällen  verbunden.  Zuerst  wird  beim  Versuche  zu 
trinken  grosse  Angst  empfunden,  und  der  Kranke  stösst  das  die  Flüssig- 
keit enthaltende  Gefäss  mit  Widerwillen  und  Abscheu  zurück ,  er  fühlt  ein 
Hindernis«,  ein  Unvermögen  im  Schlingen,  welches  krampfhafter  Natur  ist, 
plötzlich  beim  Versuche  des  Trinkens  entsteht,  und  sich  von  der  Angina 
durch  folgende  diagnostische  Zeichen  unterscheidet:  a)  Der  Kranke  denkt 
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an  nichts;  er  will  trinken,  weil  ihn  durstet,  aber  er  merkt  nun  erst,  dass 
er  nicht  schlucken  kann.  Feste  Dinget  Früchte,  Speisen,  werden  ohne 
Gefühl  von  Hindernis*  im  Schlünde  hinuntergeschluckt,  c)  Zuweilen  können 
die  Kranken  kein  Wasser  mehr  schlucken,  wohl  aber  noch  Wein  oder  Brannt- 
wein, b)  Wird  die  Flüssigkeit  verdeckt  an  den  Mond  oder  mittels  einer 
Rohre  in  den  Schlund  gebracht,  so  gelingt  das  Schlingen  oft  noch  dann, 
wenn  es  unter  ander»  Umstanden  nicht  mehr  möglich  ist.  r)  Man  sieht 
deutlich,  dass  es  bei  Hydrophobiscben  nicht  blos  in  dem  Unvermögen  zum 
Schlucken  Hegt;  ea  ist  mehr  etwas  Psychisches,  ein  wahrer  Abscheu,  wo- 
von der  Schlundkrampf  nur  Folge  ist.  Daher  ist  auch  schon  die  Nähe  von 
Flüssigkeiten,  das  Geräusch  beim  Urinireo,  das  Rauschen  «es  Windes,  der 

riodisch  krampfhafte  Zusammenziehungen  in  der  Kehle,  Unruhe,  Zuckungen 
und  später  wahre  Wuthanfälle  hervorzurufen.  Solche  Anfalle  kommen  öfters 
des  Tages,  dauern  einige  Minuten  bis  %  Stunde;  sind  sie  vorüber,  ist  der 
Kranke  bei  Besinnung  und  seiner  Vernunft  mächtig,  so  fühlt  er  sich  sehr 

er  seinen  Abscheu  gegen  alles  Flüssige  nicht  überwinden ;  denn  seihst  die 
Annäherung  desselben  wirkt  oit  auf  ihn  wie  ein  elektrischer  Schlag,  und 
die  ConvuXrionen  treten  wieder  ein;  ja  diese  auffallende  Flüssigkeitsscheu 
scheint  durchaus  auf  einem  galvanischen  Processe  zu  beruhen,  der  vom  Ner- 
vensysteme ausgeht;  sonst  Hesse  es  sich  nicht  erklären,  wie  schon  die  An- 
näherung von  Wasser,  selbst  Klystiere  und  flüssiger  Stuhlgang  diesen  Ab* 
sehen  und  die  schrecklichen  Krampfanfalle  zu  erregen  im  Stande  waren. 
Doch  sind  letztere  anfangs  nur  gelind,  erst  später  werden  sie  bedeutend  und 
allgemein,  und  dann  ist  das  dritte  Stadium  eingetreten.  3)  Stadium  spasticum, 
das  Stadium  der  aligemeinen  Krämpfe,  die  besonders  in  den  Ge- 
sichtmuskeln und  an  den  Gliedern  vorkommen,  oft  äusserst  heftig  sind,  bald 
von  klonischer,  bald  von  tonischer  Art,  zuweilen  auch  Lähmungen  oder 
plötzlichen  Tod  erregen.  Diese  Krampfanfälle  kommen  periodisch;  jeder 
versuch  zum  Trinken,  der  Anblick  des  Flüssigen,  jedes  glänzenden  Gegen- 
standes, der  grellen  rothen  und  gelben,  der  weissen  Farbe,  wenn  die  Sonne 
darauf  scheint,  jede  nähere  Berührung  mit  Menschen,  jedes  Geräusch,  je- 
des grelle  Licht  etc.  ist  im  Stande,  die  Anfälle  hervorzurufen.  Sind  sie 
nicht  da,  so  sehen  die  Kranken  fürchterlich  ängstlich  aus,  gerade  wie  bei 
Intoxikation  durch  Arsenik  {Most).  Während  der  Krämpfe  geben  viele 
Kranke  unartikulirte  Töne  von  sich,  ähnlich  dem  Hundegeheul  oder  dem 
Bellen  der  Bunde,  was  Unkundige  auch  dafür  gehalten  haben,  obgleich 
man  dasselbe  Symptom  auoh  bei  vielen  Epileptischen  während  des  Insults 
wahrnimmt.  Das  Symptom  der  Flüssigkeitsscheu  ist  auch  in  diesem  Stadio 
das  constan teste;  denn  die  Krämpfe  wechseln  sehr  nach  Umständen,  sind 
zuweilen  unbedeutend,  und  nur  in  einzelnen  Fällen  sind  sie  so  heftig,  dass 
sie  zur  wahren  Wuth  werden,  mit  Raserei,  Wildheit,  Tobsucht  verbunden 
sind  und  den  Umstehenden  Gefuhr  bringen.  Daher  ists  auch  nicht  immer 
nöthig,  den  Kranken  zu  fesseln.  Häufig  stellen  sich  im  höhern  Grade  des 
Übels  ErstickungszufäUe  eiu,  theils  weil  der  Kranke  viel  zähen  Schleim  im 
Munde  hat,  den  er  jetzt  nicht  mehr  auswerfen  kann,  theils  weil  der  Krampf  die 
Kehle  zuschnürt,  auch  der  Hals  selbst  äussert  ich  etwas  geschwollen  ist;  daher 
wird  dem  Kranken  die  horizontale  Lage  jetzt  auch  sehr  zuwider,  und  er  sitzt 
gewöhnlich  im  Bette  aufrecht.  In  einzelnen  Fällen  behielten  die  Kranken  auch 
während  der  Krämpfe  und  bis  zum  Tode  völlige  Besinnung,  aber  die  Sensi- 
bilität ist  so  furchtbar  gesteigert,  dass  der  geringste  Luttzug,  die  leiseste 
Berührung  sie  in  Angst  setzt,  Zittern  erregt  und  Convulsionen  verursacht. 
Bei  Männern  stellen  sich  schmerzhafte  Priapismen,  selbst  Kjaculatio  seminis 
ein,  die  Augen  sind  noch  immer  sehr  rotn,  oft  auch  einzelne  Stellen  des 
Halses  und  der  Brust.  Später  schwillt  der  Bauch  auf,  es  stellt  sich  Harn- 
verhaltung, nachher  Nachlassen  der  Schließmuskeln,  unwillkürlicher  Abgang 
des  Harns  und  Stuhlgangs  ein,  der  Athem  wird  schnell,  röchelnd,  keine 
Stunde  geht  ohne  Krampfanfalle  hin;  häufig  folgt  darin  der  Tod;  wo  nicht, 
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so  tritt  das  vierte Stadium  ein*  4)  Slfuiiunt  adgnamicuni ,  das  Stadium 
der  pänzlicheo  Erschöpfung  Die  Krakn  plan  falle  lassen  nach,  die 
enge  Pupille  wird  weit,?«  treten  tiefe  Ohnmächten,  Supor,  kalte  fckh  weisse, 
sehr  kleiner,  schneller,  schwacher  Puls  hinzu,  der.  Widerwille  gegen 
Flüssigkeiten  ist  zuweilen  ganz  verschwunden,  der  Kranke  verlangt  zu  trm- 
keu,  kann  auch  gut  sohluken,  iat  völlig  bei  Bewusstseyn,  aUe  Raserei  ist 
verschwunden;  die  Unkundigen  lassen  sich  durch  dieses  Zeichen  täuschen 


aber  der  Tod  erfolgt  in  wenigen  Stunden  ganz 
sauft  und  ans  Erschöpfung,  mn  Im  ersten  Stadium  der  Krankheit  ist  der 
Harn  gewöhnlich  wasserhell,  im  zweiten  und  dritten  meist  dick  und  rot h, 
woran  der  Masgel  an  Getranken  vielleicht  mit  Schuld  ist.  Spätesten»  acht 
Tage  nach  ausgebrochener  Wasserscheu,  also  vom  Sueio  hydrophobico  an 
gerechnet,  erfolgt  der  Tod,  häufig  schon  am  dritten  Tage,  in  seltenen  Fäl- 
len aber  schon  binnen  24  Stunden,  woran  dann  wohl  die  Anwendung  heroi- 
scher Mittel  einigen  Antheil  haben  mag.  Die  Sectio«  zeigte  in  einzel- 
nen Fällen  gar  nichts  Abnormes,  was  aber  vielleicht  nur  der  Beobach- 
tung entging;  denn  in  der  Regel  finden  wir  Abnormitäten,  vorzüglich  Ro- 
the im  Schlünde  und  Kehlkopf,  im  Magen,  oft  auch  an  den  Genitalien  $ 
sie  ähnelt  in  ihrer  Farbe  der  Rothe  erysipelatöser  metastatischer  Hy- 
menitis  (üfost);  fast  immer  Rothe,  Geschwulst  und  Exulceraüon  der  Biß- 
wunde und  deren  Narbe  (nur  in  .  höchst  seltenen  Fällen  brach  die  Wunde 
nicht  auf  und  es  soll  doch  Hydrophobie  entstanden  seyn);  häufig  ist  die 
Lunge  mit  Blut  überfüllt,  zuweilen  ist  das  Blut  dick  und  zähe  {Morgagni), 
auch  im  Gehirn  fand  man  häufig  Blut  und  Wasser.  Sehr  wichtig  ist  die 
Untersuchung  des  Nervensystems.  Zuweilen  fand  man  Hirn  und  Rücken- 
mark trocken  und  hart,  so  dass  sich  die  Substanz  dieser  Theüe  ganz  wie 
die  Leber  durchschneiden  Hess;  die  Muskeln  dagegen  waren  mürbe,  wie  bei 
Thieren,  die  zu  Tode  gehetzt  sind.  In  einzelnen  Fällen  fand  man  die  Gan- 
glien des  Halsnervnnsy stems  oder  die  in  der  Nähe  der  Bisswuude  entzündet. 
Einige  Leichen  gingen  schnell  in  Käuini ss  über  und  sin  verbreiteten  einen 
eigentümlich  häuslichen,  gerade  nicht  faulen  Geruch.  Ursachen.  1)  Die 
wahre  Wasserscheu  entsteht  am  häufigsten  durch  den  Bies  eine»  entschieden 
wüthenden  Thieres  (Hydrophobie  rabiosa);  seltener  sind  die  Fälle,  wo  sie 
nach  dem  Biss  eines  nicht  erweislich  wü  theo  den  oder  eines  sehr  zornigen 
Thiers  entstand,  wo  auch  die  Wirkungen  der  empörton  Einbildungskraft 
und  der  Furcht  mit  in  Anschlag  zu  bringen  find  (Hydrophobie  pathetica). 
Beide,  die  Hydrophobie  rabiosa  und  die  pathetica,  gehören  zur  Hydropbobia  vera 
seu  idiopathica.  2)  Ausserdem  unterscheidet  man  von  letzterer  die  Hydropbobia 
symptomatica  seu  spontanea.  Sie  ist  begleitendes  Symptom,  was  nur  zuwei- 
len, ohne  dass  Wuthgiftansteckung  vorhergegangen  ist,  zum  Tetanus  und 
Trismns  (Tetanus  hydrophob icos) ,  zu  entzündlichen,  galligen,  nervösen  Kic- 
hern, zu  hysterischen  und  epileptischen  Leiden,  zu  exantheinatiechen  Meta- 
stasen, nach  unterdrückten  Fusisce  weissen  (-».  Kleineres  ReperUrium  lo23. 
Hft.  7.  8.  45,  Ha.  9.  S.  146,  Hft.  12.  8.  140)  etc.,  ja  zuweilen  ganz  für 
aich,  also  spontan  und  idiopathisch,  als  Wirkung  eines  heftigen  Zorns, 
Schrecks  etc.  entstehen  kann.  Letztere  Form  ist  unstreitig  die  seltenste  un- 
ter allen;  'häufig  ist  sie  nur  scheinbar  und  verschwindet  in  wenigen  Stunden 
von  selbst.  Tritt  sie  aber  in  voUkommnem  Grade  ein,  so  scheint  sie  ganz 
analog  der  wahren  originären  Hunds wuth,  d.  h.  sie  kann  wirklich  virulent 
und  durch  den  Speichel  solcher  Kranken  mitt heibar  werden,  wo  dann  die 
auf  diese  Weise  und  durch  den  Biss  mitgetheilte  Wasserscheu  ganz  als  eine 
Hydrophobie  rabiosa  zu  betrachten  und  ganz  so  zu  behandeln  ist  ( Harles* ). 
Einige  Beobachtungen  setzen  die  Möglichkeit  der  spontanen  Entwicklung 
der  Wuthkrankheit  beim  Menschen  ausser  allen  Zweifel  (a.  Mtmgor  in  Act. 
Soc.  reg.  Hafniens.  Vol.  II.  Observ.  32.  p.  480.  Mtw,  De  reg  •im ine  inen- 
tis,  quod  medicorum  est.  Sermo  II.  p.  4.  van  Stricte»,  Comment.  in  Boer- 
haavii  Apho risse.  T.  III.  S.  536.  Fr.  Hoffmann,  Opp.  omn.  T.  I.  p.  195). 
Über  die  nächste  Ursache  der  wahren  Wasserscheu  hat  man  höchst 

gehabt,  und  dies  ist  zum  Theil  noch  jetzt  der  Fall. 
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Wesen  der 

Krankheit  gar  nicht,  //««sc«  sagt  mit  Mehrereil,  da«*  es  ein  Entzündung*, 
zustand  des  Nervensystem«  sey,  und  nennt  da«  l)W  geradezu  einen  Typhus 
inflammatoriaa ;  die  Meisten  halten  die  nächste  Ursache  fit  einen  reinen 
Krampf,  Portal  das  Übel  für  eine  Säftekrankheit,  vieler  andern  einseitigen 
Ansichten,  die  bei  Hörles»  (a.  a.  O.  8.  8—  19)  nachzulesen  sind  ,  nicht  zu 
gedenken.  Noch  mangelhafter  sind  die  Erklärungen,  wie  das  Wutbgift  zu- 
nächst auf  den  thierischen  Organismus  einwirkt.  Chemische  Anery*en  über 
dasselbe  können  zu  Nichts  fruchten,  da  wir  wol  die  Hülle,,  den  Speichel, 
aber  nicht  das  Wirksame  darin,  das  Gift  ausscheiden  und  Dein  darstellen 
können,  sondern  dieses  dabei  stets  zerstört  werden  muss.  Was  uns  die  reine 
Erfahrung  über  das  Wutbgift  gelehrt  hat,  ist  ungefähr  dieses  x.  a)  Es  erzeugt 
sich  bei  Hunden  zuerst  ohne  vorausgegangene  Ansteckung.  Nach  allen  Beobn 
achtungen  werden  die  Hunde  im  häutigsten  toll  in  heissen  Somroertogea, 
bei  starker  Kalte,  bei  schnellem  Wechsel  von  Kalte  und  Ofenbitze,  bei  g©r 
Befriedigung  des  Geschlechtstriebes,  bei  Maugel  an  Fleischnahrung, 
n reichendem  Getränke,  bei  roher,  brutaler  Behandlung.  Die  Keunzei- 
eines  tollen  Hundes  sind  kürzlich  diese i  Der  Hund  hat  triefende  Ab* 
gen,  läuft  mit  herabhängendem  Schwänze  und  solchen  Ohren,  säuft  nicht, 
fliehet  das  Wasser;  er  beträgt  sich  ungewöhnlich ,  er  bellt  nicht  und  achtet 
eicht  auf  seinen  Herrn.  Periodisch  stellen  eich  Anfalle  von  Wuth  ein,  wo 
er  andere  Hunde  oder  in  jeden  Gegenstand,  der  vor  ihm  liegt,  beisst«  dar 
bei  ist  das  Thier  wie  betäubt,  wie  betrunken,  es  läuft  nicht  gerade  aua* 
sondern  strauchelt  von  einer  Seite  auf  andern.  Wir  müssen  hier  i  die  stille 
und  die  rasende  Wuth  unterscheiden.  Höchst  verschieden  sind  beide  bei 
verschiedenen  Hunden.  Bs  giebt  Fälle,  wo  ausser  dea  periodischen  Aufal- 
len der  Hund  ganz  gesund  scheint,  säufit,  frisat,  durchs  Wasser  schwimmt 
etc.,  und  sein  Bisa  erregte  trotz  dem,  dass  der  Hund  nicht  gereizt  ward* 
doch  die  Wasserscheu.    Sobald  ein  Hund  am  Holze  und  andern  angeniest 


baren  Dingen  kauet,  einen  trüben  Blick  bekommt,  nach  ihm  bekannten  Haus» 
wider  Gewohnheit  schnappt,  zu  entlaufen  oder  die  Kette  zu  *n ren- 
ne 11t,  schnappend  frisat  und  sauft,  mitunter  wieder  lustig 


zu  aeyn  scheint,  sich  hin  und  her  an  den  Wänden  herumdrückt  .oder  sich  in 
die  Hütte  zurückzieht,  auf  den  Ruf  seines  Herrn  nicht  immer  hört,  gegen 
Bekannte  wider  Gewohnheit  knurrt  und  ihnen  die  Zähne  weist;  so  ist  er 
bestimmt  toll  und  muss  mit  Vorsicht  getödtet  werden.  Entlauft  der  einge- 
wöhnte Hund  und  kommt  den  zweiten  oder  dritten  Tag  wieder,  ohne  sich 
beim  Fressen,  Saufen  und  in  seinem  ganzen  Wesen  gesund  zu  Beigen,  ohne 
seinen  Herrn  -  au  respectiren ;  so  ist  er  gleichfalls  bestimmt  toll»  Nach 
Wagner  (  Hecker'«  Wissenschaft!.  Anualen,  1835 .  Heft  4.  S.  372  ffc  )  ist  der 
tolle  Hund  oft  sehr  behende,  mit  Blitzesschnelle  fährt  er  zu  und  beisst,  im 
ernten  Zeitraum  schüchtern,  und  daher  nur  kneifend,  im  spätem  aber  an 
furchtbar,  dass  man  ihn  zuweilen  losbrechen  muss.  —  Bei  dem  Rindvieh, 
welche«  häufig  an  der  Toll  wuth  leidet,  zerfällt  letztere  offenbar  in  2  Arten. 
In  den  meisten  Fällen  glaubt  mau  kaum,  die  Toll  wuth  vor  «ich  zu  haben, 
wenn  man  von  dem  verdichtigen  Hundebus  nichts  weiss.  Anfang  und 
Verlauf,  nach  Wagner.  .  Jm  Stalle:  das  Thier  verliert,  bei  gesundem 
Äussern  und  hellem  Blick,  die  Fresslast,  mäkelt  mit  Futter  und  Getränk  wider 
Gewohnheit,  frisat  und  säuft  in  der  Regel  nur  happenweise,  scheint  wie  ver- 
dummt zu  stehen  und  das  Kauen  zu  vergessen,  tritt  mitunter  von  der  Krippe 
zurück,  kauet  abwechselnd  dennoch  wieder,  sieht  sich  aber  auf  jedes  Ge- 
räusch munter  um  und  achtet  auf  Alles,  folgt  auch  auf  seinen  Wärter;  es  koW 
lert  ihm  mitunter  im  Leibe  und  es  finden  sich  gelinde  Pressungen  auf  den 
Darm  ein.  Bei  der  Kuh  lässt  die  Milch  zwar  nach,  fallt  aber  keines weges 
gleich  ganz  zurück. —  Bei  der  Heerde:  Das  Rind  lässt  mit  Grasen  nach, 
scheint  sich  zuweilen  zu  vergessen,  geht  gern  einzeln  und  verirrt  sich  öfters 
von  der  Heerde,  so  dass  der  Hirt  es  bei  aller  Mühe  kaum  heranhalten  kann; 
doch  lässt  es  sich  in  der  Regel  noch  ruhig  nach  Hause  und  in  den  Stall  trei- 
ben.  Nach  1-S  Tagen  zeigt  sich  Mangel  an  Freaslust,  doch  ohne  Wi 
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scheu,  der  DUck  fet  oft  lobhaft  blitzend,  aber  die  Augen  nicht  entludet, 
Afteres  heiseres  oder  helltönendes  Brüllen,  oft  mit  Löweukraft,  so  dass  man 
es      Stunde  weit  vom  Orte  hell  und  deutlich  hören  kann.    Nicht«  Auffal- 
lendes am  Maule  und  an  der  Zunge,  kein  übermässiges  Geifern.    Das  Kol- 
lern im  Leibe  nimmt  zu,  es  stellt  sich  Kreuzlä  Innung  ein,  das  Thier  liegt 
gern,  steht  schwer  auf,  wankt  dabei  hinten,  drängt  und  presst  viel  auf  den 
Mastdarm,  fahrt  zuweilen  mit  der  Schnauze  nach  der  einen  oder  andern 
Seite, 'leckt  und  kauet  gern-  an  Lappen,  Pelzwerk  f  bei  den  Kühen  hört  nun 
die  Milchabsonderung  ganz  auf.    So  dauert  der  Zustand  6  —  7  Tage  fort, 
die  hintern  Gliedmassen  werden  ganz  lahm,  das  Kressen  fallt  ganz  weg, 
durch  das  Öftere  Drängen  auf  den  Darm  geht  Koth  von  verdautem  Futter 
weg.    Zuweilen  widerkäucn  sie  noch  am  6ten  Tage,  das  Brüllen  wird  selte- 
ner und  die  Stimme  ist 'heiser.    Der  Tod  erfolgt  langsam,  indem  das  Thier 
•uf  die  Seite  fallt.    Diese  Wuthforra  kann  leicht  mit  Milzbrand  verwechselt 
werden,  wobei  auch  Kreuzlahmheit,  Pressen  auf  den  Mastdarm,  auch  zu- 
weilen Brüllen  stattfindet.    Wärter  und  Arzt  wagen  hier,  wenn  sie  nur  vor- 
sichtig mit  dem  Thier  umgehen,  nichts,  desto  mehr  aber  bei  der  zweiten 
Form.    Hier  ist  der  Anfang  der  Krankheit,  wie  bei  der  ersten  Art.  Das 
Thier  wird  aber  periodisch  viel  wilder,  sprengt  oft  die  Stricke,  brüllt  sel- 
tener, aber  dann  mehrmals  hintereinander  und  mit  erschütternder  Stimme, 
scharrt  stark  und  heftig  mit  den  Vorderfüssen,   schlägt  mit  den  Hinter« 
fassen,  —  alle  diese  Zufälle  sind  periodisch  ;   ausser  den  Anfällen  merkt 
man  dem  Thiere  kaum  etwas  an.   Diese  werden  immer  heftiger ,  und  das 
Thier  bohrt  mii  *len  Hörnern  alles  nieder,  was  sich  ihm  nahet.    Es  stellt 
Sich  Kreuziah mheit  ein,  das  Thier  liegt  stundenlang  wie  todt  auf  einer  Seite, 
zuckt  aber  oft  krampfhaft  mit  den  Hinterfüssen.    Den  7ten  bis  9ten  Tag 
folgt  der  Tod.  -    Bei  Pferden  sind  die  Wathzeichen  folgende:  Das  Thier 
ist  im  Gespann  ungewöhnlich  tbätig,  gleichsam  ehrgeizig,  hier,  wie  im  Stalle, 
unverträglich,  futterneidisch,  es  beisst,  schlägt,  nickt  oft  mit  dem  Kopfe, 
frisst  und  säuft  wenig,   bald  gar  nicht  mehr;  es  fährt  auf  Menschen  und 
Thiere  los  mit  Beisseo  und  Schlagen.    Periodisch  folgt  Ruhe,  besonders  in 
einem  dunklen  Stalle.    Bei  Schweinen  ist  die  Wuth  auch  so  arg,  dass 
man  sich  ihnen  nicht  nahen  darf.    Sie  wollen  den  Stall  eüireissen  und  in 
die   Höhe  springen.     Bei  Schafen  findet 'man,   dass  sie  zu  Anfange  der 
Wuthkranl  heit  gern  stossen  und  auf  andere  Schafe  bocken,  und  so  die 
ganze  Heerde  oft  auseinandertreiben,  weder  fressen,  noch  saufen  etc.  In 
vielen  Fällen  sah  Wagner,  dass  das  Wutbgift  durchs  Berühren  der  unver- 
letzten Hand  mit  dem  Mastdarm,  dem  Munde,  Schlünde  etc.,  des  kranken 
Bindviehes  auf  Menschen  nicht  übertragen  wurde,  auch  die  Milch  solcher 
wüthenden  Thiere,  selbst  das  Fleisch,  wurde  oft  ohne  Schaden  genossen; 
doch  war  dies  nicht  immer  der  Fall,  und  ein  Pächter,  der  seinem  vom  tol- 
len Hunde  gebissenen  Sehweine  mit  unverletzter  Hand  nur  die  Wunde  aus- 
wusch, starb  bald  darauf  an  der  Wasserscheu.    Dass  unter  allen  Thieren 
tolle  Hunde  und  tolle  Katzen  am  gefahrlichsten  sind,  —   letztere,  weil  sie 
durch  Klettern  so  leicht  sich  den  Menschen  nahen  und  so  schwer  in  Sicher- 
heit gebracht  werden  können  — ,  ist  bekannt.    Auch  scheint  das  Wuthgift 
beim  Hunde-  und  Katzengeschlecht  intensiv  am  stärksten  zu  aeyn.   b)  Daa 
Wuthgift  ist  von  fixer  Natur,  wio  das  syphilitische  Gift,   daher  steckt  es 
blos  durch  unmittelbare  Berührung,   nie  in  der  Entfernung,  nie  durch  die 
Luft  an;  am  leichtesten  haftet  es  auf  wunden  oder  verwundeten  Hautstel- 
len; aber  auch  an  Theilen  mit  zarter  Oberhaut,  an  den  Lippen,  in  der 
Mundhöhle  kann  es  durch  Lecken,  Küssen  etc.  mitgetheilt  werden,    c)  We- 
gen der  fixen  Natur  des  Wuthgiftes  kann  es,  wenn  es  an  Kleidungsstücken 
haftet,  sehr  lange,  selbst  Jahre  lang,   seine  ansteckende  Kraft  behalten. 
«I)  Die  ersten  allgemeinen  Wirkungen  auf  den  Körper  äussert  es,  in  Wun- 
den oder  Geschwüre  gebracht,  am  häufigsten  zwischen  dein  3tcn  und  21sU'» 
Tage,  in  seltenem  Fällea>aber,  wie  schon  oben  gesagt  worden,  erst  nach 
Monaten,  selbst  nach  Jahren,    e)  Die  Organe,  welche  das  Wuthgift  abson- 
dern, sind  vorzüglich  die  Speicheldrüsen.   Dass  aber,  wie  Hanne  (Chronic 
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sehe  Krankheiten  Bd.  IT.  S.  2G4)  behauptet,  keine  andere  Feuchtigkeit  de« 
Körpers  anstecken  soll,  ist  noch  nicht  ausgemacht.  Aach  durch  an  der 
Wasserscheu  gestorbene  Thier«  kann  das  Gift  roitgetbeüt  werden.  •  Ein 
Riifltso  c^nc  ftn  dieser  Iv  rtin  kW^it»  ^€f{allt>DQ  lvula        utld    öIl äiü  l™!iiit*€r— 

her  die  Hydrophobie  (f.  Rchmarm  in  den  Vermischten  Abhdlg.  aus  d.  Ge- 
biete der  Heilt,  von  einer  Gesellschaft  praktischer  Ärzte  au  Petersburg,  St« 
Samml.  8.  £53 —  257).  In  Südamerika,  wo  die.  Krankheit  bis  zum  Jahr« 
1803  unbekannt  gewesen  seyn  soll,  zeigte  sie  eich  später  bei  anhaltender 
Hitze  auf  der  Nordküste  von  Peru  tratet  fast  allen  vierfüssigen  Thieren. 
Mehrere  Sklaven  aasen  von  dem  Fleische  der  an  dieser  Krankheit  gestorbe- 
nen Thier«  und  wurden  dadurch  auch  von  der  Waeserscheu  befallen,  (s. 
Henke*  Zeitschr.  Ar  Staatsarzaeikunde  7t es  .Ergänzungsheft.  1 827) .  f)  Ge- 
wisse  atmosphärische  Einflüsse,  schneller  Witterungswechsel,  Anomalien  im 
Standpunkte  der  Leftelcktricität  scheinen  die  Wutbkrankheit  bei  Thieren 
besondere  zu  begünstigen  und  gleichsam  epizootisch  zu  machen;  daher  in 
einzelnen  Jahren  viel  von  tollen  Hunden,  Füchsen  etc.,  in  andern  weqig  da- 
von -geredet  wird.  Auch  die»  Empfänglichkeit,  für  das  Gift  bei!  .Menschen 
scheint  nach  meinen  Beobachtungen  in  den  Äquinoctialzeiten  and  zur,  Zeit 
des  Neu-  und  Vollmondes  am  stärksten  zu  seyn  (Mo*).,  Prognose  der 
Wasserscheu.  Ist  höchst  schlecht;  zählen  kann  man  Hoch  die,  Fälle,  wo  das 
Übel  geheilt  seyn  »oll;  aber  von  dienen  mnss  noch  eine  grosse  Menge  ge- 
strichen werden,  die  nur  de*  IJydrophobia  syssptovatica,  nicht. der  Hydro- 
phobie idiopnthica,  vera,  rabiosa  angehören.  Oft  ists  weiter  nichts  als  ein 
hoher  Grad  von  Hysterie,  oder  ein  Symptom  des  psychischen  Leidens,  der 
Einbildung,  der  Furcht  gewesen ,  was  einige,  Attte  Auch  zu  der  einseitigen 
Ansieht  geführt  hat,  das*  das .  Obel  rein  psychisch  sey.  Allerdings  sind 
viele  Fälle  dahin  zu  rechnen;  aber  diese  müssen. genau  von  der  Hydropho- 
bie, vera  unterschieden  werden.  An  Letzterer  haben  schon  1 — ^jährige  Kin- 
der gelitten  mit  allen  fürchterlichen  Zufällen;  Beweis  genug,  das«  die,  wahr« 
Krankheit  auf  mehr  als  auf  Einbildung  beruhe.  W  äre  die  Wasserscheu  nur 
eine  Bnizündungskrankheil  des  Nervensystems,  wie  Haate  u.' A.  wollen,  «« 
musste  die  Prognose  gleichfalls  besser  seyn.  Aber  wir  besitzen  viele  Secticns- 
berrckte>,  wo  man  in  den  Leithen  Hydro  phobischer  auch  nicht  die  geringste 
Spur  von  Entzündung  . entdeckt«  (e.  Stoü,  Hat.  medendi  Tom,  III.  p. 
Horn  s  Archiv  1821.  Jan.  und  Febr.- 8.  1.),  und  w»  eelbst  starke- Aderlässe 
ohne 'glücklichen  Befolg  angewendet  wurden  '  (Hufrf«ndts,  Journ.  Bd.  XLl. 
6t  1.  S.  25,  SS,  35.  Bd.  XLU..  St.  L  S.  66 y -6t*.).  Bei  ausgehroch ener 
Wasserscheu  tet  dito  Prognose  sehr  schlimm;  ehe  «ie  aber  ausgebrochen  ist, 
bei  riebt  ige  r  und  früher  Behandlung  der  BisaWunce^  weit  günsiger.  Cur. 
e  die  ausgebildete .  Wassersmheu  ftr  onheitoa*  . gehalten  werden  kann,  an 


Da  die  ausgebildete  Wessereuheu  ftr  naheitbae,  gehalten 
kommt  Alles  darauf  an,  eine  gehörige  Präservative«*  in  Anwendung  zu  brin- 
gen. £>ass  die  Wassersehe«  verhütet  worden  könne,  dafür  sprechen  tabU 
reich«,  und  genaue  Beobachtungen.  Win  haben  'hier  Folgendes  wohl  zn  be- 
herzigen. ; „ 1)  \\  ir  entfernen  i  upd  todtem  dae  Wuthgi ft  in  der  Bisa wuhde  so 
schnell  als  möglich,  um  die  Resorption  dcsselheit-.in  die  allgemeine  Säfte- 
masse Zit  verhüten.  Die  örtliche  Behandlung  bleibt  hier  die  Hauptsache, 
tte  besteht  a)  in  sorgsamer  Reinigung,  in  Auswaschen  der  Wunde  mit  Urin, 
Wasser,  Essig,  Ascäenlaug»  gleich  nach  ddm*  e)iaset  >>  o)  Wir  exstirpiren,  w« 
ei  nur  irgend  die  Lage  ond  Natur  der  verwundeten  Stelle  erlaubt,  durchs 
Messe«  die  ganze  Bisswunde  (Dcpw  ,  -iFodt ^JRnthertfill ,  Hamilton)  , und  le- 
gen, ist  es  ein  Glied,  eine  Comnression  all/  USU  kke  Hlutcirculation  im  Gliede 
zu  beschränken  und  die  Resorption* kraft  in  deh  tVteueu  zu  schwächen.,  was 
bei  allen  vergifteten.  Wunden  {Vipern-,  Schlangeofeiss  .-etc.)  von  Wichtigkeit 
ist,  c)  Ist  das  Ansschnoidsuto - nient  möglich,  so  setzen  wir  erst  trockne 
Schröpfköpfe  auf,  machen  Einschnitte  und  wiederholen  dies  so  oft,  bis  kein 
Blut  mehr  herauskommt,  brennen  die  Wunde  dann  mit  dem  Glüheisen  oder 
mit  Scbiesspulver  aus,  beizen  s*e  die  ersten  .acht  Tage  dreimal  täglich  mit 
Butyr.  antimonii,  reiben  im  Umfange  derselben  neun  Tage  lang  täglich. 
3$-r~  3f>  Unguent.  mercuriale  cinereum  «in,  .und  verbinden  sie  mit  folgender 
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Sffiblkfy'tHptfnt.  (timtivi  %  Mrrr.  pmccip.  ruh:  %  Pufr.  CMÜtmiA.  3jb 
M>.  f.  Ungnent.  Durch  <1ve*c  Kalbe  netzca  wir  Ine  8 u*- 10  Woetien  laug  in 
ICSterung,  verbinden .  wenn  go*e  K.iiorung  eingetreten  ist ,  abwechselnd  mit 
reiner  Wgestrt  salbe,  und  verwandet  erlaubt  e*  irgend  der  Ort,  die  Wende 
Iii  eine  Kontaneile,  welche  ein  volles  J  .1  h  r  e  ff  e  11  erhaltet*  werden 
mtt*».  . '  Nach  Jf r«f er  imd  Hiist  ist  /die  Kali  cnwsticum  zum  AnmSefesjn  Her 
H1.<svVunde  allen  andern' -Causti  eis M>r/,t»iehen<  weil  es "  recht  rief  tsinwiricr? 
ohne  einen  eigentliche»-  Sehor f  tu  biMeu.  -dme  ergiebige  'BUeruag-lzde  YWei 
hat  und  alie- thi*ri«eh<m  CuMa£ii«JW[i<to*N  zerstört»  s©  a,  B,  vernichtet  e4 
d«fl<V)p«rn^l(f^n//Ntn'^>daa  «kiw^od'i^btlirtovini^wie  msdltjeu« fJW* 
f/rrrf ,  ttowjiimnt) , und ■  die  FaN«<  wo 'Set«**"  Anwendung  den  .Ausbruch  der 
Wasserscheu  verhütet*1,  sind  cranK  lx>son'de,re  'Tablresehc-  Am  besten "istsyeJn 
StCelc  tiBpfVcausticns,  so  gross//  wie  «Ke  Bisswunde,  aof/ulegen  und  das- 
selbe  mit  breiten*  Verbände  zu  befestigen.  Gewöhnlich  schmilzt  os  -schon 
nach  6  Stunden,  wo  tue  ganze  Btsswmide  IsJttUl  geatzt  und  sclmra  er- 
scheint;- Später  kann  man  <lann  die  8telle  'mit  Unguent.  digestiv,  und  Marc, 
praec  rubt  r  ve r binden,  aücb  dieser Salbt»  etwa»  Pure,  cantharidum  ausätzen. 
Wo-  e»  angeht,  muss  man  aber  stets  wor  ■  Anwendung  des  Kali  caosticilm  die 
ItiiS wände  u&cb  jeder  RTjchtaog  hin  ganallch* attSich neiden: ;  wag,  nach >1(*xtj 
«ms  sicherste  örtliche  Proph  vtacticum  bleü*,  wobei  -sich  dann  die  Srimitt- 
Vmie  nach  allen  Richtungen  Tiber  dir.  Merkmale  des' Bisse*  hinaus  erstrecken 
muH«  und  man  das  Bistouri  so  zu  fahren  hatfV  dvss  nie  eine  Fliehe  desselben 
Ht-  t*  11:1dl  der  Peripherie,  die  andere  rusch  den'Oentrunt  der  Wunde  gerich- 
tet- bleibt ,  damit  das  anv  Messer  .vielleicht  - haftende  Gift  nicht'  das  gesunde 
Kleiseh  berühren  könne.  Erlaubt  die  ho calttM  <*CT  'Bisswunde  ein  Solches 
Ausschneiden  nicht,  so  ist  dennueb  Um  frühzeitige  Kr  weitem  und  Aus  wa- 
schen <lcr  Wunde,  bevor  «Jas  Causticum  angewandt  wird,  nach  Itvst ,  nicht 
zu  versäumen.  Letzterer  verordnet  alsdann  als  -Waechwasser  und  /um  An- 
feuchten der  Charpiet  H'  cmmU  3fs  An. 1  o>#fflrYtifrts  tfj.  8.  4sm)  täglich 
anzuwenden.  Brlat»et'eeV«oer.*e-LocsJ«&t  ^Beschaffenheit  der  Wunde, 
nnd  ist  der  Kranke  nicht,  sui  reizbar«  sei  wird  eine  concentrirtere  Atz- 
stein  Solution  (2—3  Unzoa  AV  asser  auf  SO  Gran-'  Kali- caustic.)  genommen,  wo 
dem*  e*n  oh^rtHcMioher-  Brandscborf  entatehf,  dervi die  nachfolgende  Kiternng 
Hbstö-i&t.  Die  oben  Ton  mir  "erwähnte  Aupilentfon  'eines-  trocknen  •fclücks 
Lapi*  ea\istki>s,  der  denn  bald  die  •  Kebchti^lelt  ider  Luft- anzieht  nnd '  zer- 
fliegt, kann  ich  indessen  für  Bisswundea  im  vollen  Fleische,  *  B  an  Ober- 
arm ,  Oberschenkel  als  besonders  wirksam  empfehlen  (  M(xt).  Wie  wichtig 
4!«  örtliche  Behandlung  der  Bisswunde  ist,  da»  weiss  jeder  Arzt,  aneh-  dnrt 
man  dieselbe,  wenn  sie  in  Kiterung  gebracht  wohten,  ja  nicht  zq  früh  zu- 
heilen lassen,  wenigstens  nicht  vor  der  nennten  Woche;  denn  es  ist  durdi 
eine  grosse  Kahl  von  Thetsaohcn  der  noch  sehr  spät  erfolgende  Aufbruch 
der  Hydrophobie  sattsam  bewiesen.  In  einem  der  neuem  Fälle  erfolgte  4fe* 
SSV'  Ausbruch  noch  drei  "Monate  nach  dem  Bisse  (a.  Gereon \s  uhd  t  JhHus1 
Magazin  1833  Januar  und  Februar  8.  168*,  ,  in  einem  andern  Falle  55,  in 
ein*ef  dritten  73,  in  einem  vierten  87  Tage  nach  geschehenem  Bis«*  r..  AU 
Ins  in  der: Media  Zeitung  fol,  Berlin,  1838.  Nm  14%  nnd  Herde  (Zeitschr. 
für  Staatsaroneikunde,  9tes  Krgänz.  -  Heft  1888.  S.  73  ff.)  erzählt  sogar  ei- 
nen Kall,  wo- dio  Bisswunde  gut  behandelt  wurde,  40  Tage  lang  eiterte  nnd 
dennoch  erst  nach  vftr  Ja  kr  ea  die  Wasserscheu  ausbrach.  Bs  muss  da* 
her  «as  Gill  lange  Zeit  latent,  im  -Körper  verwalten  können  <l)  A-rrh  die 
mitteU  des  Messers  exstirpirte  Wunde  muss  hhiterher  mit  Schröpfkojifen, 
Bntyr^  antimaiüi  etc.  -behandelt  und,  ganz,  wie-  bei  e)  in  Eiterung  gesetzt 
und  lange  Zeit  darin  erhalten  werden.  Erlaubt  die  Bisswunds  nicht-  die 
Verwandlung  in  ein  künstliebes  Geschwür,  so  dürfen  wir"  nicht  unterlassen, 
in  die  Nachbarschaft  derselben  eine  Kontanelle  tu  legen,  und  diese  ein  Tol- 
les Jahr  hindurch  gleichfalls  im  Flusse  zu  erhalten.  2)  Aach  innerliche 
Mittel' sind  gleich  nach  dem  Bisse  in  Anwendung;  s»i  bringe«.  Am  wirksam- 
stem haben  sieb  nach  den  besten  Krfahrungen  folgende  geaeigtt  n)  }>ia 
p  h  o  r  e  t  i  c  a.'  Der  Kranker  botet  einige  Tage  das  Bette,  trinkt  fl eUsig  Kii e- 
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derthee  mit  Spirk.  Minderer!,  mit  V?n»  stfbiat.,  mit  ßssig.  Auch  das  ftfo- 
neta'ache  Mittel,  Weinessig  *nu  Butter  ,  erregt  starken  Schwei«.  Iii  der 
Kranke  nicit  sehr  -vollblütig  so  p aast  auch  mein  erhitzendes  diaphoretischem 
PaWer  mit  Warmbier  (».  Di  a  p  b  o  r  e  ti  ca) ;  auch  die  Rad.  artemis.  vulgaris 
mit  Warmbier  zum  Schwitzen  tat  hier  an  ihrer  Stelle.  0)  NarcoticB 
Sie  stumpfen  die  Sensibilität  ab  und  machen  den  Organismus  weniger  em- 
pfänglich für  da»  Gift.  Hier  stehen  die  Belladonna  nach  Mnnrh ,  Snutcr, 
Stark  u.  A. ,  und' der  Stechapfel  nach  Fr  er«,  ffeoper ,  Mensc  und  besondere 
Hnrlcxs  oben  an.  Von  der  Herb,  belladonnae  Bicc.  giebt  man  Mrwarhwenen 
dreimal  täglioh  1'/  2  und  mehrere  Gran  Kindern  emmal  taftlfeW^/A'  ^t  *f£ 
Gran  und  mehr  naett  -Maaegato  des  Alters  (»  Cm*bt%c1f+  Ta*enenb*ch  für 
angeh.  pr.  Arzte,  Th.  2.  S.  104.)  Vem  Kxlr.  dntnrae  strnmen.  erhalten 
Krwaehsene  dreimal  taglich  1,  2,  8-6  Gran  (Harles*),  und  möglichst  bald 
neck  dem  Biese.  Besondere  PräservatiensepAcifica  sind  m>cli  #)  A  cid. 
o  >  v  m  u  r  i  a  t.  dilutum.  Ausser  den  »chon  von  Andern  gemachten  Lobes- 
erhebungen über  das  <•€  hier  führe  ich  nur  dag  Neueste  an.  Dr.  Stmol*  in 
Italien  bebnndelte  19  von  tollen  Hunden  <9«bL«eee  mit  n,lor.  •  Kr  gab  je- 
dem Kranken  50  Tage  lang  hinter  einander  -  täglich  3j j  —  W  A*ld.  mnviat. 
oxsgen.  mit  IV aaser  verdannt,  wasch  atch  die  Bisswundeu  damit,  und  kei- 
ner dieser  Kranken  befcam  <1iq  Wasserscheu  (s.  Hci  ker  s  Liter.  Annalen.  1827. 
Januar.  8.  74— 7f7).  Das  Mittel,  als  in  seiner  Wirkung  dert  sUrifstoffhalti- 
gen  thieriecneu  Contaglen  entgegengesetzt,  verdient  alle  Aufmerksamkeit; 
man  kann  e*  ja  neben  der  Belladonna  verordnen; "  nur  verwännie  man  dm 
oben  angegebene  strenge'  Behandleng  der  'Bisewuhde  nicht.  Die  oxygenirte 
Salzsäure  scheint  mir  wegen  ihrer  Vorzuge  als  Artticontagiosum,  Antiiniasma- 
ticuRi  auch  biet  doo  Vorleg  *©r  der  gewöhnlichen  Salz-  und  >SchwefeUäuro 
an  verdienen,  obgleich  leikteYe  eehoa  lange  nueserlich  uim  innerlich  ala  An 
tilvüsum  angewandt  worden  mnd  und  ihre  Lr>bredher  gefunden  haben  (a. 
Meoi.  of  tbe  med.  Society  öf  London*  Vel.  IV.  App.  Reich  »an  aeiger  1803. 
S.  3811.  HnfeinruV»  Journ.  Bd.  XIV.  St.  3.  S.  152.  Gottinger  gel.  Anzei- 
gen 175*.  No.  9y.).  d)  Frisches  Thier  blut.  Ziegher  (Nene  Ansichten 
von  der  Hunds wulh  oder  dem  Bluldurste,  und  von  dem  Blute  ah  Heilmittel 
dagegen.  Regeneberg,  1  »20.)  behauptet,  das»  die  Krankheit  blos  bei  Hunden 


and  Katzen  spontan  entstehe,  wenn  es  Ihnen*  an  rohem  Fleische  fehle.  Zur 
und  ala* 


Heilung  und  ala  SeoOtzmittel  diene  frische*  Thlerblot.  Dr.  BitfmetsWr  (iVn- 
fetantT*  Journ.  Bd.  LH.  St.  t.  S.  83.)  bestätigt  die  gute  Wirkung  in  SO 
Fälleu.  Er  giebt  eine  halba  Obertasse  V«M  wärme«  blot  von  einem  eben 
geschlachteten  Huhn  und  setzt,  -damit  es  nicht  gerinne ,  etwa*  Essige  Wein 
oder  Branntwein  hinzu , «  wekhe  I) osia  der  Kran k e  in  den  ersten  d rat '  Ta- 
gen taglich  einmal,  in  der  ätan ,  SUn  und  4ten  Woche  wöchentlich  ein- 
mal nimmt.  Die  iweck massige  Bebaadlung  der-  Bisewuade,  welche  daneben 
stattfand ,  mag  wal  neu  g  rotsten  Antbeil  an  dem  glänzenden  Resultate  ge- 
habt haben  (s  auch  Salzb.  mcd.-ehirnrg.  Zeitung,  &*7.  No.  22.  Hüfe!a»d\* 
Journal  Bd.  XLIV.  St.  1.  8.  100.).  Dadgen«  Ist  die  Zahl  der  prophylakti- 
schen Mittel  gegenvdie  Wa«sar»cheu  sehr  gross ,  and  allerdings  dürfen  -  sie 
nicht  vernachlässigt  werden,  indem  wie  mit  Hecht  voraussetzen  können,  dass 
da»  Wothgift  Wärest!- irgend  eine  krankhafte,  wenn  auch  nicht  immer  wahr- 
nehmbar e  Veränderung  in  der  Säftemasse  veranlasst  habe,  und  wir  Allee 
aufbieten  müssen,  diese  Wanderung  durch  Uatetim  murig  der  Seerctlonsor- 
gane  and  den  Nervensystems  auszugleichen  oad  so  den  Ausbruch  der  Was- 
serscheu selbst  zu  verhüten.  Sollten  indeaeenr  solche  Präservative  auch  in 
10  Fällen  neunmal  unnütz  angewandt  worden  seyn,  so  ist  die*  bei  einer  so 

halfreich  seya  können,  zu  versäumen.  Ausser  den  schon  genannten ,  oft  er- 
probt gefundenen  Prophylacticia  aiad  hier  noch  folgende  an  nennen :  e)  die 
kanthariden.  Ihr  Ruf  ala  ein  Specificum  gegen  Hundswotb"  ist  schon  eehr 
alt.    Schon  Rhazes  wandte  aia  an}  nach  ran  Wldsnhrnnit  sind  sie  ein  all- 

sie.  'im  wiener  all  gem. 
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nach  Rnsti  *ehr  häufig  Q|s  Prophylacticum  gegen  die  Wuth  mit  günstigem 
Erfolge  auge  wandt,  und  er  macht  die  Bemerkung,  dass  seit  länger  als  13 
Jahren  kein  einzige-  Individuum ,  welches  prophylaktisch  mit  Kantbariden 
behandelt  wurde,  wirklich  wasserscheu  gestorben  sey  ,  obgleich  die  drUicho 
Behandlung  'der  Bisswunde  nicht  immer  die  zweckmäßigste  gewesen.  Kr 
selbst  gab  das  Mittel  in  vielen  Fällen  als  Vorbauuugsmittel  mit  Nutzen»  und 
empfiehlt  es  sehr;  ja,  er  rettete  dadurch  einen  Kranken,  bei  welchem  selbst 
achon  die  Wasserscheu  ausgebrochen  war.    Bemerk ungswerth  ist  es,  das« 


die  Aowendong  der  Kanthariden  hier  in  »ehr  grossen  Doten  ohne  allen  Nacb- 
theil  und  ohne  dass  Harnbeschwerden  folgen,  vertragen  wtrd,  wie  dieses 
•z.  B.  bei  einem  Landpfarrer  der  Fall  war,  welchem  Hmt  binnen  3  Wochen 


97  Gran  Kanthariden  gab,  ohne  daat  sie  Strang urie  oder  sonstige  Beschwer- 
den erregten.  Dieses  ist  das  sicherste  Zeichen  von  der  wahren  Indication 
irgend  einer  Arznei,  die.  dann  als  ein  dar  Krankheit  Entgegengesetztes  ihre 
Wirkung  mit  dieser,  absorbirt,  an  dass  die  sonstige  Wirkung  des  Arzneikör- 
uers  syni. -de«! Organismus  nicht  erfolg«!  kann.  So  ist  mir  das  Opium»  In 
Fallen,  wo  es  keinen  Schlaf,  keine  Verstopfung  erregt,  so  wie  das  Kalomel, 
■wenn  es  in r  grossen  Dosen  gereicht,  weder  Durchfälle,  nach  Speichelfluaa 
macht«. ein. «Erwünschtes  Mittel  u.  s.  L  —  Ferner  sind  f)  die  Maiwü.rmer 
nla  propnylaktwohe«  Antilysssuni  sehr  im  Rnf ,  die  woi  in  ihrer  Wirkung 
den  Kanthariden  ähnlich  sind,  aber  ihnen  nachstehen  Nach  Dähne  giebt 
man  15  Gran  vom  an  der  Luft  getrockneten  Meloe  proacarabaeus,  gemischt 
inil  einer  Drachme  Nitrum ,  und  in  Xt  Dosen  getheil t ,  wovon  stündlich  eine 
gereicht  wird,  bis  starkes  Brennen  -beim  Urininas en  empfunden  wird.  $)  Der. 
IM  c  r  c  vir  hat .  als  Präservativ  viele  Lobredner;  <  gefunden  (A$lmc,  Tmot,  vom 
SwieU*,  Wtrlhof,  Kotier rr,  von  H«/fÄ*r,  Iftudi,  Kurt,  Pommer).  Man 
reibt  Unguent.  mercuriale,  Morgens  und  Abends  }j  —  5i;,  über  die  Wunde, 
in  die  Peripherie  und  in  die  Kxtremität,  und  giebt  auch  3 — 4mal  täglich 
1  Gr,m  Kaloracl  innerlich.  Dass  Salivation  entsteht,  ist  nicht  immer 
noth wendig,  t  doch  muss  etwas  Fiebexbeweguug  durch  das  .Mittel  hervorge- 
bracht werden.  Bndlich  sind  auch  A)  das  flucht  igo  Ammonium,  Kam- 
pher, Moschus,  .selbst  Phosphor  als  Prophylactica .  gerühmt  worden, 
ßie  wirken  den  Narcoticis  insofern  ähnlich,  indem  sie  das  Nervensystem 
umstimmen.  Sogar  mit  dem  Arsenik  hat  mau  Versuche  gemacht  und  in 
gleicher  Absicht  innerlich  gegeben,  eumal  da  er  nach  Zin*f's  impf  verbuchen 
eine  daanWutlrgift  zerstörende  Kigenachaft  beSritzen  soll  Matt  des  Aracnika 
und  des  Mexours  als  prophylaktischer  Autilyssa  möchte  ich  indessen  das  koh- 
lensaure A  iu  in  ou  iura  vorziehen,  theiW  weil  ea  nicht  so  nachtheilig  aU  jene 
Metalte  auf  den  Organismus  wirkt,  theils  weil  es  nach  den  neuesten  Erfah- 
rungen such  gegen  andere  thierische  Contagien,  geg>en- Scharlach,  Masern  etc. 
prophylaktisch  wirken  soll  (vergl.  M.  0.  Sarau* ,  Über  das  Sfcharlachfieber 
und  ein  gegen  alle  Fornven  und  .Stadien  desselben  hoebat  i wirksames  SpeciÜ- 
ca».n  JJerJin  ,  .1838.  Und!  Medic.  .Zeitung  von.  dem  Vereine  für  Heilkunde  in 
Prcuesen  1838.  Na.  15,)  ,-p-i  auch  eins  der  wirksamsten  Mittel  in  der  asia- 
tischen Cholera  ist.  3)  Kin  neues,  der  Aufmerksamkeit  werthes  Präser  vativ- 
mittel  ist  noch  die  örtliche  Behandlung, der  sogenannten  Mar  o c h e t t i  scheu 
Wuihblä  sehen  unter  der.  Zunge.  Marochttti  (a.  Vermischte  Abhandl.  e. 
Gesellschaft  .pr.  Ärzte  au  Petersburg.  1821.  Brate  Samml.  £,£19),  Opera- 
teur am  Hospitale  zu  Moskau,  hielt  sich  im  Jahr  1313  in  der  Ukraine  auf; 
er  wurde  daselbst  aufgeforderte  vom  tollen  Hunde.. gebissenen  Personen 
Hülfe  IU  «eisten.  Hierauf  wurde  .er  ■förmUch.  ersucht,  die  Unglückjichcu 
von  einein  Bauer,  der  sich  hierin  schon  einen  grossen  Huf  erworben,  behan- 
deln zu  lassen.  Nur  ein  sechsjähriges  Mädchen  behielt  Hr.  ÄT,  um  ea 
selbst  zu  behandeln.  Der  Bauer  reichte  den  14  Kranken  ein  starkes  Decoct 
ikr  Sumiuitat.  .et  Flor.  Gonistae  luheae  tinetoriae  zu  IV*  fi  täglich,  und  bfn 
sichtigte  sie  zweimal  de*  Tages  unter  der  Zunge,  wo  . aich.  seiner  Auasage 
y.ufolge. klein»  Knötchen,  die  das  Wuthgift  enthielten,  bilden  müssten.  Dr. 
M.  sah  diese  Knötchen  selbst;  sie,  wurden  geötlhet,  fruit  einer  glühenden  Na- 
del gebrannt,  und  der  Kranke  muwte  eich  hinterher  mit  . dem  Decoct.  geaistac 
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gurgeln.    Alle  14  Kranke  bekamen  diese  Knötchen  an  den  Ca oalmfl Hun- 
gen der  Glandula  submaxillaris  am  Sten  bis  9ten  Tage.    Sie  müssen  bin- 
nen 24  Stunden  geöffnet  werden,  sonst  sind  die»  Kranken  verloren;  denn 
das  Wuthgift  verbreitet  sich  dann  schon  im  ganzen  Körper,  indem  un- 
gleich die  Bläschen,  besonders  die  dunkeln,   weniger  die  hellen,  spurlos 
verschwinden,    (Bs  giebt  nämlich  diese  beiden  Varietäten  von  Bläschen). 
Marochetii  behandelte    seine  Kranke  auf  die  gewöhnliche  Weise,  achtete 
nicht  auf  die  Wuthbläschen  und  —  sie  starb  an  der  Wasserscheu;  die  übri- 
gen 14  Gebissenen  wurden  dagegen  ganz  gesund.    Fünf  Jahre  später  bestä- 
tigte sich  demselben  alles  dieses  auch  in  Podolien,  wo  er  auch^  auf  ange- 
gebene Weise  26  gebisiene  Personen  herstellte.    Obgleich  sich  nicht  bei  al- 
len vom  tollen  Huude  Gebissenen  die  Wuthbläschen  zeigen  (vergl.  Rusfs 
Magaz.  Bd.  XV.  Hft.  1.,  Bd.  XVL  Hfl.  2.,  Bd.  XX.  Hft.  1.    Salxb.  roeoVcbir.  , 
Zeitung.  1818.  Bd.  3.  8.  175.»  1825.  Bd.  2.  8.  405.,  1827.  No.  22.  BusV 
letin  des  sciences  medicales.   Aoüt  1825.  p.  350.    Horn'»  Archiv  1828.  «*- 
UlmuTs  Jonrn.  Bd.  LVJIL  8t  S.  8.  3—17.,  Bd.  UX-  8t.  6.  8.  88.  Bd. 
LXIII.  8t.  5.);  so  ist  es  doch  nach  zahlreichen  Beobachtungen  häufig  der 
Fall.    Eine  Versäumnis!  des  öffhens  und  Brennens  derselben  dürfte  bei  ei- 
ner so  fürchterlichen  Krankheit,  zu  deren  Verhütung  wir  alle  Kräfte  auf- 
bieten müssen,  und  bei  dem  gegenwärtigen  Standpunkte  unseres  Wissens  un- 
versntwortlich  genannt  worden  (s.  Hnrless.  Neue  Jahrbücher  d.  deutschen 
Med.  und  Chirurgie.    Bd.  XII.  St.  2.  6.  100.)    .£)  Her  empirisch  ange- 
wandten   sogenannten  Specifica    zur   Verhütung    der  Wasserscheu  giebt 
es  eine  sehr  grosse  Menge,  wovon  viele  auch  selbst  bei  auagebrochener 
Krankheit  noch  gereicht  werden  selten.   Dahin  gehören  die  russischen  Volks- 
mittel! Alysma  plantago,   Genista  tinctoria,  Gentiana  amarella,  Gentiana 
cainpestris    und    Polemonium    coeruleum,    deren  Wirkungen    Dr.  Marlins 
(s.  Dresdner  Zeitschr.  f.  Natur-  und  Heilkunde.  Bd.  V.  Hft.  2.  8.224 — 251) 
verbürgt  und  zugleich  noch  mehrerer  anderer  vegetabilischer  Volksmittel  der 
Art  gedenkt.    Auch  die  Maiwürmer  und  Kanthariden,  das  Opium  nnd  der 
Kampher,  die  Anagallis,  der  Merc  dolc,  das  Cuprum  ammoniacale,  die  Sco- 
tellaria  lateriflora,  Taxus  baccata,  Folia  rutae,  salviae  and  eine  grosse 
Menge  ariderer  Mittel  sind  zur  Verhütung  der  Krankheit  empfohlen  und  haben 
■ich  ephemeren  Ruf  erworben.    Was  davon  zu  halten  sey,  darüber  haben 
wir  oben  schon  Harles*'  Ausspruch  gehört.    Nach  meiner  Meinung  bleiben 
folgende  Mittel  die  besten  Präservative:    n)  Die  angegebene  örtliche  Be- 
handlung der  Bisswunde.    V)  die  örtliche  Behandlung  der  Marochetti'schen 
Bläschen,  sobald  sie  sich  zeigen,    c)  Die  genannten  Diaphoretica.    </)  Die 
Belladonna  oder  Datura  stramonium  zur  Abstumpfung  des  Nervensystems. 
e)  Die  oxygenirte  Salzsäure.    Wir  können  alle  diese  Mittel  recht  gut  mit 
einander  verbinden  und.  abwechselnd  bei  ein  und  demselben  Kranken  anwen- 
den, um  nichts  Wirksames  versäumt  zu  haben.    Gewiss  haben  die  Arzte  auf 
die  Beförderung  der  Transspiration ,  besonders  in  den  ersten  acht  Tagen 
nach  dem  Biss,  in  neuem  Zeiten  zu  wenig  geachtet    Hier  möchten  die 
Alexipharmaca  der  Alten  wohl  an  ihrer  rechten  8telle  seyn  (s.  d.  Art.),  und 
die  gute  Wirkung  mancher  berühmt  gewordenen  Volks-  und  Geheimmittel 
erklärt  sich  nach  meiner  Überzeugung  aus  der  kräftigen  Diaphoresis,  wel- 
che sie  hervorbringen,  da  sie  häufig  mit  warmem  Bier  eingenommen  werden 
müssen,  s.  B.  das  Mittel  von  Nickel  (s.  Salzb.  med.-cbir.  Zeitung.  1796. 
No.  45.),  das  Mittel  des  Bauers  8chmiedelcamp  zu  Stapelar  im  Fürsten- 
thume  Lippe  -  Detmold,  u.  a.  m.     Dr.  Dittmer  thcilt  uns  in  Rust's  Ma- 
gaz. 1831.    Bd.  XXXIV.  Hft.  2.  ein  in  Mexico  bekanntes  Antilyssum  mit, 
welches  selbst  nach  ausgebrochener  Wasserscheu  nach  dem  Zeugnisse  glaub- 
würdiger Reisenden  Kranke  gerettet  hat     Man  giebt  dem  Patienten  3f> — j 
PuIt.  sein,  sabadillae,  vermischt  mit  einer  in  Wasser  eingeweichten  Rei- 
nette, und  zwingt  es  dem  Kranken  in  einem  freien  Zwischenräume  ein.  Die- 
ser verfällt  darauf  in  tiefe  Ohnmacht,  die  meist  48  Stunden  anhält,  worauf 
Brechen  und  Purgiren  uud  so  völlige  Genesung  folgt.    Während  der  Ohn- 
macht muss  der  Kranke  sich  in  einer  warmen  Temperatur  befinden.  Cur 
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der  aasgebrochenen  Walterschen-.   Jede  Krankheit  hat  Tncrementum, 
Status  und  Deerementum;  so  ist*  auch  mit  der  Wasserscheu  der  Fall  Wenn 
wir  im  höhern  Grade  derselben  an  aller  HüJfe  verzweifeln  müssen ,  so  können 
wir  dagegen  im  Stadium  prodromorum,  das  doch  in  der  Regel  5 — 7  Tag*\ 
oft  selbst  14  Tage  beträgt,  durch  kräftige  Mittel  noch  recht  viel  ausrichten. 
Viele  der  hier  angerathenen,  oft  nur  rein  empirisch  angewandten  Mittel  sind 
dieselben,  deren  bei  der  Präservativcur  gedacht  worden  ist.     Eine  Auf- 
zählung aller  dieser  Mittel  und  der  Fälle,  wo  sie  geholfen  oder  nicht  gehol- 
fen haben  sollen,  würde  hier  am  unrechten  Orte  stehen;  nur  der  berühmte- 
sten soll  unten  gedacht  werden.     Für  klinische  Zwecke  ist  es  besser,  die 
einzelnen  Fälle  und  die  geeigneten  Mittel  dafür  genauer  zu  unterscheiden 
und  dabei  die  bisherigen  Resultate  gehörig  zu  würdigen.    Folgende  Punkte 
verdienen  hier  alle  Aufmerksamkeit.    1)  Vor  Allem  und  zuerst  unterscheide 
man  genau,  ob  man  eine  Hydrophobia  vera  oder  spuria  vor  sich  habe.  Die 
Wasserscheu  als  Symptom  bösartiger  Fieber,  die  häufig  epidemisch  herrsch- 
ten (s.  Sarcone  Krankheiten  von  Neapel.    Tb.  2.    Abb  ndl.  f.  pr.  Ärzte  Bd. 
■18.  Bd.  14 J)  wird  man  nicht  mit  der  wahren  verwechseln.  Täuschender 
ist  die  durch  Leidenschaften  entstandene  Hydrophobia  spuria.  Die 
Macht  der  Vorstellungen  und  ihr  Kinfluss  auf  den  Körper  ist  gross,  die 
Einbildung  ist  toller  ab  Hexerei.    Jeder  Mensch,  auch  der  ungebildetste, 
hat  eine  schreckliche  Furcht  vor  der  Krankheit.    Diese  Furcht  erregt  aller- 
lei Nervenzufalle  und  melancholische  Gedanken,  allerlei  Zufalle,  ähnlich  de- 
nen im  Stadium  prodromorum  der  Hydrophobie.    Dass  man  dieses  psychische 
Übel  in  vielen  Fällen  mit  der  wahren  Wasserscheu  verwechselt  hat,  beda-f 
keines  Beweises.    Hierin  liegt  auch  des*  Grund  von  den  vielen  falschen  Er- 
fahrungen über  die  Heilkräfte  mancher  sogenannten  AntUissa.     Ist  der 
Kranke  von  keinem  entschieden  wüthenden  oder  gereizten  Thiere  gebissen, 
oder  ist  die  Bisswunde  schon  lange  geheilt  und  zeigen  sich  an  ihr  oder  an 
ihrer  Narbe  im  Stadium  prodromorum  gar  keine  Abnormitäten,  so  bleibt  es 
höchst  zweifelhaft,  ob  wir  es  mit  Hydrophobia  vera  zu  thun  haben,  oder 
-nicht.    2)  In  vielen  Fällen  haben  unstreitig  die  grossen,  au  schnell  hinter 
einander  gereichten  Dosen  der  Belladonna  oder  des  Stramoniuni«,  unmittel- 
bar nach  dem  Bisa  angewandt,  durch  ihre  narcotiseben  Wirkungen  Zofalle 
erregt,  die  man  irrig  der  Hydrophobie  rogezählt  und  zu  den  Vorboten  der- 
selben gerechnet  hat.     Besonders  hüte  man  sich  bei  Kindern  und  zarten 
Personen  vor  anhaltendem  Gebrauche  dieser  genannten  Narcotica.    Die  Bel- 
ladonna wirkt  48,  die  Datura  selbst  7t  Stunden,  man  gebe  daher  nur  sei- 
•tene  Dosen  und  vergegenwärtige  sich  genau  die  Zufälle  der  Intoxikation 
dieser  Mittel.    Auch  schon  aus  diesem  Grunde  versäume  man  bei  der  Prot  by - 
laxis  den  innen  Gebrauch  des  Chlors  nicht,  da  es  die  übermässigen  Zu- 
fälle  des  Narcotismus    ebenso,    wie    Ess?g   und  Pflanzensäuren,  entfernt. 
3)  Betrachten  wir  genau  die  Zufalle,  welche  das  Stadium  hydrophobicum 
uud  das  Stadium  spasticum  der  Krankheit  charakierisiren ;  so  finden  wir, 
dass  diese  mit  der  Febris  nervosa  erethiatica,  mit  der  Febris  puerperales  (k. 
diese  Art.)  im  Allgemeinen  viel  Ähnlichkeit  haben.    Daas  wir  hier  durch 
ein  au  actives  und  heroisches  Verfahren  nur  Schaden  bringen,  ist  bekannt. 
Sollten  wir  nun,  da  bei  wirklicher  Wasserscheu  trotz  des  vielen  Blutlaase u*, 
trotz  der  grossen  Dosen  Mercur  und  anderer  heroischer  Mittel,  dennoch  fast 
immer  der  Tod  folgte,  in  vielen  Fällen  nicht  auch  unser  heroisches  Verfah- 
ren anklagen?    Soll  die  Bösartigkeit  der  Krankheit  immer  allein  Schuld 
an  dem  Tode  der  Unglücklichen  seyn?    Haben  uns  die  zahlreichen  Leichen- 
öffnungen nicht  schon  längst  das  Resultat  gegeben,  dass  sie  eu  keinem  Re- 
sultate führen  (vgL  Harle»»  a.  a.  O   S.  15)?    Sollten  wir  nicht  bald  auf- 
hören jede  Rothe  mit  dem  Namen  Entzündung  zu  stempeln,  da  die  Fort- 
schritte in  der  pathologischen  Anatomie  mit  jedem  Tage  sichtbarer  werden? 
Giebt  es  nicht  ähnliche  Zustände,  die  mit  der  fürchterlichen  Hydrophobie 
im  Allgemeinen  die  grösste  Ähnlichkeit  haben,  ich  meine  die  epileptischen 
Anfälle,  die  auch  oft  in  einem  Tage  mehremal  eintreten  und  welche,  ohne 
dass  wir  heroische  Mittel  anwenden,  dennoch  nicht,  wie  die  Wasserscheu, 
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mit  den  Tod«  enden,  sondern,  seltene  Fälle  ausgenommen,  seihst  ohne  a"e 
Arznei  vorübergehen  nnd  oft  so  wenig  dem  Kranken  schaden,  dass  er  gar 
nirbt  bettlägerig  wird,  gegentheils  oft  schon  nach  J4  Stunden  seinen  gewöhnli- 
chen Geschäften  nachgeht?  Je  acthrer  unser  Verfahren  bei  neu ropat hitchen  Kle- 
bern ist,  desto  schlimmer  wird  der  Zustand»  desto  eher  tritt  Adynamie  ein, 
gleichviel,  ob  herbeigeführt  direct  durch  zu  schwächende,  oder  indireet  dorrh 
reizende,  die  Lebenskraft  consumirende  Mittel.  Jede  rein  symptomatische  Cur 
mit  Berücksichtigung  der  Bnpborie  der  Arzneien  ist  hei  der  ihrem  Wesen  nach 
unbekannten  Wasserscheu  derjenigen  vorzuziehen,  die,  gestützt  auf  einseitige 
Theorien  und  gehaltlose  Ansichten  von  Entzündung,  Krampf  etc.,  sich  eine 
rationelle  an  nennen  beliebt.  4)  Durchaus  nicht  alle  Menschen,  die  von 
wirklich  tollen  Hunden  gebissen  sind,  'bekommen  die  Wasserscheu.  Der 
Mensch  wird  nicht  so  leicht  angesteckt  als  der' Hund,  weil  die  Differenzen 
zwischen  beiden  auch  hinsichtlich  des  Animalischen  schon  bedeutend  sind. 
Wir  haben  mehrere  glaubhafte  Beispiele,  dass  Menschen  vonf  wahrhaft  tol- 
len Hunden  gebissen  wurden,  alle  Behandlung  vernachlässigten  und  dennoch 
die  Krankheit  nicht  bekamen.  Von  sechs  solcher  ganz  vernachlässigten 
Kranken  b«  kara  einst  nur  Bin  er  die  Wasserscheu  (fftm/y).  Giebt  uns  dies 
zwar  nnn  durchaus  kein  Recht,  gleichgültig  in  der  Behandlung  solcher  Men- 
schen zu  s*yn,  sondern  ist  und  bleibt  es  heilige  Pflicht,  nie  die  fortgesetzte 
örtliche  Behandlung  der  Bisswunde  zu  versäumen;  so  dient  uns  doch  diese 
Thatsache  zur  richtigen  Schätzung  der  gerühmten  Präservative  und  zur  Vor- 
sicht, um  nicht  bei  den  ersten  scheinbaren  Vorboten  mit  grossen  Dosen  he- 
roischer Mittel  den  Kranken  langsam  zu  vergiften,  oder  ihn  du-ch  grosse 
Aderlässe,  welche  ja  auch,  wie  jede  bedeutende  Verblutung,  Ohnmächten 
und  Krämpfe  ex  inanitione  zur  Folge  haben,  allmäMg  t od t bluten,  oder  aueh 
verhungern  zu  lassen.  5)  Sichere  Resultate  Aber  unsere  vorzuglichsten  Anti- 
hrsaa  giebt  es  gar  nicht ;  denn  in  den  meisten  Fällen  wandte  man  zugleich 
die  örtliche  Behandlung  der  Bisswunde  an.  Und  diese  ras  cht,  wie  schon  ge- 
sagt, bei  det  Verhütung  der  Wasserscheu  die  Hauptaache  ans;  sie  darf  da- 
her in  jedem  einzelnen  Falle  nie  versäumt  werden,  trübt  aber  das  Resultat 
der  Innern  Mittel.  —  Mit  diesen  vorangeschicklen  skeptischen  Bemerkun- 
gen, die  bei  Beurfheilung  der  gepriesenen  Antilyssa  zu  beachten  sind, 
gehe  ich  zu  letztern  seihst  über,  zahle  aber  nur  die  berühmtesten  auf, 
die  bald  präservirend ,  bald  heilend  /renützt  haben  sollen.  Heil-  und  Prä- 
servati vmit  tel  gegen  Wasserscheu.  1)  Das  Quecksilber,  be- 
sonders der  Merc.  dulcis,  ist  in  sehr  allgemeinem  Gebrauche,  wurde  schon 
im  Jahre  16*96  von  Riwettus  empfohlen,  besonders  aber  durch  Detantt  recht 
in  Gang  gebracht,  Und  später  von  IfeWÄbf,  von  Hutchinson,  Portttl,  Per- 
dual,  Oltmnnn,  Jame»,  Colombier,  Sawnges,  8elle,  Vogel  und  Slarlc  ge- 
rühmt. Vesauli  rieb  vorzüglich  Unguent.  mercuriale  cinerenm  in  die  Wunde, 
viele  Andere  gaben  den  Merc.  dulcis  innerlich;  Vogel  gab  ihn  mit  Rheuni 
nnd  Jnlapc.  Iri  Nordamerika  reicht  man  aHe  drei  Tage  3  -  4  Gran  Tur- 
pethura  minerale  und  eben  so  viel  Kampher,  bis  Sslivation  erfolgt.  In 
Deutschland  geben  die  Ärzte  gewöhnlich  den  Merc.  dnlcis,  p.  d.  ? — 4  Gran 
alle  4 — 6  Stunden;  daneben  ansserlich  MerCurialeinreihungen,  bis  »ich  die 
Vorboten  der  Sslivation  einstellen.  Nicht  ganz  ohne  Grund  sehen  Viele  im 
Mercur  ein  8pecificuro  gegen  die  anfangende  oder  schon  ansgehrnchene  Was- 
serscheu ,  n)  well  er  auf  die  Speichelorgane  wirkt,  die  doch  die  vorzüglich- 
sten Träger  und  Reproducenten  des  Wnthglfts  sind;  b)  weil  er  gegen  alle 
thierische  Contagieh:  gegen  Blattern,  Masern,  Scharlach,  Fleck ti eher  etc. 
wirksam  ist;  r)  weil  er  bei  allen  entzündlichen  und  irritativen  Affectionen 
des'  Gehirns  und'  Nervensystems,  seihst  dea  Gangliensystems  des  Unter- 
leibes, gute  Dienste  Mit  et.  2)  Her  ha  und  Folfa  bell  ado  n  na'e.  Münch 
gab  die  Belhtdortnabtttter  b*f  aufgebrochener  Wasserscheu;  nachdem  dein 
Kranken  zur  Ader  gebissen  worden;  alle  24  Stunden  eine  Dosis  vqn  10 — 16 
Gran,  Stark  that  dasselbe/  gtfb  aber  bei  Obstrncttd  älvi  zugleich  Infus  sen- 
nae.  Kann  der  Kranke  nient  mehr  Sehlingen,  so  soll  mau  die'  Belladonna 
alt  Unguent.  mercuriale  einreiben.    Von  allen 'Heilmitteln  gegen  , die  anfau- 
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gende  Hydrophobie  bat  die  Deiladonna  die  meisten  glü«  klithcn  Resultate  für 
«ich.  Ihre  Wirkung  ist  um  so  besser,  je  mehr  sie  auf  Schweins  und  Urin 
wirkt;  auch  hält  Münch  bei  ihrem  Gebrauche  sehr  auf  ein  diaphoretische* 
Regimen.  Die  Tollkirsche  muss  in  solchen  Gaben  gereicht  werden,  dasa 
Trockenheil  im  Schlünde,  Schwindel  und  Verdunkelung  der  Augeu  entsteht. 
Folgt  Strangurie,  so  reibt  man  Kamphersalbe  in  den  Unterleib.  Auch  kann 
man  bei  Krämpfen  die  Belladonna  mit  Kampher,  Opium,  Moschus,  Sai  vola- 
tile  etc.  verbinden.  3)  Der  Mai  wurm,  Meloe  scarabaeus.  Er  wirkt  an- 
tagonistisch, revulsorisch  auf  die  Harnwerkzeuge  und  auf  die  Ncrvenplexua 
des  Unterleibes.  Die  Dosis  ist  1  Gran  des  Pulvers  in  Verbindung  mit  Kam- 
pher, Nitrum  etc.  Ähnlich  in  der  Wirkung  und  noch  wirksamer  sind  wol 
die  Kanthariden,  täglich  1  Gran  in  Pillenform,  nach  Werlhof  z.  B.  Pulv. 
cantharid.  gr.  j,  Mere.  dulcis  gr.  jfi ,  Camphorae  gr.  x,.  Gumm.  tragacauth. 
q.  s.  ut  fumt  pilul.  No.  xjj.,  welche  Pilleu  Werllnf  binnen  24  Stunden  ver- 
brauchen lieas,  Abends  und  Morgens  6  Stück;  dieses  Mittel  mussten  als 
Präservativ  die  Kranken  %  Jahr  lang  fortgebrauchen  und  ausserdem  noch 
Ungueut.  mercuriale  einreiben.  Iu  neuerer  Zeit  haben  einige  französische 
Arzte  bei  der  ausgebrochenen  Wuth  das  Belegen  eines  grossen  Theils  des 
Körpers  mit  Empl.  cantharidum  empfohlen.  4)  Opium  in  grossen  Dosen, 
wie  beim  Tetanus,  gab  Tymons  (Hufeland's  Journ.  1814.  8t.  2.)  bei  völ- 
liger Wasserscheu.  Er  reichte  nach  vorausgeschicktem  Aderlass  alle  zwei 
Stunden  300  Tropfen  Laudanum  in  Klistieren,  gab  100  Tropfen  Laudanum 
in  PfefTermünzwasser  durch  den  Mund,  Hess  alle  8  Stunden  1  Drachme  Uu- 
guent.  mercuriale  einreiben,  gab  Abends  4  Gran  Kalomel  und  2  Gran  Ja- 
mespulver und  —  der  Kranke  genas  bei  so  fortgesetzter  Cur  in  einigen 
Tagen.  5)  Ausserdem  sind  von  mehrereu  Ärzten  Kainplier,  Moschus,  Sal 
\olatile,  Asa  foetida,  Senega,  Grünspan,  Kupier,  Auagallis,  Liehen  cinereua 
terrestris  u.  a.  w.  empfohleu  worden,  in  neuern  Zeiten  besonders  noch  starke 
Aderlässe  bis  zur  Ohnmacht,  die  Transfusion,  die  lauen  Bä- 
der, der  Galvanismus,  das  Acid.  muriat.  oxvgen  ,  Sacch.  saturni,  Aq. 
lauiocerosi  u.  a.  m.  Der  wahre  Praktiker  wird  für  die  Anwendung  dieses 
oder  jenes  Mittels  sich  besondere  Indicatioueu  schallen,  welche  hier  specieller 
berührt  und  der  Curplan  näher  angegeben  werden  soll,  auf  welchen  ich 
das  meiste  Vertrauen  setzte.  Praktische  Cauteleu  bei  der  Behand- 
lung Hydrophobischer.  Ist  aus  irgend  einer  Ursache,  durch  vernachlässigte 
oder  nicht  hinreichend ,  nicht  ausdauernd  angewandte  örtliche  Behandlung 
die  wahre  Wasserscheu  ausgebrochen;  so  haben  wir  folgeudea  Verfahren 
anzuwenden.  1)  Im  Stadium  der  Vorboten  passt  bei  Robusten  zuerst  ein 
kräftiger  Aderlass,  hinterher  Abends  und  Morgens  eine  Dosis  Belladonna, 
und  ausserdem  täglich  — jj  Acid.  muriat.  oxygeuat ,  mit  Wasser  ver- 
dünnt. Kann  der  Kranke  nichts  Flüssiges  mehr  schlucken,  nehmen  die  Zu- 
fälle bedeutend  zu,  so  gebe  man  alle  5  Stunden  folgenden  Bolus  (iür  er- 
wachsene und  robuste  Subjecte):  IV  Marc.  dulc.  gr.  jjj  — IV»  Opii  puri  gr. 
J>— j,  Camphorae  gr.  jj  —  vj,  Gumm.  arah.  q.  s.  ut  f.  bolws.  Dispeus.  dos. 
vj.  Ausserdem  behandle  man  die  Bisswunde  aufs  strengste,  scarifteire  sie 
aufs  Neue,  setze  Schröpfköpfe  auf,  beize  sie  hinterher  mitButvr.  antimonii, 
reibe  Unguent.  mercur.  täglich  3|> — jj  in  den  Umfang  derselben,  in  das 
verletzte  Glied,  und  behandle  den  Kranken  liebreich  und  freundlich,  spreche 
ihm  Muth  ein,  wenn  er  sein  Schicksal  kennt,  ignorire  es,  wenn  er  es  nicht 
kennt.  2)  Ltt  der  Kranke  schwächlich,  ists  ein  zartes  Frauenzimmer,  ein 
Kind,  so  lasse  mau  nicht  zur  Ader,  gebe  aber  die  Belladonna  und  die  oxy- 
geuirte  Salzsäure,  letztere  in  starker  Dosis;  ausserdem  reiche  man  drei- 
mal täglich  2 — 4  Gran  Merc  dulcis  mit  etwas  Kampher  und  Opium,  und 
behandle  die  Bisswunde,,  wie  eben  augegeben  worden.  S)  Im  fortgeschrit- 
tenen Übel,  im  Stadium  hydrophobicum  und  spasticum,  bat  man  besonders 

fresse  Aderlässe  bis  zur  Ohnmacht  empfohleu;  Ferriar  liess  einem  Kranken 
2Q  Unzen,  Äthers  fast  ebenso  viel  Blut  weg  (s.  Ilufcland's  Journ.  1614 
und  1815.  St.  7.),  aber  ein  schneller  Tod  folgte.  Wo  bei  Robusten  Ader- 
lässe iudicirt  sind,  da  helfen  aie  nur  im  Stadium  prodromorum,  später 
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habe  Ich  nie  #nten  Erfolg  davon  gesehen  f  AT).  Besonders  hüte  man  sich 
bei  sensibel*  Naturen  vor  dem  Aderlass  im  Stadium  spasticum.  4)  Laue 
Bäder  mit  A  cid  um  nitricnm,  Acid.  muriat.  geschärft,  pa»«en  in  jedem  Sta- 
dtilm der  Krankheit,  sobald  der  Widerwille  gegen  das  Wasser  nicht  an  gross 
iit  Auch  mit  kalten  Sturzbädern  sind  sie  zu  verbinden,  sowie  denn  schon 
Boerhaave  hier  die  gnte  Wirkung  des  Sturzbades  rühmt  (vergl.  auch 
Binse  and  Pitschnft  in  Hufcland's  Joum.  18*6.  Febr.  S.  31.  ond  18*3. 
üecbr.  8.  104.)  Hinterher  leisten  Öleinreibungen  in  den  ganzen  Körper 
ausserordentlich  viel  zur  Beruhigung  des  aufgeregten  Kranken.  5)  Harles» 
empfiehlt  auch  bei  der  uusgebrochenen  Wüth  den  Stechapfel.  Unstreitig' 
muts  er  hier  durch  Abstumpfung  der  Nerven-  besonders  im  spastischen  Sta- 
dium gifte  Dienste  leisten.  Man  kann  ihn,  ebenso  wie  bei  Asthma«  rau- 
chen lassen,  da  der  Kranke  nicht  gern  einnimmt.  6)  Bin  grosses  Mittet, 
das  bis  jetzt  in  verzweifelten  Fällen  gewiss  noch  zu  wenig  versucht  wor- 
den ist,  besteht  in  der  Anwendung  des  Galvanismus  aus  recht  kräftigen 
Voltasäolen. '  Ich  könnte  hier  tbeoretisiren  und  sagen,  dass  bei  der  ansge- 
brochenen  Hydrophobie  das  bio-elektrische  Flui  dum,  die  ihierisch- galvanische 
Elektncität ,  zu  sehr  angehäuft  aey,  sich  zu  stark  entlade  und  daher  perio- 
disch die  fürchterlichsten  Krämpfe  errege,  dass  besonders  der  Nervus  vagus, 
der  R»mus  recurrens,  der  Syropathicus,  diese  Entladungen  verrichteten  u. 
s.f.  Statt  dessen  aber  bemerke  ich  nur  dieses:  n)  der  Galvanismus  ist,  rich- 
tig angewandt,  eins  der  grössten  Antepilepthra  (s.  Rpilepsia),  und  die 
epileptischen  Anfälle  gehören  mit  den  hydrophobischen  nicht  nur  in  eine 
Clas*e,  In  die  Krämpfe,  sondern  sie  haben  noch  speciellere  Verwandt- 
ichsft  zu  einander,  wegen  Ihrer  grossen  Übereinstimmung.  V)  Von  allen 
pharmaceutischen  Mitteln  gegen  epileptische  Anfälle  leistete  mir  die  Datura 
stramsninm  das  Me'ste.  die  auch  in  der  Wasserscheu  sich  so  wirksam  ge- 
zeigt hat ,  dass  sie  Hartes*  ein  wahres  Specificum  nennt,  c)  Kein  Mittel 
vermag  den  epileptischen  Insult  schneller  abzukürzen  und  die  Besinnung  frü- 
her herbeizurufen,  als  die  kunstmä«*ige  Anwendung  des  Galvanismu*.  d)  Bei 
allen  Neurosen  ist  der  Hahnemann'sche  Grundsatz :  Similia  similibus  curantur, 
zu  beachten.  Nun*  sind  aber'  viele  Erscheinungen  und  Zufälle,  welche  nach 
starker  Anwendung  des  galvanischen  Floidntns  entstehen,  denen  der  Hydro- 
phobie ähnlich  (s.  n  F.  Most,  Ober  die  grossen  Heilkräfte  des  Galvanis- 
mus etc  1823.  8.  147—149.)  e)  Endlich  sprechen  auch  mehrere;  Beobach- 
tungen, wo  man  Hydrbphobische  galvanbirte,  für  die  guten  Wirkungen  die- 
ses Mittels.  (S  Äldini,  Essai  Mir  le  Galvanisme.  P.  3.  HnfelnutTi  Jonrn. 
Bd.  XVI.  8t.  2.  S.  195.;  St  4.  S.  159.  Annätes  de  la  sori«*t*  med.  pr.  de 
Montpellier.  Ana.  2.  No^'B;  Rossi  in  der  Salzb.  med. -chir.  Zeitung  1803. 
p.  277.  Voigt' 9  Magaz.  f.  Naturkunde  Bd  5.  8.  872.)  Himly  hat  gewiss 
Unrecht,  wenn  er  in  seinen  Torlesungen  (Mscpt)  den  Heilungsfall  in  den 
med.  Annalen  von  Montpellier  eine  Hydrophobia  spontanem  ntmüt.,  weil  — 
hier  der  Galvanismus  geheilt  haben  soll  (!!!).  Wir  kennen  wahrlich  das 
galvanische  Fluldum  als' Heilmittel  noch  zu  wenig,  um  so  absprechen  zu 
dürfen.  Ich  habe  noch  keine  eigenen  Erfahrungen  über  den  Gälvanfsnlus'bei 
Hydrophobischen  gemacht,  werde  ihn  aber  bei  der  ersten  Gelegenheit  an- 
wenden, und  zwar  anfangs  in  Strömungen  vom  Nacken  zu  den  Füssen  aus 
einer  starken  Säule  von  150 — 200  Doppelplatten,  später- auch  in  unterbro- 
chenen Schlägen  (s.  Galvanismus).  Eine  Krankengeschichte  als  Erinne- 
rung ans  der  Präzis,  möge  zum  Beschluss  dieses  Artikels  dienen. 

Ein  Fall  von  glücklich  geheilter  Hydrophobia  Vera  indpietm. 
Am  8.  Juni  1822  bekam  ich  Dorothea  Weithermann  in  Stadthagen5  (Fürsten- 
thnm  Schanmburg- Lippe*),  alt  36  Jahre,  unverheiratet,  Tagelöhnerin,  von 
gesunder  Körperconstitution  und  regelmässig  menstruirt,  mit  einer  Bisswunde 
so  Unken  Oberschenkel',  verursacht  durch  einen  bösen  Kettenhund,  in  die 
Cur.  Die  Wunde  war  ungefähr  I  Q  Zoll  gross  und  anfangs  von  der  un- 
wissenden Person  nicht  geachtet  worden,  sodass  erst  nach  1 4t ä giger  Ver- 
nachlässigung bei  mir  Hülfe  gesucht  wurde  und  zwar  nur  aus  dem  Grunde, 
weil  die  Wunde  gar  nicht  hellen  wolle.   Ich  sagte  der  Kranken,  ohne  sie 
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io  Kiii  cht  zu  setzen,  dass  solche  Wunden  wochenlang  offen  erhalten  ^erdeu 
inüaateu,  beizte  die  Bissstellc  iut  ganzen  Uuifauge  mit  bul,r.  amimouii,  v«r-r( 
band'Sie  mit  einer  Saide  aiu  Ungueut.  digestiv.,  Präcjpitat  und  Kautnajiden . 
(a.  o.),  lieat  taglich  -)j  UngueuL  niercuriale  in  die  Genend  der  Wund*  ein- 
reiben, und  gab  Abends  uud  Murgena  eina  von  folgeuoen  Pulvern:  ly  Hob. 
heilmtntmite  gr.  jj,  Af erc.  dulei»  gr.  j,  Liqiürit.  ooetne  M.  f.  p.  di»p, 
doa.  xxiv.  Den  tl.  JiMli.,  Die  angegebene  Cur  wurue  bis  heute  foi  lg eaelzt, 
die  Wunne  befand  sich  in  guter  K>terung  und  die  Kranke  klagte  durchaua 
über  kein  Allgemeiuleiden.  Sie  halte  im  Ganzen  24  Grau  Marc  dulc  uud 
48  Gran  Belladonna  genommen ,j( hatte  über  5  -  Ungueut.  mercuriale  einge- 
rieben, aber  durchaua  weder  vou  Salivalion,  uoch  von . andern  Beschwerden 
da»  Mindeste  gespürt.  Die  iunerliche  Arznei  wurde  jetzt  auageaetzt,  die 
Wunde  aber  äusaerlich  uoch  immer  durch  Zugsolbcn  in  Ijateiuug  erhalten, 
leb  verband  täglich  die  Wunde,  selbst;  denn  ich  weiss,  wie  nachlässig:  die 
niedere  Volktclasae  darin  ist.  Bi*  zum  25.  Juni  liesa  die  Kranke  sich  dieses 
gefallen;  später  kam  aie  nicht  wieder,  maente  .Reisen  auU  Land  und  tfeae 
die  Wunde  troU  meiner  Warnuug  zuheilen.  Den  7.  Juli.  Heute  werde 
ich  eilig  zu  der  Kraukeu  gerufen;  aie  befuidct  sich  in,  einem  traurigen  Zu- 
stande. Die  aeit  beiua,he  14  Tagen  unbeachtet  gebliebene  und  zugebeilte 
Bise*uude  hat  aicb  seit  vier  Tagen  aula  Neue  entzündet;  die  Entzündung 
hat  eine  eigene  hochrothe  Farbe,  verbreitet  sich  über  eine  II  .nd  gross  iu 
der  Peripherie  der  Bissatelle;  diese  ist  aufgebrochen  und  ea  sickert  ein  gelb- 
lichrötbliche*  Wasser  heraus.  Ausserdem  zeigt  aich  eine  odematöse  Geschwulst 
am  ganzen  Linter-  uud  Obeisfheukel  der  leidenden  Seite,  ao  dasa  dieser  Scheu- 
kel  viel  dicker  ala  der  gesunde  iat.  Die  Geschwulst  ist  (arbenlos,  gespannt, 
etwa»  schmerzhaft.,  ner  Kiuger'druek  hinlerlasst  kerne  Gruben;  dabei  perio- 
disch flüchtige  Stiche,  »n  der  Biaswunde,  ähnlich  d>uen  durch  glühende 
Nadeln,  periodisch  schmerzhaftes  Reiaaen  im  Scbeukel,  das  sich  bps  in  den 
Kücken  erstreckt  und  des  Nachts  am  üettigatea  ist,  etwas  Kröstelu,  abwech- 
selnd mit  Hitze,  Schwere,  YVüsxheit  im  Kopie,  Trockenheit  im  Helse^  Lei- 
tV.sverstopiung,  Durst;  die  Kranke  kann  gut.  trinken,, -r  l^/scarincirte  die 
Wunde,  setzte  trockene  Schropfkepfe  darauf,  ätzte  sie  mit  Uut>r.  antimuuii, 
verband  sie  wieder  mit  der  abigen  Präejpitatsalbe^  lies*  um  die  Wunde 
UnguenL  mercuriale  einreiben  uud  zugleich  Compressen  uiit  fuigender  Sulu- 
t'un  über  den  ganzen  Scbeukel  legen :  ry  Marc,  subita^  oprroM.  gr.  vjjj.  A,/. 
dettühttae  /tjf>,  Tinct.  ofm  arocat.  5ji-  M.  Intterlicn  verordnete  ich  wegen  der 
Kupfarfectionen  und  Leibesverstoplung:  ty  inftu  lasativ.  Vienn.%  Alf.  chn- 
numill.  aua  51V,  Sal.  attylic.  51,  Tinct.  rhei  aquos.,  Stfr.  mnnnae  ana  5^, 
M.  S.  Alle  »4—1  .Stunde  %  Kaatölfel  voll.  Zur  Auer  iieaa  ich  nicht, 
weil  die  Krauke  dorchaua  nicht  plethorisch  war  und  .  der  Puls  höchst  uure- 
gelmäüsig.  bald  klein,  bald  stark,  nicht  voll  oder  unterdrückt  war.  Den 
8.  Juli.  Patientin  hat  achtmal  Leipcadffnung  gehabt;  die.  Zufälle  awd  heute 
periodisch  eintretende  Angst,  Schlafloaigkeit,  Trockenheit  im  Schlünde,  ei- 
nige Beschwerden  beim  Wassertrinken,  unruhigea  Benehmen,  plötzüchea 
Zusammenfahren  bei  jedem  unerwarteten  Geräusch,  Zittern  der  Glieder,  un- 
st&tar,  melancholischer  Blick,  lichtscheue,  etwas  geröthete  Augen,  Trübsinn, 
Todeegedauken.  Der  Pula  höchet  unregelmäßig,  bald  klein,  spastisch,  bald 
wellenförmig  und  interiuittirend,  ungefähr  100  in  der  Minute,  der  Urin  ganz 
wasserhell.  Der  kranke  Scbeukel  iat  noch  stark  geachwollen,  aber  die  pe- 
riodisch heftigen,  reiaaeuden  Schmerzen  haben  aich  nach  der  Poroentation 
vermindert!  Merkwürdig  ists ,  aeit  einigen  Stunden  hat  aich  über  den  gan- 
zen Körper  der  Patientin,  aelbst  das  Gesicht  und  den  behaarten  Theil  des 
Kopfa  uicht  auagenommen,  ein  eigeathümliche*  Exanthem,  ähnlich  der  Scar- 
latlna,  gebildet,  worauf  aich  einzelne  kleine  Pusteln  erheben,  wovon  schou 
einige  geplatz'  sind,  uud  Borken  wie  bei  Crusta  lactea  hinterlassen  haben. 
Besonders  stark  ist  dieser  juckende  und  brennende  Ausschlag  im  Geaichte 
und  am  leidenden  Scheukel.  firsteres  erscheint  etwas  aufgedunsen  und  ge- 
schwollen. Die  Gemüihsstimmung  der  Kranken  ist  trübsinnig;  aie  weint  so- 
gar periodisch,  ohne  den  Grund  ihrer  Traurigkeit  angeben  zu  können.  Ihre 
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Physiognomie  d'ückt  beute  noch  deutlicher  Melancholie  aus;  ausserdem  pe- 
riodisches Zucken  einzelner  GeSicntssjuskelu ,  grosse  Hasügkeit  in  Worten 
und  Geberden,  nicht  belegte,  sonsYera  gaaz  rothe  Zunge,  wie  bei  Scarlatina, 
trockner  Mund,  zäher  Speichel.  Die  Kranke  liegt  nicht  im  Bette,  sie  sitzt 
darin,  figurirt  oft  und  viel  mit  den  Händen,  spricht  Vom  Tode  und  vom 
ewigen  Leben ,  von  Kugeln  etc.  .  Verordnet  wurde  beute  !!■  Mercur.  dulei» 
gr.  jjj,  Ojm  pmrMmi  gr.  *  ,  ünmphurue  gr.  jj,  Lüfmrit.  meine  Af  f. 
fmlv.  disp  dos.  xxiv.  8.  Alle  i  Stunden  ein  Pulver.  In  der  Zwischenzeit 
wird  ein  Infus,  rad.  valer,  und  rad.  angelicae  mit  Liq.  c'c.  succ  und  Liq. 
snodyn.  g  nonnuen.  Die  örtliche  Behandlung  der  Wunde  wird  fortgesetzte 
Den  9.  Ju  i  Der  Zustand  ganz  wie.  gestern.  Patientin  hat  gar  nicht  ge- 
scblaleu,  «bor  sUrk  tr ansspii  in  ;  4U1  f£*ajithco{  bat  sich  besonders  Ge- 
sichte sehr  vermehrt.  Dieser  tbuatano1,  die  ödenialösc  Gch  h*ulst  des' Ge- 
sichts und  die  melancholische  Physiognomie  haben  das  Antlitz  so  entstellt, 
dass  sich  die  Kranke  uiebt  mehr  ähnlich  steht  "'D'.e  Geschwulst  des  Scben- 
krls  hat  sich  vermindert,  die  boenrothe  Entzündung  im  Umfange  der  Wunde" 
aber  verg  össen;  der  Au»fluss  der  letztem  ist  noch  jauchig  und  dünn; 
Stuhlgang  ist  nur  einmal  erfüllt ;  der  Urin  ist  blass'rolhlieh,  es  schwimmt  eine 
kleine  Wollte  darin,  und  am  Moden  des  Glases  zeigt  sich  ein '  blasarötWiches 
ScdiiaenL  Die  innern  undf  äussern  Arzneien  vom  7teti  Werden  fortgesetzt. 
Den  10.  Juli.  Verschlimmerung  alter  Zufalle ,  allgemeine  Krämpfe,  Abscheu 
vor  allem  Fiüssigeu,  kleiner  zusammengezogener,  laugsomer  Puls»  nur  60 
in  der  Minute,  Leibesöffnung  isj,  einmal  erlogt,  die  Transpiration  sehr  stark, 
ganz  eigen  auununiakaliscb  riechend;  im  Gesichte  Abtrockuung  uud  klejen- 
artige  Desquamation  de*  Exanthems,  die  peripherische  Rothe  der  Wunde 
spielt  mehr  ins  Gelbliche.  Die  rttjver  vom  8ten  werden  in  derselben 'Dose 
und  in  demselben  Zeiträume,  aber  tu  Bolusfo>m  gereicht,  da  alles  Flüssige 
zurückgestoßen  wird.  Den  11.  Juli.  Die  Desquamation  des  Ausschlages 
zeigt  «ich  im  ganzen  Körper',  die*  "Schmerzen  fm  Schenkel  haben  aufgehört, 
die  Wunde  sondert  noch  J suche  ab,  die  periodischen  Krampftfcfcitte  sind  sel- 
tener gekommen,  das  Trinken  ist  noch  unmöglich.    Den  12.  Juli.  Besserung; 

Gemüthsstimi 


ruhige  Nacht,  beilerer  Blick,  fces«*re  Gemuthsstiinrtiung,  kein  Kopfwels 
Mund  und  Kehle  etwas  feucht,  kein  Krampf  beim  Schlucken  flüssiger  Dinge; 
kein  Erschrecken.  Die  Arzneien  vom  8ten  werdeu  fortgesetzt.  Den  L4i 
Juli,  Augenscheinliche  Besserung,  guter  Schlaf,  etwas  Appetit,  Patientin 
steht  schon  auf,  geht  im  Zimmer  umher;  die  jauchige  Abs« 
Wunde  bat  sich  in  conaistentern  gelblichen  Kiter  verwandelt.  Di 
den  jetzt  ausgesetzt  und  ein  Dceoetom  chinae  mit  lufosum  cal. 
ordnet.  Den  i0.  Juli.  Patientin  befindet  sich  so  gut,  dass  sie  schon  aus 
dem  Hause  gehl  und  weibliche  Arbeiten  vornimmt.  Innere  Arznei  wird  nicht 
mehr  gereicht,  die  Bisswunde  aber  noch  10  Wochen  in  ttiterung  erhalten 
und  später  in  ein  Kontanell  verwandelt. 

Bemerkungen  an  obigem  Falle.  1)  Patientin  hat  das  Kontanell 
ein  Jahr  lang  im  Fluss  erhalten  und  sich  seit  der  Zeit  stets  wohl  befunden«. 
Acht  Jahre  nach  dieser  Krankheit  sah  ich  sie  zufällig  auf  einer  Reise  nach 
meinem  frühem  Wohnorte  Sladtbagen  gesund  und  wohl.  2)  Der  Hund,  wel- 
cher den  Blas  verursacht  hat,  ist  nicht  toll,  nur  erzürnt  gewesen,  indem  er, 
eine  Hündin,  gerade  einige  Tage  vorher  Junge  geworfen.  Dass  der  Biss 
erzürnter  Thiere  auch  schon  Wasserscheu  erregen  könne,  ist  bekannt;  daher 
isla  mein  Grundsatz,  eine  jede,  durch  gereizte  Thiere  verursachte  Wunde 
als  eine  solche,  die  vom  wirklieb  tollen  Hunde  gebissen^  zu  behandeln. 
8)  Volle  sechs  Wochen  waren  bei  meiner  Kranken  verflossen,  ehe  die  Vor- 

damals  noch  nicht,  sonst  würde  icb  darauf  geachtet  haben.  4)  Der  Merc. 
dalc  in  der  Verbindung  mit  Opium  und  Kampher  bleibt  mir  bei  den  Vorbo- 
ten der  Wasserscheu  das  Hauptmittel ;  selbst  die  Belladonna  setzte  ick  nicht 
fort,  weil  sie  als  Präservativ  nichts  geleistet  hatte.  Meine  Kranke  hat  in 
Tagen  ISO  Gran  Merc.  dulc,  «2  Gran  Opium  und  77  Graa  Kampher 

folgte  weder  Salivation,  noch  Schlaf,  noch  Diar- 
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rhöe ;  nur  die  Transpiration  war  sehr  stark.  Die  Kranke  ist  auch  nach  die- 
ser Cur  weder  mager,  noch  schwach  geworden,  denn  einige  Tage  nachher 
ging  sie  schon  wieder  ihren  Geschäften  nach.  Gerade  dieser  Umstand,  des« 
gleichen  der,  dass  die  genommenen  Arzneien  ihre  gewöhnlichen  Wirkungen 
nicht  äusserten,  scheint  mir  ein  Beweis  der  richtigen  Indication  derselben 
gewesen  zu  seyn;  denn  äussert  irgend  eine  Arznei  in  diesem  oder  jenem 
Krankheitsfälle  ihre  gewöhnlichen  Wirkungen  nicht,  so  kommt  dieses,  irre 
ich  nicht,  daher«  dass  die  Krankheit  gleichsam  das  Mittel  consumirt,  oder 
dass  das  Mittel,  indem  es  im  Körper  eine  ihm  entgegengesetzte  Differenz: 
die  Krankheit,  ein  Contagium,  eine  Dyskräsie  etc.,  vorfindet,  genug  zu  arbei- 
ten bat  dieser  Differenz  entgegen  zu  wirken,  und  so  in  Null  aufgeht. 

Hydrophthalmla  Interna.  So  hat  man  wol  die  Augenwasser- 
sucht genannt}  s.  Hydrops  ocuri. 

Hydrophthalinion.  So  nennt  man  bei  schwachen,  kachektischen 
Subjecten  den  sichtbaren  blauen  Ring  um  die  Augen  mit  Leuko- 
phlegraatie. 

Hydroptiysocele ,  Wasserwindbruch ,  s.  Hydrops  tunic.  te- 
sticuli.  In  der  Kegel  ists  eine  reine  Iis  drocele,  vielleicht  mit  Emphy- 
sem verbunden,  oder  ein  Dannbruch  mit  Hydroceta 

HydrophyHometra.  Ist  Ansammlung  von  Wasser  und  Luft  im 
Uterus;  s.  Hydrops  uteri. 

Hydroplca,  richtiger  AMhydropica,    Mittel    gegen   Wassersucht  | 

s.  R\  dragoga  und  Hydrops.  ...  i.. 

Hydropista,  Wassersucht,  s.  Hydrops.  Einige  verstehen  dar- 
unter nur  die  Haut  Wassersucht ;  s.  Hydrops  anasarca. 

Hydropiieiunonia,  Lungen wa«ersucbt,  Wasseransammlung  im 
Zellgewebe  der  Lungen;  s.  Hydrops  pectoris. 

Hydrops ,  Byden*$ ,  HyderotU*  affedua,  Hydropisis,  die  Was- 
ser sucht,  Wassergeschwulst.  Die  ganze  Gattung  von  Krankheiten, 
Welche  Wassersüchten  heissen,  Jessen  sich  wegen  ihrer  Mannigfaltig- 
keit schwerlich  unter  einen  das  Wesen  des  Übels  genau  bezeichnenden  Be- 
griff fassen,  da  diese  Krankheitsreihe  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  kein  pri- 
märes Leiden,  sondern  als  (Ausgänge  vorhergegangener  Übel  zu  betrachten 
Ist.  Gewöhnlich  verstehen  wir  unter  Wassersucht  denjenigen  Krankheits- 
zustand, wo  der  alle  Theile  des  Körpers,  vorzüglich  das  Zellgewebe  und 
die  Höhlen  des  Kopfes,  der  Brust,  des  Unterleibes  etc.,  durchdringende 
animalische  Dunst,  erzeugt  in  dem  Capillargefässsystem,  sich  wegen  Krank- 
heit der  exbalirenden  und  resorbirenden  Gefässe  verdichtet,  an  Quantität 
zunimmt,  tropfbar  Aussig  wird,  und  sich  als  FJuidum  in  den  freien  Zwi- 
schenräumen des  Organismus  ansammelt.  Das  Wesentliche  ist  also  ein  Lei- 
den der  exhalirenden  und  resorbirenden  Gefässe,  wovon  der  eigentliche  Hy- 
dropa oder  die  Waaseransammlung  nur  Felge  ist,  ein  Leiden  der  Reprodu- 
ction,  wobei  die  schul  gerechte  mechanische  Erklärung  von  Miss  Verhältnissen 
zwischen  Secretion  und  Absorption,  Exhalation  und  Resorption,  von  man- 
gelnder Einsaugung  bei  zu  starker  Absonderung  jenes  animalischen  Duftes, 
von  normaler  Exhalation  bei  verminderter  Resorption  etc.,  wenig  erklärt. 
Der  praktische  Arzt  weiss,  dass  die  Wassersucht  das  Finale  zahlloser  Lei- 
den ist,  er  kennt  die  Constitution  und  Prädisposition,  wie  die  gelegentli- 
chen Ursachen  des  Übels,  ihm  ist  die  Diagnose,  wenigstens  in  den  meisten 
Fällen  der  .Art,  nicht  schwer,  und  er  Wörde  sich  über  das  Nichtwissen 
des  wahren  Wesens  des  Übels ,  über  das  Dunkel  in  der  Bildung  der  eigent- 
lichen hy dropischen  Krankheit:  der  Hydronoios ,  nicht  des  Productes ,  der 
\Ya«serbildung,  recht  gut  trösten,  wenn  die  Prognose  und  Cur  im  Allge- 
meinen nur  günstiger  wäre.  Da  die  Wassersucht  so  häufig  nur  ein  schlim- 
mer Ausgang  verschiedenartiger  Übel  ist,  so  sind  auch  die  Ansichten  über 
das  Wesen  derselben  sehr  verschieden  und  sich  oft  widersprechend,  und  die 
Frage,   warum   wir  überhaupt  wesentlich  verschiedene  Dingo  zu  einem 
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wesentlichen  Dinge  stempeln,  wol  nicht  überflüssig.  Wenigstens  können  in 
einem  ächten  Systeme  der  Medicin  die  Hydropsien  ebenso  wenig  als  die 
Gastrobrosen  Platz  finden.  Mit  Übergebung  aller  altern  und  neuern,  roebr 
oder  minder  einseitigen  Theorien  über  das  Wesen  des  Hydrops  werden  wir 
hier  erst  das  Allgemeine  und  dann  die  besondern  Arten  des  Übels  für  klini- 
sche Zwecke  abhandeln.  »j 

A)  Die  Wassersüchten  im  Allgemeinen.  Symptome.  Nor 
erst  die  Producte  und  Folgen  der  nicht  sinnlich  wahrnehmbaren  Hydronosos 
find  zur  Erkenntnis»  des  Übels  zureichend.  Dahin  gehören  1)  Geschwulst 
und  vermehrtes  Volumen  des  hy  dropischen  Theils,  als  Folge  des  Drucks 
der  angehäuften  Flüssigkeit  nach  Aussen,  nicht  als  Folge  vermehrter  Er- 
nährung. Die  Geschwulst  ist  elastisch,  giebt  dem  Drucke  des  Fingers 
nach,  wodurch  sich  eine  Grube  bildet,  welche  aber,  bald  schneller,  bald 
langsamer,  wieder  verschwindet.  Der  leidende  geschwollene  Tb  eil  ist  bleich, 
wenig  empfindlich,  nnd  seine  Temperatur  und  Reizbarkeit  vermindert.  Bei 
Hydrops  cerebri  internus,  Hydr.  pectoris«  pericardii  fehlen  alle  diese  Zei- 
chen. 2)  Störung  in  der  Verrichtung  des  leidenden  Organs,  zuweilen  auch 
der  Nachbarschaft,  theils  dynamisch  durch  die  der  Wassersucht  vorherge- 
henden Krankheiten ,  theils  mechanisch  durch  den-  Druck  des  Walsers  her- 
vorgebracht. 8)  Die  Ernährung  des  leidenden  Theils  und,  bei  Hydrops 
universalis,  die  des  ganzen  Körpers  leidet;  daher  der  kac hektische  Zustand 
bei  jedem  nicht  acuten  Hydrops,  der  atonische  Habitus,  das  blasse  Gesicht, 
das  Gefühl  allgemeiner  Schwäche,  4)  Die  Transspiration  und  Urinsecrc- 
tion  sind  bei  jedem  Wassersüchtigen  mehr  oder  weniger  unterdrückt.,  t  Der 
Urin  gebt  sparsam,  meist  trübe  und  molkig,  zuweilen  wasserhell  ab,  und 
die  Haut  ist  dürr,  spröde ,  trocken,  zusammengezogen.  5)  Die  die  Was- 
sergeschwulst bildende  extravasirte  Feuchtigkeit  ist  qualitativ  sehr  verschie- 
den, bei  Hydrops  cerebri  und  Anasar ca  wässerig,  serös,  bei  Hydrops  ab» 
dominalis  nnd  o.varii  mehr  schleimig,  lymphatisch,  oft  dicklich»  klebrig, 
sähe,  eiweissartig,  untermischt  mit  lymphatischen  Flocken,,,. mit  Hydati den 
etc.  Die  chemische  Analyse  zeigt  oft  Serum,  JEJjwcissstoff  und  Lymphe, 
ausserdem  etwas  phosphorsaure*  Kaftcrde,,  salzsaures  Natron,  schwefelsau- 
res Kali,  8puren  von  phosphorsaurem.  Eisen.  Die..  Grundlage  dieses  FJnt- 
dums  ist  seröser  Natur,  und  dieser  Umstand  muas  uns  schon  andeuten,  dass 
bei  den  Wassersuchten  und  deren  Bildung  die  serösen  Membranen  des  Kör- 
pers von  Wichtigkeit  und  nicht  zu  übersehen  sind.  Man  denke  an  Perito- 
nitis puerperales,  an  die  schnelle  Bildung  von  Exsudation,  und  man  wird 
zwischen  jener  Entzündung  und  Hydrops  abdominalis  dein  Wesentlichen 
nach  keinen  grössern  Unterschied  finden  als  zwischen  Febris  inflamm atoria 
und  Febris  hectica.  Je  grösser  der  Antheil  des  Eiweissstoffes  in  der  Flüs- 
sigkeit bei  Hydrops  ist,  desto  schneller  gerinnt  sie  schon  bei  massiger  Hitze, 
bei  +  35  —  40°  R.  Zuweilen  riecht  dieselbe  schweflig,  schimmlig, 
zuweilen  ist  sie  ohne  Geruch;  ihr  Geschmack  ist  pikant,  salzig,  scharf, 
ihre  Farbe  ist  bald  röthlich ,  bräunlich,  bald  gelblich  oder  grünlich  (bei 
Complicationen  mit  Leberleiden).  6)  Viele  andere  einzelne  Symptom«  der 
Wassersucht  hängen  von  der  Verschiedenheit  des  leidenden  Organs  und  an- 
derer Umstände  ab,  s.  B.  bei  allgemeinem  Hydrops,  bei  Hydrops  acutus, 
Hydrops  pectoris,  cerebri  etc.  Fieber,  grosser  Durst,  Unruhe,  Angst. 
Schlaflosigkeit,  Affectionen  der  Sinne,  des  Hautsystems  etc.,  worüber  dcI 
den  einzelnen  Arten  ein  Mehreres.  Dauer  und  Verlauf  der  Wassersucht 
■ind  höchst  verschieden  und  unbestimmt;  bei  Hydrops  inflamma.toritts,  acutus, 
z.  B.  im  Stadium  desquamationis  scarlatlnae,  im  zweiten  Stadium,  der  En- 
cephalitis meninpea,  der  Pericarditis  etc.,  rasche  Bildung,  rascher  Verlauf, 
oft  der  Tod  In  wenigen  Tagen;  in  andern  Fällen,  z.  B.  bei  Hydrops  sac- 
catus,  lyninhaticu* ,  kann  das  Übel  viele  Jahre  dauern.  Die  Section  zeigt 
grössere  oder  geringere  Ansammlung  des  Fluidum  hydropiqum  bald  in  ver- 
schlossenen Behältern  und  Höhlen,  bald  in  den  freien  Zwischenräumen  des 
Körpers,  im  Zeilgewebe,  seibat  in  den  Knochen;  ausserdem  Abnormitäten 
lo  der  Leber,  der  Milz,    im  Gekröse,  Verwachsungen,  Exsudatiouen, 
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Krankheit  der  Nieren,  allgemeine  Abmagerung  als  Folge  -der  Cachexia  by- 
dropica.  Eint  heil  u  ng  der  Wassersucht.  Wir  statuiren  1)  eine  primäre 
und  secundäre,  einfache  und  complicirte,  acute  und  chronische, 
•  pbf  ädiifc.he-  und  endemische  Form.  Die  wichtigste  Kintbeilung  für  die 
Praxis  ist  die,  welche  sich  auf  die'  Natur  und  den  Charakter  des  Übel« 
•tüizt.  Hiernach  nehmen  wir  an:  n)  // .  rojts  acutus ,  wftamnmtorius ,  z.  U. 
die  Wassersucht  nach  ScarWfna;  6)  HydfepJ  'tmtayonisticus ,  entstanden 
nach  Erkaltung,  nach  unterdrückten  Ausleerungen,  Metastasen,  indem  die 
vicarilrende  Thätigkeit  in  den  serösen  Membraneu  zur  Ausgleichung  rege 
geworden.  Man  kann  diene  Form  auch  als  ungünstige  Vi«  niedicatrir,  als 
ubuurme  Krise  ansehen;  c)  Hydrops  spnsticus;  </)  Nytbrops  torj>idus ,  wovon 
unten  ein^MebVercs.  2)  Nach  dem  Sitze  des  Üxsudats  theilen  wir  die  Was- 
sersucht fol£endern»assen  ein:  n)  Octlemn,  wo  sich  das  Wasser  nur  partiell 
in  den  Interstitielles  Zellgewebes  vdrtiudet,  z.  B.  bei  Hydrops  scroti; 
b)  LeucophlefrhHIia.  Hier  befindet  sich  das  Wasser  im  Zellgewebe  der 
Haut bedeckuugen',  deren  Thätigkeit  sehr  gesunken  ist  (Hydrops  torpidus, 
hmphaticnsY; i  e)'  Hydrops  di/f'usM,  freie  Wassersucht/ wo  die  Was- 
seransammlung in  den  verschiedenen  grossem  oder  kleinem  Cd  vi  tüten  frei 
fluctuirC,  *.  B.,  bei  Hydrops  cerebri,  abdominis ,  articulorum  etc.  d)  Hy~ 
dropS  4accatus,t  Sa  ck  w  ass  ersucht,  wo  die  Wasseransammlung  entweder 
in  schon  von  utt  Natur  ursprünglich  sackförmig  gebildeten  Behäiteru  statt- 
findet ,  7.  15  bei  Hydrops  oeuii,  pericardii,  tunicae  vaginalis,  oder  in  ge- 
trennten, auseinandei  gewichenen  Lamellen  (Hydrops  peritouaei,  mesenleiii, 
omenti),  öder,  indem' sich  ueue,  eigentbümJicbe  Behälter  i  Wasserblasen  und 
Hvdutideft  bilden  (S.  Hydattdcs  und  Hydrops  hyd  atigenosus). 
S)  Nach  der'  »ersch'ed«  <  n  Qualität  des  krankhaft  ergossenen  FUnduius 
giebt  es:  ti)  Hydrops  nqimsus  f  serbsus ,  bedingt  durch  zu  staike  seröse  Kx- 
halation,  dnrvh  Krankheit  der"seröseii' Membranen :  daher  er  am  häufigsten 
als  Hydrops  cerebri,  oouli ,  peiicardii,  tboräcis,  abdominis,  articulorum  und 
als  Hydrops  ^itaueos  auftritt.  (>)  Hydrops  lymphntictm.  Er  ist  in  der  Re- 
gel chronischer  als  der"  seröse  Hydrops,  und  sein  Verlauf  weit  langwieriger. 
Die  .leichtere  Gerinnbarkeit  des K&üdats,  selbst  das  Cuaguliren  desselben 
in  der  Külte  und  die  Anamnese  (vorhergegangene  Hepatitis,  Mesenteritis, 
KraJiktVit  der  Ovarien,  der  Tubae)  dtenen  zur  Diagnose.  Kr  enUcheidet 
sich  gewöhnlich  durch  Stuhtausiecruhgen,  seltener  durch  Erbrechen  und  5a- 
Uvation,  erfordert  daher  meist  Drastica  in  refr.  dos.,  Mercv  dulc  ,  Gummi 
gutt,  etc  ,  dagegen  der  Hydropi  serosus  seine  Krise  meist  durch  Urin-  und 
Hautthätigkeit  macht  und  besonders  die  speciellen  unten  genannten  Diapbore- 
tica  und  Diuretica  erheischt,  r)  Ausserdem  hat  man  noch  einen  Hydrops  urmo- 
sits,  lacteus,  ckyhtsus,  ptsrulcnttis ,  bitiosus  angenommen,  weun  abgesonderte 
Flüssigkeiten  aus  ihren  Secretiousorganen  sich  durch  Desorganisationen,  Ge- 
schwüre und  fistulöse  Gänge  in  Höhlen  des  Körpers  ergiessen;  welche  Fälle 
ebenso  wenig  Wassersucht  sind  als  die,  wo  sich  bei  Metrorrhagia  interna 
Blut  im  Uterus  anhäuft  Ursachen.  Prädisposition  zur  Wassersucht 
giebt  vorzüglich  die  träge,  reiztose  Constitution  mit  vorwaltender  Atonie, 
Torpidität  und'  Unthätigkeit  des  Lymphsystems,  das  phlegmatische  Tempe- 
rament, ein  aufgedunsener,  schwammiger,  dickleibiger,  an  Adiposis  morbosa 
leidender  oder  doch  dazu  disponirter  Körper.  Insofern  dieser  Körperzu- 
stand zuweilen  angeboren  ist,  giebt  es  auch  eine  erbliche  Anlage  zur  Was- 
sersucht, wenigstens  zum  Hydrops  torpidus.  Aber  es  giebt  auch  eine  spa- 
stische Wassersucht;  und  hiezu  neigen  vorzüglich  zarte  Kinder  und  Frauen, 
und  überhaupt  Personen  mit  spastischer  Constitution:  Hysterische,  Hypochon- 
d risten.  Frauenzimmer  leiden  im  Allgemeinen  häufiger -an  Wasaersucht  als 
Mäuuer,  besonders  zur  Zeit  oder  bald  nach  der  Periode  der  Decrepität, 
und  durch  solche  Gelegeuheitsursachen,  welche  den  Ton  und  die  Reizbar- 
keit des  ganzen  Körpers  anhaltend  herabstimmen:  Genuss  erschlaffender, 
schlechter  Nahrung,  Aufenthalt  in  feuchter,  sumpfiger  Luft,  in  tiefliegenden 
Thälern,  in  Gefängnissen,  anhaltende  Beschäftigungen  und  Arbeiten  im  Was- 
ser, grusier  Satte Verlust,  Blutflüsse,  Onanie,  Mangel  an  licht  und  Luft, 
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an  hinreichender  Körperbewegung.  Die  erregenden  Ursachen  sind  sehr 
mannigfaltig.  Dahin  gehören  1)  Entzündungen  im  Hautorgaue,  in  solchen 
Organen,  welche  seröse  Feuchtigkeiten  ausdünsten,  besonders  acute  Exan- 
theme, vorzugsweise  Scailatiua,  welche  in  der  Regel  Hydrops  acutus,  in- 
flaututatoiius  erregen,  indem  der  Entzündungszusiand  jener  Orgaue  in  gelin- 
derem Gidde  fortdauert.  Auch  kaun  ein  Status  inflaoiuiatorius  in  den  serö- 
sen Membranen  vorhergegangen  sey  n,  aber  ^.bildete  sich  Keine  vollkommne 
Krise,  die  Thätigkeit  der  früher  entzündeten.  Gelasse  ist  noch  abnorm  ge-^ 
steigert,  und  dm*  Resultat  ist  übermässige  Exhalation  seröser  Feuxhtigkei- 
180,  Auf  diese  Weise  entstehen  Hydrocephalus  internus,  Hydrops  pectoiis, 
uericarüM,  Hydrops  abdominalis  als  Folge  und  Ausgänge  von  Meningitis, 
Pericardkia, ,  Pleuritis,  Peritonitis.  2)  Der  Geuuss  spirituöser,  erhitzender 
Getränke  im  Ühermass  erregt  häufig  Wassersucht  durch  Hervori  ufuug  \on 
Cougestiunen  in  einzelnen  Qtgauen,  wo  auf  erhöhte  Reizbarkeit  und  Ere- 
thismus Cvllapsus  vasorum  erfujgt  (s.  Delirium  tremens).  Auf  gleiche 
Weise  vtii'ken  plötzlich  unterdrückte  gewohnte  Blutungen,  selbst  mechani- 
sche Hindernisse  in  der  Blutcirculatioii;  daher  z.  B.  die  grosse  Anlage  zu 
Hydrothorax  bei  Personen  mit  vorwaltender  Reizbarkeit  der  Brustorgaue 
oder  Deformitäten  des  Thorax.  S)  Metastasen  acuter  uuU  chiouischer  lixuu- 
theme,  plötzlich  uuteidrückie  Durchfälle,  schnell  geheilte  chronische  Sca- 
bies, Herpes,  Tinea,  Metastasen  der  Gicht,  des  Rheumatismus.  4)  Plötz- 
lich uulei drückte  Haut-  und  Nierenfuuctiou,  starke  Erhitzung,  Erkältung 
des  ganzen  Körpers,  besonders  .durch  kalte»  Wa»»er9  verbundeu  mit  Schreck. 
5)  OrganUche  Kehler  aller  Art  können  sovtol  localen  aU  allgemeineo  Hy- 
diops  erregen,  besonders  wenq  die.  leidenden  Orgsne  reich  au  lymphatischen 
Gelassen  sind  oder  die  Blute* rculation  dadurch  bedeutend  beeiutiachligt  wiid. 
Hieher  gehöreu  Verhärtungen  der  Leber,  der  Milz,  der  Lymphdrüsen,  be- 
oeuleuder  Morbus  scrophulosus,  grosse  Speckgescbwülste  in  der  Nahe  be- 
deutender JL>uipbg«fässe,  Leber-  und  Milzphyskonie  als  Folge  der  Inter- 
miuens,  Abnormitäten  des  Hessens,  der  grossen  Gelasse :  Aneurysma  cordis 
passiviup^',  Yerkuöcherungen  der,  Valvelu,  was  wir  häufig  bei  Hydrothorax 
wahrnehmen,  sowie  nach  der-  Erfahrung  die  Bauchwassersucht  zuweilen 
durch  bedeutende  variköse  Ausdehnungen  und  Blutstockungen  im  Pfortader- 
systeme bedingt  wird;  daher  auch  die  Cachexia  atrabilaris  zu  Hvdrops  dis- 
ponirt  (s.  Haeinorrhagia  ventriculi).  Auf  äiiulicbe  Weise  erregen 
enge  Kleidung,  fest  angelegte  Bandagen,  Strumpfbänder,  der  Druck  des 
schwängern  Uterus  oft  Oedema  pedum.  6)  Wenn  Hy »terische  und  Hypo- 
choudrisien  nach  heftigen  (Ei kältungen  bei  erhitztem  Körper,  in  Folge  eines 
kalten  Trunkes,  plötzlich  Hydrops  universalis  bekommen,  so  ist  dieser  in 
der  Regel  spastischer  Art  und  weicht  den  AntispaauiodicU,  den  warmeu  Bä- 
dern und  den  Diapborelicis.  Bildete  sich  die  Wassersucht  aber  langsam,  so 
liegen  iu  der  Regel  organische  Fehler  im  Uuterleibe  zum  Grunde.  /)  Alles, 
was  die  Resorptionathätigkeit  der  einsaugenden  Gefässe  durch  einen  torpi- 
den, paraly  tischen,,  leblosen.,  zu  trägen  Zustand  dei selben  beeinträchtigt, 
kann  Hydrops  und  zwar  Hydrops  torpidus  erregen;  hieher  gehören  partielle 
Lähmungen,  bedeutende,  besonders  paralytische  Hämorrhagieii ,  Ruhr,  an- 
haltende Durchfälle,  Li  enteric  Diabetes,  Fluxus  coeliacus;  ferner  das  Sta- 
dium der  Reconvalescenz  bei  allen  bedeutenden  Krankheiten  mit  Säftevef- 
lu*t,  wo  häufig  auch  eiue  krankhafte  Fettleibigkeit  entsteht,  die  zwischen 
Hydrops  und  Fettbildung  in  der  Mitte  steht  (s.  Adiposis  morbosa). 
8)  Der  anhaltende  Genuss  verdorbener,  schlechter,  crschlaiTender  Speisen, 
der  Missbrauch  de«  Brauutweius,  der  Weissbiere  bei  Vita  sedeutaria,  eiu 
feuchtes,  nebliges  Klima,  die  Beschäftigung  im  Feuchten,  Nassen,  wie  bei 
Fischern,  Lobgerbern,  Torfgräbern,  Wäscherinneu  etc.,  feuchte,  ungesunde 
Wohnungen,  diese  Dinge  sind  als  besonders  nachtheilig  zu  uennen.  Daher 
bekommen  atrophische  Kinder,  Säufer,  Faullenzer  so  leicht  Wassersucht; 
(iaher  ihr  häufiges  Vorkommen  an  den  Küsten  Belgiens,  Englands,  Nord- 
Deutschlands.  Die  nächste  Ursache  der  Wassersüchten  im  Allgemeinen  ist 
nach  den  neuem  pathologisch  -  anatomischen  Ansichten  die  HytLanose,  d.  i. 
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die  Rarefactlon  des  Zellgewebe«  durch  Infiltration  oder  Erguts  von  seröser 
Flüssigkeit,  wo  bei  der  Wasserbildung  das  Nervensystem  eine  wichtige 
Rolle  spielt  (s.  J.  F.  Lobttein,  TraUe*  d/anatomie  pathologique.  Paris,  1829. 
Tom.  I.  cap.  5).  Prognose.  Ist  im  Allgemeinen  ungünstig.  Je  lang*a- 
mer  die  Wassersucht  entsteht  und  je  allgemeiner  sie  ist,  desto  gefahrlicher 
ist  sie,  weil  sie  dann  eine  sehr  eingewurzelte  Krankheit  voraussetzt  Der 
schnell  entstehende  Hydrops  Ut  zwar  auch  ein  gefährliches  Übel,  kann  aber 
eher  geheilt  werden.  So  ists  t.'  B.  mit  dem  Hydrops  nach  Scharlach  der 
Fall.  Beim  örtlichen  Obel  richtet  sich  die  Gefahr  nach  der  Wichtigkeit 
des  Theils,  der  gedrückt,  gereizt  wird.  So  ist  Hydrops  cerebri  gefährli- 
cher als  Hydrops  pectoris,  dieser  gefahrlicher  als  Hydrops  abdominalis,  und 
dieser  wiederum  schlimmer  als  Hydrocele.  Auch  richtet  sich  die  Prognose 
nach  der  Möglichkeit  oder  Unmöglichkeit,  die  Veranlassung  des  Übels  zu 
heben.  Hydrops  mit  Afterorganisation,  mit  Physconia  hepatis,  lienia, 
überhaupt  mit  allgemeiner  Kachexie  ist  sehr  ach  wer  zu  hellen.  Schlimme 
Zeichen  sind:  lange  vorhergegangene  Kränklichkeit,  besonders  Digestioni- 
leiden,  bedeutende  Unterdrückung  der  Hautausdünstung,  trockne,  pergament- 
artige Haut,  blasses,  livides,  erdfahles  Gesicht,  dicker,  aehr  sparsamer 
Harn,  grosser  Durst,  dunkelfarbiges,  gelatinöses  Exsudat,  klefner,  inter- 
mittirender  Puls.  Am  schlimmsten  sind:  hinzukommendes  schleichendes  Fie- 
ber, Schmerz  in  den  Eingeweiden,  die  vom  Wasser  umgeben  sind,  von 
selbst  entstehende  Durch  fälle,  Schlummersucht ;  bei  Hydrops  cutaneus  «ry- 
•ipelatö*e,  leicht  brandig  werdende  Entzündungen  an  den  Gliedern,  "fä  man- 
chen Fällen,  s.  B.  bei  Hydrops  saccatus,  dauert  da*  Übel  Jahr«  lang;  j* 
alter,  schwächer,  laxer,  phlegmatischer  die  Constitution  ist,  desto  schlim- 
mer ist  das  Übel;  daher  dehn  auch  der  Hydrops  torpidus  «ine  ungünstiger« 
Prognose  giebt  als  der  Hydrops  apastieüs  und  inflammatorius ,  wo  die 
Kranken  mehr  jung  und  kraftvoll  sind.  Liegen  dem  Hydrops  organische 
Fehler  des  Herzens  und  der  grossen  Geflsse  zum  Grunde,  so  ist  er  un- 
heilbar. Cor  im  Allgemeinen.  Fast  alle  Clausen  von  Heilmitteln  sind  em- 
pirisch versucht  worden,  und  sie  haben  ihr«  Lobredner  gefunden,  weil  die 
Fälle  so  verschieden  sind  nach  Massgabe  der  veranlassenden  Ursachen.  Die 
Behandlung  erfordert  viel  Scharfsinn  des  Arztes,  viel  Geduld  und  Müh«. 
Sie  ist  bald  mehr  eine  symptomatische,  bald  mehr  eine  radicale  Cur. 
I.  Symptomatische  Cur.  Sie  beruhet  darauf,  da«  Wasser  auszuleereil. 
Da  letzteres  aber  nicht  die  Krankheit,  sondern  daa  Product  derselben  ist, 
so  sammelt  ea  sich  immer  wieder  an  und  die  Krankheit  geht  ihren  Gang 
fort.  In  vielen  Fällen  müssen  wir  mit  dieser  Cur  gar  nicht  anfangen,  z.  B. 
da  wo  wir  hoffen  können,  die  Wasserecht  gründlich  zu  heben;  ferner,  wenn 
die  Wasseransammlung  nicht  bedeutend  und  das  örtliche  Leiden  nicht  sehr  ge- 
fährlich wird.    In  den  umgekehrten  Fällen  dagegen  müssen  wir  rasch  sym- 

S tomatisch  verfahren,  damit  z.  B.  der  Menich  nicht  erstickt«  Auch  hebt 
ie  symptomatische  Cur  oft  das  Ursächliche  des  Übels,  z.  B.  die  gestörte 
Haut-  oder  Nierenfunction,  und  ist  so  zugleich  eine  Rarlicalcur.  Zur  Ent- 
fernung des  einmal  angesammelten  Wassers  «in  dem  Körper  bedienen  wir 
uns  theils  chirurgischer,  theils  pharmaceutischer'  Mittel  Wir  zapfen  das 
Wasser  aus  den  grössern  Höhlen  ab,  machen  die  Parate  niese.  Viele 
Ärzte  sind  damit  schnell  bei  der  Hand,  bedenken  aber  nicht,  dass'  dies  häu- 
fig nur  den  Tod  befördert;  denn  je  öfter  wir  abzapfen,  desto  schneller  sam- 
melt sich  dieselbe  Quantität  Wasser  wieder  mi .  und  die  Kräfte  des  Kran- 
ken sinken  um  so  schneller.  Verwerflich  Ist  die  ParacfcnteSe  bei  Hydrops 
ovarii,  wo  in  der  Regel  der  Eierstock  ganz  degenerirt  und  voller  Hydatiden 
ist;  auch  bei  Hydrops  abdominalis  ist  die  Mehrzahl  der  Fälle  nicht  dafür 
geeignet.  Nur  bei  schnell  entstandenem  Hydrops,  bei  fndicatio  Vitalis,  wo 
der  Mensch  ersticken  will,  ist  die  Operation  indlcirt,  desgleichen  bei  eini- 
gen, unten  näher  beschriebenen,  einzelnen  Formen  des  Hydrops.  Bei  der 
Wassersucht  im  Zellgewebe  sind  dagegen  ScarifiCationen  oft  recht  nützlich, 
z.  B.  wenn  die  geschwollenen  Füsse  anfangen  weist  und  gttnzerid,  sehr  ge- 
spannt zu  werden.  Sie  schaffen  bei  Hydrops  pectoris,  abdominalis,  grosse 
9       ....  >._....■'.        .  wU  ™ 
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Erleichterung  und  verhüten  die  rosenartigen  E.it/^a Junten  and  die  brandV 
gen  Geschwüre  der  Schenkel,  Man  macht  aber  nur  kleine  Einstiche,  hält 
<len  Theil  reinlich  und  legt  oft  trockne  Tücher  unter;  wäscht  auch  fite  wun- 
den Stellen  mit  Kampherspiritus.  Auch  Vesicatorien  hat  man  empfohlen. 
Aber  sie  passen  nur  bei  Hydrcps  pectoris,  pericardii,  articulorum,  nie  bei 
Hautwassersacht,  weil  sie  im  letztern  Falle  zu  brandigen  Geschwüren 
Gelegenheit  geben.  Zu  den  pharmaceutischen,  symptomatisch,  oft  rein  empi- 
risch anzuwendenden  Mitteln  gehören  Emetica,  Nnuteosa,  Laxantia,  Diure- 
tica,  Diaohoretica,  die  Salivation,  die  Öleinreibungen  etc.  a)  Brech- 
mittel. Sie  werden  bei.  allgemeinem  Hydrops  nie  ohne  Gefahr  gegebeu, 
wirken  aber,  oft  wiederholt,  bei  Hydrocele  Incipiens  zuweilen  nützlich. 
Man  empfiehlt  sie  bei  Hydrops  torpidus,  bei  gleichzeitiger  Indigestion,  wenn 
deprimirende  Affecte,  gastrische  Reize  und  Verschleimung  einwirkten  (s. 
SckmMtaum*  in  HufelamVs  Jouru.  1830.  Apr.  S.  1),  auch  bei  Hydrops 
uteri  non  gravidi.  6)  Purgirmittel.  8ie  leisten  symptomatisch  die  meist« 
und  schnellste  Hülfe,  z.  B.  bei  Hydrops  inflammatorius  Crem,  tartari,  bei 
Hydrops  torpidus  Rad.  caincae.  Gutti,  Jalape  mit  Merc.  dulc,  das  Ela- 
terium  in  Verbindung  mit  Squilla,  z.  B.  hy  Elaterii  gr.  jj  —  iv,  Rad.  »quill, 
pulv.  gr.  vj,  hJrtr.  trifol.  fibr.  -Vv.  M.  f.  pU.  No.  x.  6.  Abends  5  Stück  und 
des  Morgens  darauf  die  andere  Hälfte  zu  nehmen.  Auch  Gratiola,  Helleborus 
bat  man.  bei  Hydrops  mit  allgemeiner  Schwäche  und  Kachexie  mit  Nutzen 
gegeben.  Doch  wende  man  solche  heroische  Mittel  nicht  wochenlang,  son- 
dern nur  abwechselnd  an,  um  die  Kranken  nicht  zu  sehr  zu  schwächen, 
und  berunksicbtige  stets  die  Constitution ,  die  Lebenswelse  des  Kranken  und 
die  Euphorie  des  Mittels. .  c)  Diuretica.  Hieher  gehören  Nitrum ;  beson- 
ders aber  Crem,  tartari  in  kleinen  Dosen  (täglich  fß),  in  Verbindung  mit 
Juniperu i,  z.  0.  r\>  Crem,  tartari,  8acch.  alhi  ana  ?j,  Ol.  juniperi  dest.  gtt. 
jj  — nr.  M.  f.  p.  diüp.  dos.  xxiv.  S.  Alle  3  Stunden  ein  Pulver.  Dane- 
ben Thee  auf  Bacc.  juniperi,  Stip.  dolcamarae,  Spec.  Hgnorum,  die  Aqua 
picea.  Sehr  berühmt  ist  die  Squijla,  p.  d.  zu  gr.  ß — jft,  in  Verbindung 
mit  Mefc,  dulc.  und  Gewürz,  z.  B.  IV  Hndic.  »quill,  gr.  fir— jft,  Merc.  dulc. 
gr.  j»,  Carl,  chmam.,  Nuc.  motchat.  ana  gr.  jj,  Elaeo».  menth.  pip.  ^j.  M- 
f.  p.  disp.  dos.  xjj.  6.,  Dreimal  täglich  ein  Pulver.  Auch  Acet.  squillit.  in 
Form  einer  Pot.  Riveril  oder  des  Spirit.  Minderen  wirkt  sehr  gut,  z,  B. 
IV  Aceti  $quittit.t  —  vini  opt.  ana  51* ,  Sah  tartari  (oder  Sat.  volat.  c.  c.) 
q.  s.  ad  saturat.  adde  Ja.  menth.  er.  §iv,  —  cinnam.  vinos.,  8yr.  diacod. 
ana  Jj.  M.  8.  Zweistündlich  1—2  Esslöffel  voll  {Bimly).  Bei  grosser 
Reizbarkeit  des  Magens,  Neigung  zu  Erbrechen,  bei  phthisischer  und  hä- 
moptysischer Anlage  passt  die  Squilla  nicht.  Ausser  diesen  orintreibenden 
Mitteln  giebt  es  noch  eine  grosse  Anzahl  anderer,  welche  in  einzelnen  Fäl- 
len nützlich  waren  (s.  Diuretica),  und  welche  wir  nicht  füglich  entbehren 
können,  da  es  oft  sehr  schwer  wird,  auf  den  Urin  zu  wirken  und  wir  zor 
schnellern  Erreichung  unsers  Endzweckes  gelangen,  wenn  wir  1)  mit  den 
Diureticis  Öfters  wechseln,  2)  wenn  wir  sie  in  verschiedenen,  oft  sehr  com- 
ponirten  Verbindungen  anwenden.  Folgendes  Linimentum  diureticum,  wovon 
dreimal  täglich  1  Esslöffel  voll  in  die  Nierengegend  eingerieben  wird,  unter- 
stützt sehr  die  Wirkung  der  Innern  Mittel:  Ol.  terebinthinae ;  —  oUvar., 
Spirit.  sal.  ammon.  caust.  ana  !§.  M.  (AI.),  d)  Salivation.  Bei  den  Was- 
sersüchten des  Kopfs ,  bei  Hydrops  cerebri,  oculi  ist  sie  allein  von  Nutzen; 
doch  hält  es  schwer,  sie  hervorzurufen.  Am  sichersten  entsteht  sie  hier 
noch  durch  Einreibungen  von  Merc.  dulc.  ins  Zahnfleisch  (Himhj).  e)  Dia- 
phoretica.  Wirken,  wenn  der  Hydrops  schnell  durch  gestörte  Hautfunction 
entstand,  sehr  gut,  z.  B.  warme  Dampf-  und  Wasserbader,  Räuchern  mit 
Mastix,  3ernstein,  innerlich  Infus,  flor.  sambuci,  Vinum  stiblat.  in  refr.  dosi 
etc.  (s.  D  i  a  p  h  o  re  t  i  c  a).  Sind  keine  besoodern  Contraindicationen  da,  so 
wirken  die  Diaphoretica  vorzugsweise  im  Sommer,  die  Diuretica  im  Winter, 
und  die  Purgantia  im  Herbste  am  besten,  weil  die. verschiedene  Lufttempe- 
ratur nach  Jahreszeit,  Witterung  und  Klima  nicht  ohne  Einfluss  auf  die 
Beförderung  der  verschiedenen  Krisen  ist  (Jam.  Conq.  Crou  in  The  medi- 
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cal  Recorder  0/  original  papers  and  inteltigence ,  in  Medicine  and  Surcery 
etc.  Philadelpb.  1M27.  Jul.  p  1  seq.  Salzb.  med.  chir.  Zeitung  1*30.  Mai. 
No.  42  u.  41).  f)  'öreinreibuögen.  In  vielen  Fällen  »ehr  wirksam.  Der 
ganze  Körper  wird  täglich  einmal  mit  gewöhnlichem  Rüböl  eingerieben 
(Schmidtmann).  —  IT.  Radicalcur.  Einige  Ärzte,  welche  die  Entfernung 
des  Wassers  für  die  Hauptsache  halten,  nennen  diese  Cur  die  Nachcur.  Si«j 
zerfällt  nicht  ganz  mit  der  symptomatischen  Cur,  flieset  gegentheila  mit  ihr 
zusammen,  indem  unsere  symptomatisch  angewandten*  Mittel  oft  dadurch 


gleich  radical  heilen,  dass  sie  antagonistisch  wirken,  und  die  Wassere<hala- 
tion,  die  krankhaften  Functionen  der  exhalirenden  Gefäs«e  vermindern  *  oder 
ganz  aufheben,  sowie  sie  die  Thätigkeit  der  Haut,  der  Nieren,  des  Darm- 
canals  anregen  und  erhöhen.,  Die  wahre  Cur  der  Wassersucht  erheischt  fol- 
gende Indicationen:  1)  Man  suche  die  entfernten,  erregenden  Ursachen  des 
Übels  auf  und  strebe  dahin,  sie  Wo  möglich  zu  entfernen;  2)  man  berück- 
sichtige dabei  die  Art  des  Hydrops,  den  Charakter  desselben,  die  Localität 
nach  Verschiedenheit  der  leidenden  und  bedrängten  Organe;  8)  man  be- 
achte bei  der  Wahl  der  Mittel  die  Constitution  und  das  Alter  de«  Kranken, 
den  Grad  der  Schwäche  oder  Starke  dea  Körpers,  die  etwa  vorhergegan- 
genen Krankheiten;  4)  man  sehe  darauf,  welche  Functionen  des  Körpers  zu 
unthätig  sind,  ob  es  mehr  die  Darm-,  oder  Nieren-,  oder  Hautfunction  ist« 
Folgende  praktische  Cautelen  enthalten  das  Nähere  darüber.  1)  Zuweilen 
ist  ein  reiner  Schwächezuatand  da.  Es  gingen  schwächende  Einflüsse: 
langwierige  kalte  Fieber,  chronische  Blutungen,  heftige  angreifende  Krank- 
heiten vorher,  wo  statt  der  Reconvalescenz  allgemeine  Wassersucht  eintrat. 
Hier  sind  stärkende  Mittel,  höchstens  mit  gelinden  Diureticis,  mit  Rob  Ju- 
ni peri  ,  Spirit.  nitri  dulc.  versetzt,  nebst  guter  Diät  die  Hauptsache,  z.  B, 
Infus,  cal.  aromat.,  bittere  Extracte  mit  aromatischen  Wassern,  Chinin,  Chi- 
na: R  Extr.  rwcoe,  —  card.  benedict.  ana  3jjj,  Aq.  menth.  er.,  —  jmiperi 
ana  ^jjj,  Tinct.  chinac  compos.  jft,  Sphrit.  nitri  duic.  3Jj-  M.  S.  Wohl- 
umgeschüttelt alle  2  —  3  Stunden  1  Esslöffel  voll  mit  etwas  weissem  Weine. 
Ist  dieser  Schwächezustand  sehr  gross,  kam  die  Wassersucht  zu  Fehns  he- 
ctira,  so  ist  die  Prognose  schlimm;  doch  erfordert  die  Advnamie  die  erste 
HCiKe.  Alsdann  oder  da,  wo  diese  Schwäche  nicht  stattfindet,  ist  die  erst- 
genannte Indication  zu  berücksichtigen;  nämlich  ?)  man  beseitige  die  ent- 
fernten erregenden  Ursachen;  man  vermindere  die  etwa  vorhandenen  Con- 
gestionen  mit  dem  Charakter  des  Erethismus,  stelle  die  unterdrückte  Dia- 
phoresis  durch  Öleinreibungen,  Reiben,  Baden  der  Haut,  durch  innere  Dia- 
phoretica  wieder  her;  man  führe  verschwundene  Exantheme,  ,  Rheuma, 
Gicht  auf  die  früher  von  ihnen  befallen  gewesenen  Stellen  zurück  (durch 
Sinapismen,  Pustelsalbe  etc.),  und  achte  ganz  vorzüglich  auf  organische 
Fehler,  auf  Physkonien  der  Leber,  der  Milz,  Tndtiratio  ventricutf,  auf  vor- 
hergegangene oder  früher  überstandene  Scropheln,  auf  Krankheiten  derLnn- 

Ki  und  des  Herzena,  auf  Degeneration  der  Nieren,  und  wende  mit  steter 
rücksichtigung  der  Constitution  dea  Kranken  und  der  etwa  noth wendigen 
symptomatischen  und  palliativen  Cur  gegen  den  Hydrops  die  dagegen  ge- 
eigneten Mittel:  Mercurialia,  Antimonialia,  bei  scrophulösem  Habitus  Carho 
auimalis,  Todine,  bei  Herz-  und  Lungenfehlern  besonders  Dtgitalis  etc.  an. 
Aber  man  unterscheide  hierbei  genau.  Es  giebt  Fälle,  wo  wir  an  eine 
Radicalcur  organischer  Fehler  gar  nicht  denken  dürfen,  wo  jedes  heroische 
Mittel  den  Kranken  nur  schneller  zu  Grabe  führt.  'Die  schlendrianmfi*sige 
Anwendung  dea  Kaloniels  in  Verbindung  mit  8quilla  etc.  ist  sehr  zu  tadeln. 
Ich  habe  bedeutende  Wassersüchten  ohne  Mercur  geheilt;  auch  erregt  er 
leicht  Salivation  und  Brand  im  Munde  und  Schlünde,  ist  daher  bei  alten 
Leuten,  bei  hohen  Graden  von  Kachexie  durchaus  zu  verwerfen  (3f).  Die 
häufigsten  Ursachen  der  langsam,  im  Mannesalter  und  später,  entstehenden 
Wassersucht  sind  entweder  a)  Herzkrankheiten ,  wo  wir  am  seltensten 
Heilung  bewirken,  oft  nur  palliativ  durch  Digitalis,  Crem,  tartari  etc.  nüt- 
zen, und  häufig  auch  weiter  nichte  anwenden  dürfen;  oder  '6)  Leber- 
leiden.  Sie  sind  erstaunt  häufig  bei  alten  Säufern  zu  finden.    Auch  hier 
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ist  der  Merc.  dulc. ,  nur  abwechselnd ,  z.  B.  alle  3-5  Tage  eine  Dosis  von 
2  —  3  Gran  mit  Jalape,  ausserdem  Crem.  Urtari  in  Verbindung  oder  ab- 
wechselnd mit  Ingwet,  Srnega,  Squilia  anzuwenden.  Wir  finden  hier  fast 
immer  Uathätigkelt  im  -  Lynipb  Systeme  durch  Überreizung,  also  Hydrops 
torpid us.  Hier  passen  vorzüglich  Rad.  senegae  (in  Infusion),  Rad.  squillae, 
Gnajak,  Lac  aiuiuouiacale,  Colchicum,  \sa  foet'tda,  Imprratoria,  Gratiols, 
Heileborus,  Cicutn ,  Belladonna,  vorzüglich  alle  Acria.  So  woblthätig  aber 
diese  Mittel  an  sich  wiiken,  so  vermögen  sie  bei  hoben  Graden  der  Was- 
sersucht dennoch  wenig,  wenn  wir  niclit  zugleich  dahin  sehen,  wässerige 
Ausleerungen  durch  den  Stuhtgang  und  durch  den  Harn  zu  bewirken.  Hier 
bleibt  der  Crem  tartari  immer  das  Haupt  mittel.  Ich  gehe  ihn  täglich  zu 
1 — 3  Loth,  2 — 3  Tage  lang,  und  dann  abwechselnd  ebenao  lauge  jene 
Acria,  ao  dass  täglich  2 — 8  Sedes  erfolgen.  Jn  der  Bauch  waasersucht  leistet 
dieae  Methode  daa  Meiste;  dagegen  aah  ich  hier  von  der  Digitalis  wenig 
Nutzen,  c)  Beim  allgemeinen  chronischen  Hydrops  im  Mannes-  und  Grei- 
senalter iat  eine  krankhafte  Beschaffenheit  der  Nieren  häutig  Hauptursache. 
Die  Seciion  zeigt  dieselben  degenerirt,  weissuch  gesprenkelt,  marmorirt, 
granulirt,  wahrscheinlich  als  Folge  chronischer  Entzündung.  Hier  ist  diu 
Untersuchung  dea  Urins  sehr  wichtig.  Coagulirt  derselbe,  indem  man  et- 
was davon  Ober  daa  Licht  oder  über  glühende  Kohlen  hält ,  ao  können  wir 
annehmen,  dass  ein  Nierenleiden,  aber  kein  Le  her  leiden  zugegen  eey  (s. 
R.  Bricht  in  Gerson*  und  Julius'*  Magaz.  d.  ausländ,  med.  chir.  Litera- 
tur, 1828.  Sept.  u.  Oct.  3.  192).  H  er  passen  wiederum  vorzüglich  Crem, 
tartari,  abwechselnd  mit  Ingwer,  8quilla,  Juniperua,  Jaiape,  Gummi  gutt.t 
apäter  Chinin  in  Squilia,  Uva  ursi,  Terebintb.,  Balt.  peruvianus,  1  inet, 
cantharidum.  d)  U%  Störung  in  der  Circulation  des  Pfortadersystems,  Ca- 
che xia  atrabilaris,  Puchelt1»  erhöhte  Venosität,  Hämorrboidalkachexie  zuge- 
gen, oder  ging  sie  dem  Hydrops  vorher,  ohne  dass  sie  sich  kritisch  ent- 
schied, so  passen  Crem,  tartari,  Bxtr.  graminis,  taraxaei  in  Aq.  juniperi, 
ao  dass  täglich  2  —  3  Sedea  erfolgen,  abwechselnd  mit  Acid.  nitric.  diiut., 
dreimal  täglich  10  —  15  Tropfen  in  einem  Glase  Aq.  juniperi.  Sehr  wirk- 
sam i«t  hier  folgende  Mischung  Sal.  tart.  dep  3j ,  Aceti  squillit.  a.  «., 
Aq.  chamomill.  Jtv,  Bxtr.  enrd.  bened. ,  —  fumariae,  —  trifol.  {ihr in., 
—  millefolii  ana  3j  —  3 jj  •  Tinct.  mit  in  tun  ,  —  mortis  aperit.  ana  3j*  M.  S. 
Eaalöffelweise  zu  nehmen  (Seih).  Asa  foeüda,  Gumm.  amaion  ,  Fei  taur., 
Sapo  medicat.,  und  zuweilen  des  Abends  PiL  aperient.  Stabiii  oder  PH.  b>- 
dfagog.  Janini,  3 — 4  Stück  p.  d.,  desgleichen  uach  Umständen  Flor,  aulphu- 
ris,  Aloe  u.  dergl.  sind  hier  gleichfalls  oft  an  ihrer  Stelle.  3)  Bei  dem 
meist  schnell  nach  Erkältung  eintretenden  Hydrops  inflammatorius  ala  Folge 
der  Scarlatina,  beruhend  auf  einer' durch  Entzündungszustand  des  Haut- 
organs gestörten  Krise,  bemerken  wir,  indem  »ich  Hy drops  .anasarca  bildet, 
mehr  oder  weniger  fieberhafte  Zufalle,  schnelle  Zunahme  der  Geschwulst, 
meist  Obatructio  alvi  und  sparsamen  Urin.  Zuweilen  bildet  sich  allgemeine 
Wassersucht,  und  zwar  ao  schnell,  dass  die  Kranken  bei  mangelnder  Hülfe 
schon  binnen  14  Tagen  ersticken  können.  Hier  wirken  Crem  tartari,  Tarf. 
natronat.,  boraxat. ,  Pot.  Riverii  mit  Aq.  juniperi,  dabei  alle  2  —  S  Tage  eine 
Doss  Merc  dulc.  mit  Herb,  digital,  und  Herba  belladonnae,  z.  B.  r>  Herb, 
dhjital  purp.,  —  belladonnae  ana  gr.  j,  Afcrc.  dulc.  gr.  jj,  Liquw.  coctae  )j. 
M.  f.  pulv.  dispens.  dos.  iv.  8.  Alle  2-3  Morgen  ein  Pulver  (Af.),  herr- 
liche Dienste.  Äusserlich  dienen  zugleich  warme  Bäder  und  Öleinreibungen. 
Blutausleerungen  sind  hier  selten  nötbig;  doch  giebt  es  recht  robuste  Suu- 
jecte,  wo  wir  sie,  besonders  bei  rein  entzündlicher  Luftconstitution,  an- 
wenden müssen,  sowie  es  auch  Epidemien  der  Scarlatina  gegeben  hat,  wo 
der  nachfolgende  Hydrops  nur  durch  Aderlassen  gebeilt  werden  konnte  (vgl. 
Most't  Geschichte  des  Scharlachfiebers.  Tb.  1.  S.  68),  wo  selbst  Juniperus, 
noch  mehr  die  Squilia  wegen  ihrer  reizenden  Eigenschaften  nachtheilig  wirk 
ten.  Die  Mineralsäuren:  Add.  nitric.  dilut.,  oxymuriat.,  und  die  kühlenden 
Diapho/etica ,  die  Emetica  in  kleinen  Dosen,  deagleicben  der  Merc.  dulc 
p.  d.  gr.  j— jj,  dreimal  täglich,  aind  ueben  einer  wässerigen  Diät  hier  noch 
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zu  empfehlen.  4)  Bei  Hydrops  metastaticus ,  auch  Hydrops  antagoni- 
sticus  genannt,  entstanden  nach  plötzlich  unterdrückter  Transspiration, 
durch  Erkältung,  nach  plötzlich  unterdrückten  Durchfallen,  schnell  ver- 
schwundenen chronischen  Hautausschlägen,  Metastasen  von  Gicht,  Rheuma 
etc.,  müssen  wir  vor  allem  den  vorigen  Zustand  wieder  herstellen,  also  nach 
Umständen  Diaphoretica,  Laxantia,  Bpispastica,  Rubefacientia ,  Antarthri- 
tica  verordnen.  Häufig  findet  hier  ein  Hautkrampf  statt,  und  alsdann  pas- 
sen die  sanften  Diaphoretica:  Flor,  sambud,  chamomillae,  Herb,  melissae 
als  Thee  warm  getrunken,  desgleichen  Tart.  stibiat.,  Spirit.  Minderen,  bei 
reizbaren  Subjecten  Pulv.  Doweri,  späterhin  Sulph.  anrät,  mit  Kampher, 
neben  einem  warmen  diaphoretischen  Verhalten.  Auch  aromatische,  trockne 
Kräutersäckchen ,  Einstecken  der  Glieder  in  einen  Sack  mit  Hopfen,  mit 
frischen,  jungen  Erlenblättern,  Räuchern  und  Reiben  der  Haut,  Flanell- 
einwickelungen  mit  Kampher  sind  hier  zu  empfehlen;  dagegen  erheischen 
die  lauen  Bäder  Vorsicht  {Hanse).  5)  Beim  Hydrops  spasticus  junger,  zar- 
ter, reizbarer,  hysterischer  Personen  wenden  wir  mit  Nutzen  Tinct.  Vale- 
ria na  e,  castorei,  asae  foetidae,  Pulv.  Doweri  und  Digitalis  purpurea  an; 
daneben  die  oben  bei  Hydrops  metastaticus  genannten  äusserlichen  aromati- 
schen Speeles,  nebst  Frictionen  etc.  6)  Was  die  Diät  bei  Hydrops  im 
Allgemeinen  betrifft,  so  richtet  sich  diese  nach  der  Natur  des  Übels,  muss 
also  bei  Hydrops  inflamraatorius  kühl  und  wässerig  seyn,  bei  Hydrops  tor- 
pidus  reizend,  gewürzhaft  Häufig  leiden  die  Krauken  an  Durst,  der  oft 
sehr  quälend  ist.  Man  untersage  das  Trinken  ja  nicht,  gebe  bei  Hydrops 
acutus  viel  wässerige  Getränke,  Obstbrühen,  Limonade,  lasse  bei  Hydrops 
spasticus  Thee  von  Mentha,  Melisse,  Valeriana,  bei  Hydrops  torpidus  von 
Juniperus,  Ononis  spinosa,  Rad.  petroselfrü,  Herb,  anagallidis,  Rad.  ar- 
nicae  etc.  trinken;  desgleichen  mitunter  eine  Tasse  schwarzen  Kaffee,  und 
gleich  hinterher  ein  kleines  Glas  Genieyrc  oder  gewöhnlichen  Wachol- 
derbranntwein. .  7)  Einzelne  sehr  wirksame  Mittel  gegen  die  besonderen  Ar-, 
ten  der  Wassersucht  werden  unten  näher  erörtert  werden;  hier  nur  noch 
einige  vorzügliche  Formeln  im  Allgemeinen :  No.  1.  &  Rxtr.  pimpin.  alb.9 
Pulv.  rad.  squillae,  Sulph.  antim.  aurati,  Gumm.  fruttae  ana  }jj.  M.  t 
ntk  gr.  jj.  Alle  2— $  Stunden  eine  Pille  zu  nehmen  (Heim  sen.).  No.  3. 
Iv  Rad.  s quill nc  pulv.  gr.  vj,  Pulv.  rad.  ari  compos.  gr.  x,  —  —  shs- 
giber.  gr.  v,  Sur.  cort.  nur  mit.  q.  g.  ut  fittt  bolus.  8.  Jeden  Morgen  ei- 
nen solchen  Bissen  zu  nehmen  (Mead.).  No.  5.  Tcrebinth.  5jj>,  Sap. 
medicati  Cort.  peruv.  reg.  pulv.,  Rad.  gerpentar.  ana  3jjj,  Syr.  simpL 
q.  g.  ut  fiat  Elect.  8.  Dreimal  täglich  1  Theelöffel  voll.  (Bereinig).  No.  4. 
Jfy  Rad.  s quill,  rtc.  gr.  j— jft,  —  helladotm.  gr.  f* — j,  Calomel.  fit.  ppi. 
gr.  j — jj — jjj,  Cort.  cinnam.  gr.  rv.  M.  f.  pulv.  diso.  dos.  zjj.  S.  Morgens 
und  Abends  1   Pulver.  (Schmidtmann).     No.  5.        Berit,  digital»  purp. 


No.  6.  Rad.  petrogelin.,  —  liquirit.  ana  3jj»  —  »quill ae  rec.  )j  —  3ft> 
Rad.  ononid.  spinös. ,  Herb.  anagalUd. ,  Bacc.  juniperi  ana  5jj •  M.  c  C  8. 
Zum  Thceaufguss.  (Schmidtmann).  No.  7.  Spirit.  terehinth.  3jjj,  r«- 
ML  ovor.  *.  q.  gubact. ,  Tinct.  diißt.  purpur.,  —  juniperi ,  slccti  squillit. 
ana  3jjj,  Aq.  netroselini  Jjj.  M.  8.  Alle  3 — 4  Stunden  davon  in  die  Nie- 
rengegeud  und  den  Unterleib  einzureiben,  (Schmidtmann).  No.  8.  R-  Sn- 
pon.  venet. ,  Aethiop.  mineral.  ana  3jj ,  Gummi  guttat  3jft ,  Pulv.  rad.  equill. 
gr.  vjjj ,  Bah.  peruv.  s.  a.  M.  f.  pit.  gr.  jjj ,  consp.  Pulv.  cort.  aurant.  8. 
Dreimal  täglich  4—10  8tück  zu  nehmen.  No.  9.  Extr.  claterU  gr.  j, 
Spirit.  nitri  dulc.  j ,  Syr.  rhamni,  Oxym.  colchic.  ana  3$.  M.  8. 
Dreimal  täglich  1—2  Theelöffel  voll  mit  Wasser.  (Stieglitz).  No.  10. 
IV  Gummi  guttat  gr.  vj,  Sap.  venet.  gr.- jjj.  M.  f.  pil.  No.  iv.  consp. 
Pulv.  cinnam.  Disp.  dos.  z.  8.  Morgens  und  Abends  8  —  4  Pillen. 
(Stieglitz).  No.  11.  \\  Oxym.  squillit.,  Aq.  fior.  «amltuci  ana  5i ▼»  W- 
,/aor.  frrr.  fol.  tartari  gg.  M.  S.   Dreimal  täglich  1  Esslöflel  voll.   No.  12. 
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IV  Rad.  caincue  %j  ,  Ja.  commun.  fijj.  Coq.  ad  dimid.  et  coIa.  8.  S — 4m al 
täglich  2  Eislöifel  voll.    (Murlurc,  Engler,  Wollastou,  Spitt«).    No.  13. 


K,  Crem,  tartari  3jj  —  Sfr ,  Pulv.    rnd.  jalap.  3j  ♦   Roob  smn&ud,  ttrym. 

f.  aoa  3 vi-  M.  f.  clect,  8.  Alle  2  Stunden  5  — 4  Theelöffel  voll,  bis 
zum  Pargiren.  (ff'eiribtrd).  No.  14.  IV  Gumm.  ammoniaci  3jü»  Eorlr.  jn-n- 
tiolae  5|i>  Sapon.  stünat,  3j — jj.  M.  t  pil.  pood.  gr.  jj.  8.  Dreimal  täg- 
lich 5-10  Pillen.  (Äcrma-).  No.  15.  IV  Jrfrtm  <lnp/tcnri  5vj,  Rad.  ia- 
lap.  5jj,  Rad-  squillae  gr.  vj.  M.  f.  pulv.  8.  Dreimal  täglich  1  Theelöffel 
voll.  (Conradi).  JVo.  16.  Kr  Crem,  tnrtari  Jft,  Limatur.  ferri  5jj,  Rad. 
sqnilL  3j,  O/.  *fis*a/r.  gt.  vjjj.  M.  f.  p.  8.  8— 4mal  täglich  1  kleinen  Thee- 
löffel voll  {Kausen).  No.  17.  Crem,  tartari  J$ — j,  Magnet,  carbon. 
5j,  Sacchari  aibi  3jjj,  Und.  »quill.  )ft ,  Ol.  juniperi  gtt,  iv,  Carl,  chmnm. 
3f>.  M.  f.  pulv.  8.  Alle  2 Stunden  1  Theelöffel  voll.  {Most  aeu.).  Die  For- 
meln No.  1,  2,  8,  9,  10,  11,  12,  14,  15  u.  16  passen  besonder«  bei  Hy- 
drops torpidus,  No.  S  bei  Wassersucht  aus  reiner  Schwäche  am  Ende  be- 
deutender Krankheiten  (doch  wird  die  China  nicht  immer  vertragen);  No.  4, 
5,  6,  7  u.  17  sind  mehr  bei  anfangendem  Hydrops  und  No.  11  besonders 
bei  Anasarca  anzuwenden.  Die  Caincawurzel  ist  als  ein  wahre«  Specüicum 
gegen  Wassersucht  empfohlen  worden.  Sie  wirkt  drastisch,  erregt  Coo- 
gestiunen,  Blutwallungen,  Diarrhöe,  verstärkt  mitunter  die  Haut-,  weniger 
die  Nierenthätigkeit ;  ihre  Wirkungen  zeigen  sich  erst  nach,  mehrtägigem 
Gebrauche.  Leider  ist  die  Wurzel  tbeuer,  die  Unze  kostet  1  Thaier.  In 
einem  Falle  sah  ich  nach  14tägigem  Gebrauche  keine  Wirkung;  ich  ver- 
ordnete Crem,  tartari  mit  Ol.  juniperi,  und  alle  drei  Tage  eine  Purganz 
ans  Jalape,  Merc  dulc. ,  Suuilla,  Gutti  und  Elaeos.  Juniperi,  und  der  Hy- 
drops abdominalis  verschwand  nach  10  Wochen.  (Af.) 

B)  Die  besonderen  .Arten  der  Wassersucht.  Das  grosse 
r  der  Hydropsien  wird  hier  in  der  Kürze  alphabetisch  folgen  und  dabei 
Allgemeine  verwiesen  werden. 
Hydrops  abdominalis,  Hydrops  a  seit  es ,  Hudroperitonaeum ,  Hydrops 
abdeminis,  die  Bauchwassersucht.  Ist  im  weitern  Sinne  jede  Ansamm- 
lang wässeriger  Feuchtigkeiten  in  Cavo  abdominis*  also  auch  Hydrops  *nc- 
cattu,  im  eugern  Sinne  versteht  man  darunter  nur  die  freie  Bauchwasser- 
sucht {Hydrops  ubdom.  dßffusus),  wo  das  Wasser  frei  zwischen  dem  Bauch- 
felle und  den  Eingeweiden  des  Unterleibes  fljkctuirt.  Symptome.  Fast 
immer  ists  ein  Morbus  secundarius,  und  will  man  mit  Haase  (Chronische 
Krankheiten.  Bd.  HI.  Abtu.  1.  S.  482)  die  ihm  vorhergehenden  Übel  als 
Stadium  prodromorum  bezeichnen ,  so  gehören  hieher  Dyspepsien  aller  Art, 
Flatulenz,  Status  pituitosus,  unregelmässige,  meist  trage  Excreüo  elvi, 
Icterus,  Cache* ia  atrabilaris,  Ataxien  oder  Suppreesion  der  Menses,,  der 
Hämorrhoiden,  materielle  Hypochondrie,  chronische  lntermittens,  besonders 
Quartana,  Asthma  etc.  Die  Krankheit  selbst  giebt  folgende  Zeichen: 
1)  Geschwulst  des  Unterleibes,  welche  sieh  allmälig  bildet,  anfaugs  hart, 
gespannt  ist,  später  aber,  sowie  sie  zunimmt,  schlaffer  wird,  sich  über  den 
ganzen  Unterleib  verbreitet,  diesen  sehr  ausdehnt  und,  wenn  die  Hautdek- 
keu  nicht  mehr  nachgeben  wollen,  im  höchsten  Grade  der  Krankheit  wie- 
der straff  wird.  Dabei  fühlt  sich  der  Unterleib  kalt  an,  und  die  vermin- 
derte Temperatur  desselben  wird  durch  warme  Bedeckung  nicht  vermehrt. 
Fizirt  man  die  flache  Hand  an  die  eine  Seite  des  Leibes  und  schlägt  mit 
der  andern  an  die  andere  Seite  desselben,  so  fühlt  und  hört  man  deutlich 
eine  Fluctuation,  ein  von  der  Wasseransammlung  herrührendes  Schwappern. 
Bei  Männern  schwillt  auch  das  Scrotum  bedeutend  an,  der  Penis  schrumpft 
zusammen,  zieht  sich  zurück;  bei  Frauenzimmern  schwellen  die  Labia  vul- 
vae an;  dabei  fast  immer  Geschwulst  der  untern  Extremitäten.  2)  Stö- 
rung der  Digestion,  Gefühl  von  Druck  und  Vollseyn,  von  Beängstigung, 
Dyspnoe,  trockner  Husten,  Asthma,  besonders  kurz  nach  der  Mahlzeit, 
nach  Bewegungen  des  Körpers  nnd  der  Seele,  Flatulenz,  Übelkeit,  Leibes- 
verstopfung. 3)  Als  Folge  der  gestörten  Digestion  und  Nutrition  entsteht 
allgemeine  Abmagerung  des  Körpers,  besonders  im  Gesicht,  an  den  obero 

Ms  st  EuokloPddie.  Ilc  Aufl.  II.  3 


34  HYDROPS 

Gliedern  und  am  Rfickcn  bemerkbar;  dabei  Gefühl  von  Mattigkeit,  Unbe- 
holfeuheit,  MuskeUchwäcbe.  4)  Sparsamer ,  dicker,  trüber,  schleimiger^ 
rolhbrauner,  zuweilen  stiakender  Urin,  dessen  Abgang  mitunter  Schmerze* 
erregt;  trockne,  spröde ,  pergamentartige  Haut,  erschwerte,  trockne,  harte, 
sparsame  Sedes.    Alle  diese  Zufälle  nehmen  n  II  mal  ig  zu,  worauf  Wachen, 


Monate  hingehen;  der  Kranke  kann  nicht  mehr  liegen,  rouss  aufrecht  «kzen, 
die  Beängstigungen  nahmen  zu,  werden  periodisch  sehr  heftig,  der  kurze* 
trockne  Husten  wird  zuweilen  feucht,  es  tritt  Febris  heotica,  Diarrhoen  col- 
liquativa  ein,  und  der  Tod  erfolgt  durch  Erschöpfung,  oder  durch  Apo- 
plexie, Erstickung,  oder  durch  Gangrän  der  Uoterleibsorgane.  'Dia  Krank- 
heit %  erläuft  langsam,  doch  nicht  in  dem  Grade,  wie  Hydrops  abdom.  sac- 
catus;  nur  wenn  Peritonitis,  Mcsenteritis,  Scariattna  vorherging,  ist  ihr 
Verlauf  rascher.  Genesung  erfolgt  am  häufigsten  durch  wäseetigfe  Stühle 
und  starke  Urinabsonderung,  aeltener  durch  Spcichelfluss  oder  8ch  weiss. 
Ursachen.    Sind  die  allgemeinen  dea  Hydrops  (*.  oben).    Am  häufigste« 

nues-  und  Greisenalter  und  dann 


kommt  das  Übel  im  Mannes-  und  Greisenalter  und  dann  meist  immer  *k 
Hydrops  torpidus  vor,  doch  können  auch  Kimler  in  Folge  der  Pbthisis  mea- 
enterica,  der  Scropneln  und  Atrophie  als  Finale  die  Bauchwassersucht  be- 
kommen.   Dia  vorzüglichsten  Ursachen  sind  unvollkommene  Krisen  nach  Ent- 
zündungen der  Leber,  des  Gekröses,  des  Bauchfelles,  verschiedene  Meta- 
stasen der  Gicht,  dea  Impetigo  etc.    Höchst  selten  ist  der  Krankheitscha- 
rakter spastisch,  fast  immer  ists  Hydrops  torpidus,  fast  immer  sind  bedeu- 
tende Desorganisationen  in  Leber,  Müs  und  Nieren  zugegen.  Prognose. 
Ist  schlimmer  als  bei  Hydrops  cutaneus.    Der  Hydrops  abdom.  metastati- 
cus  ist  weniger  gefährlich  als  der  Hydropa  abdom.  torpidus ,  und  dieser  ist 
bei  bedeutenden  organischen  Fehlern  des  Unterleibes  fast  immer  unheilbar. 
Cur.    Ist  die  allgemeine  der  Wassersucht  (s.  oben),  und  da  in  der  Regel 
Hydrops  torpidus  da  ist,  so  passen  die  oben  No.  1,  2,  8,  9,  10,  11,  Ii 
angegebenen  Formeln;   desgleichen   folgende  Tropfen:    H-  Tinct.  tii<;itnfis 
*impi.  3jjj»  — «gntll.  kalin.  3j.    M.  8.    Zweistündlich  SO  Tropfen.  {Horn); 
doch  gebe  man  abwechselnd  auch  Crem,  tartari,  und  greife  nicht  zu  sehr 
mit  Antimonialien  und  Mercurfalieu  an.    Einige  Ärzte  loben  hier  besonders 
die  Paracentese,  Andere  nicht.     Hnase  nennt  sie  *ogar  in  gewissem  Be- 
trachte ein  Radiealmittel.    Ich  habe  dieselbe  höchst  selten  gemacht  und  war 
dennoch  sehr  glürkMch  in  der  Cur  der  Bauchwassersucht.    In  erneui  Falle, 
wo  sich  der  Nabel  in  Form  einer  Wasaerblase  erhoben  hatte,  öffnete  ich 
diesen  mittels  der  Lanzette  und  entfernte  bei  einem  30jährigen  Madehen 
binnen  l*/a  Jahren  und  zu  5  verschiedenen  Malen  jedesmal  einen  grossen 
Wassereimer  voll  Wasser. '  Dia  Paracentese  ist  zu  Anfange  der  Bauchwas- 
sersucht, wenn  keine  Erstickung  drohet,  unnöthig,  ja  nicht  einmal  «o  wirk- 
sam als  die  durch  Crem,  tartari  hervorgerufenen  wässerigen  Sedes  ;  denn 
dies«  entfernen  nicht  allein  viel  Wasser,  sondern  sie  sind  auch  die  VtAge 
einer  antagonistisch  verstärkten  Secretion,  wodurch  die  Wasserbfldiing  '  be- 
deutend beschränkt  wird.    Zu  Ende  des  Hydrops  aacites  heilt  sie  nie  radi- 
cal,  befördert  nur  den  Tod,  besonders  wenn  sehen  grosse  Erschöpfung, 
Febris  hectica  da  ist.    Auch  bei  jedem  Hydrops  mit  organischen  Ahdominai- 
fehlarn  ist  sie  zu  verwerfen.    Als  Palliativ  mag  sie  in  einzelnen  FaHen  nütz- 
lich seyo;  aber  die  Erleichterung  währt  nicht  lange,  und  die  Ranicaleur 
wird  dadurch  schwieriger  gemacht.    Ist  der  Nabel  vom  Wasser  hervorge- 
trieben und  durchsichtig,  so  ists  Pflicht  jedesmal  diesen  mittel»  einer  Lan- 
zette zu  öffnen,  wo  das  Wasser  dann  im  Strahle  abfliesst;  man  erspart  an 
dem  Kranken  das  bei  Durchbohrung  der  Hautdecken  und  der  Muskeln  nicht 
unbedeutende  Schmerzgefühl;    Ist  der  Nabel  aber  normal,  ist  kein  Hydrops 
umbilici  zugegen,  so  macht  man  den  Baucbstfeb  am  zweckroässigstea  in  der 
link ca  Seite  des  Leibe*.    Man  zieht  nämlich  eine  Linie  von  dem  Nabel  zur 
Spina  anterior  superior  cristae  ossis  ilei,  sucht  nun  den  Mittelpunkt  tieaer 
Linie  auf  und  sticht  den  Troikar  2  Querfinger  breit  über  diesem  Punkte  ein, 
wobei  der  Kranke  auf  einem  Stuhle  sitzen  und  ein  Gehülfe  mit  beiden  Hän- 
den den  Unterlaib  gelind  andrucken  muss.    Am  besten  ists,  das  Wasser 
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langsam,  binnen  2 — 3  Stunden,  zu  entleeren  und  in  einzelnen  Zwischen- 
räumen die  Röhre  dea  Troikara  einige  Zeit  zuzuhalten.  Dadurch  werden 
Ohnmächten  verhütet ;  zugleich  wird  eine  gutschliessende  flanellene  Leib- 
binde angelegt,  sowie  der  Leib  dünner  wird,  alhnälig  fester  gezogen,  und 
so,  indem  sie  liegen  bleibt,  dem  schlaffen  Bauche  Haltung  und  Kraft  gege- 
ben. Die  Application  dea  Treikars  durch  den  Nabel  oder  durch  die  Vagina 
ist  hier  verwerflich.  Was  die  Diät  des  Kranken  betrifft,  so  richtet  sie  sich 
nach  dem  mehr  erethistiseben  oder  torpiden  Charakter  des  Hydrops  und  geht 
mit  den  Arzneien  gleichen  Schritt.  Neuerlich  hat  J.  A.  Chrestien  zu  Mont- 
pellier die  Milch  sowohl  als  Heil-,  als  auch  als  Nahrungsmittel  im  Ascites 
sehr  empfohlen,  sowohl  rein  und  frisch,  als  auch  mit  Reis*  und  Grütze  etc. 
gekocht  (s.  Archives  g£neYales  de  m£decine.  Tom.  XXVIII.  Dec.  1631. 
p»  484).    Br  führt  mehrere  Fälle  von  dadurch  bezweckter  Heilung  an. 

Hydrops  nbdominis  saccattis ,  Hydrops  snecalus y  die  Sackbauch- 
wasser sucht.  Ist  Ansammlung  von  serösem  oder  serös-lymphatischem  Ex- 
sudat, entweder  in  eigenen,  krankhaft  erzeugten,  dem  Peritonaeo  oder  an- 
deren Unterleibseingeweiden  adhärirenden  Bälgrn  oder  Säcken  (Hydrops  ab- 
dominis  saccatus ,  cysticus) ,  oder  sich  befindend  zwischen  den  Lamellen  und 
in  den  Zellen  des  Bauchfelles  (Hydr.  peritonaealis)>  des  Netzes  (Hydr.  omen- 
talis) ,  oder  des  Gekröses  (Hydr.  mesentericus).  Da  die  dan  Testikel  und 
Samenstrang  bekleidenden  Hinte  nach  Langenbek*  richtiger  Ansicht  Fort- 
tetzungen des  Bauchfelles  sind ,  so  könnte  man  auch  die  Hydrocele  zum 
Theil  bieber  rechnen.  Symptome  der  Sack  Wassersucht.  Vorboten  aind: 
allerlei  topische  Beschwerden  im  Unterleibe,  beruhend  auf  einem  subinflam- 
matoriseben  Zustande  eines  Theils  des  Bauchfelles,  Netzes,  Gekröses  etc., 
als  der  nächsten  Ursache  des  Exsudats;  besonders  Leibschmerzen ,  ähnlich 
den  kolikartigen,  rheumatischen  Schmerzen,  welche  selten  anhaltend,  meist 
remittirend,  selbst  intermittirend  sind;  dabei  zugleich  rother,  trüber,  gelb- 
licher Urin,  Leibesverstopfung,  spastnodisehe  Beschwerden«  Zuweilen  Ge- 
fühl von  Schwere,  Spannung  und  Druck  im  Unterleibe,  später  Schwere  und 
Trägheit  in  de«  Beinen.  AUe  diese  Vorboten  sind  ungewisse  Zeichen,  sia 
wechseln  oft;  die  Esalust  ist  dabei  meist  gut,  die  Constitution  desgleichen, 
die  Verdauung  wird  nur  periodisch  durch  Flatulenz  und  Obstructio  alvi  ge- 
stört, die  Menses  fliessen  beim  weiblichen  Geschlechte,  das  am  häufigsten 
an  diesem  Übel  leidet,  regelmässig,  das  Ansehn  Ist  nicht  kachektiscb;  so 
gehen  Monate,  selbst  Jahre  hin,  ehe  die  Krankheit  völlig  ausgebildet  und 
im  hohen  Grade  erscheint.  Die  Diagnose  ist,  weil  der  Sitz  des  Übels  ver- 
schieden, weit  schwieriger  als  bei  der  freien  Bauchwassersucht;  am  leich- 
testen ist  sie  noch  bei  Hydrops  peritonaei,  schwieriger  bei  Hydrops  omen- 
talis,  mesentericus.  Auch  bei  ausgebildetem  Übel  bemerkt  man  keine  bedeu- 
tende Störung  in  den  Verrichtungen  der  Abdominalorgane,  keine  gestörte 
Excreüo  alvi  oder  Urinabsonderung,  keine  Dyspepsie,  kein  kachektischea 
Ansehn ,  keine  Abmagerung.  Erst  nach  langer  Zeit  und  in  Folge  dea 
Drucks  auf  die  Eingeweide  dea  UnterUibes,  bei  Weibern,  wenn  durch  den 
Druck  auf  den  Uterus  Prolapses  desselben  entsteht,  oder  wenn  der  Wasser- 
sack berstet  und  Hydrops  abdom.  diffusus  erfolgt,  entstehen  als  secun- 
däre  Zufälle:  Oedema  pedum,  genitalium,  Dyspepsie,  und  zuletzt  Fe- 
bris  hectica  und  Cachexia  hydropica.  Die  Sackgeschwulst  selbst  ist  un- 
achmerzhaft,  oft  hart,  gespannt,  circuroscript,  besonders  bei  Hydrops  peri- 
tonaei, kt  deutlich  am  Unterleibe  fühlbar,  kommt  am  häufigsten  in  der  Ge- 
gend des  Nabels  vor,  bleibt  lange  Zeit  unverändert,  vergrössert  sich  nur 
sehr  langsam,  und  wird  im  Anfange  oft  selbst  von  dem  Kranken  wenig  be- 
merkt. Der  Unterleib  wird  durch  die  Geschwulst  nicht  gleichmässig  aua- 
gedehnt, der  Nabel  verstreicht  nicht,  verändert  sich  erst  bei  bedeutender 
Grösse  des  Übels,  wo  er  zuweilen  hervorgetrieben  wird  und  das  Übel  dann 
einem  Nabelbruche  ähnelt  Die  Sackbauchwassersucht  kann  10,  ja  SO  und 
mehrere  Jahre  dauern,  ohne  die  Gesundheit  bedeutend  zu  stören.  Höchst 
selten  wird  das  Übel  geheilt,  gewöhnlich  erfolgt  Übergang  in  andere  Krank- 
heiten, in  Hydrops  abdom.  diffusus  durch  Ruptur  des  Sacks,  wozu  sich 
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dann  alle  diejenigen  lecundüreu  Symptome  gesellen,  welche  die  freie  Bauch - 
wasteraucht  begleiten  und  den  Tod  befördern.  Die'  Seclion  zeigt  häufig 
zieml  ch  gesunde  Abdominalorgaue,  nur  am  Netze,  am  Gekröse ,  besonders 
aber  am  Bauchfelle  und  an  dessen  Fortsetzungen  finden  wir  Anomalien: 
'  Verdickung ,  Verwachsung  der  Häute  und  fast  immer  Hydatiden,  oft  sehr 
zahlreich  und  von  ungeheurer  Grösse,  ja  oft  beruhet  das  ganze  Übel  auf 
Bildung  der  letztem.  Ursachen.  Frauenzimmer  in  der  Periode  der  De- 
crepität,  besonders  solche,  welche  durch  Kummer,  Sorgen  geschwächt  sind, 
habeu  die  meiste  Anlage  zur  Sack  bauch  Wassersucht;  zuweilen  gingen  me- 
chanische Verletzungen  des  Unterleibes:  Stoss,  Fall  etc.  vorher,  in  andern  Fäl- 
len Entzündung  des  Bauchfelles,  Netzes  etc.  aus  inneren  Ursachen.  Cur. 
Innere  Mittel  vermögen  hier  wenig  oder  nichts,  da  das  Übel  sich  weder 
durch  Urin-,  noch  durch  Stuhlausleerungen  kritisch  entscheidet.  Manche 
.Ärzte  gaben  Mercurialien,  l)iureüca,  Drastica,  störten  dadurch  aber  nur  das 
allgemeine  Wohlbefinden,  die  Verdauung  des  Kranken,  und  brachten  mehr 
bchaden  als  Nutzen.  Andere  sandten  äussere  Mittel  an.  Unter  diesen  ste- 
hen folgende  besonders  iu  Ruf:  1)  Mercurialeinreibuugcn  in  den  Unterleib. 
Sie  paiscn  uur  zu  Anfange  des  Übels  und  bei  noch  kräftiger  Constitution 
des  Kranken.  Sic  müssen  anhaltend  und  kräftig  angewandt  uud  mit  reizen- 
den Mitteln  verbunden  werden,  z.  B.  Unguctd.  vier  cur.  einer,  3fi  —  j, 
Ol.  U-i-ebinthiiute ,  Linim,  volal.  canyh.,  SpiriU  sal.  auiwun.  caust.  ana  5jj* 
M.  S.  Täglich  eine  solche  Portion  in  den  Unterleib  einzureiben  (5/)«  Selbst 
wenn  aligemeine  Salivatiou  hiernach  entsteht,  schadet  es  uichts;  denn  letz- 
tet e  trägt  oft  selbst  zum  günstigen  Ausgange  bei.  Iu  einem  Falle  wurden 
neben  obigen  K.ureibuugeu,  worauf  im  Verlaufe  von  6  Wochen  nicht  die  g*e- 
lingHcSpur  von  Mercurialismus  entstand,  innerlich  kleine  Dosen  Tart.  eiuet. 
als  Ekelcur  gereicht,  und  die  Geschwulst  verminderte  sich,  bedeutend  (AI.). 
2)  Die  I'araccntese.  Ist  bei  veraltetem  Übel  auch  sehr  unsicher;  man 
zapft  wol  das  Wasser  ab,  aber  es  sammelt  sich  schneller  an  und  das  Allge- 
meinbefinden des  Krankeu  geht  schneller  zu  Gruude.  Ausserdem  sind  oft  meh- 
rere Bälge  zu  gleicher  Zeit  da,  die  man  nicht  immer  alle  öffnen  kann.  Es 
hilft  diese  Operation  zu  gar  nichts,  wenn  man  nicht  zugleich  die  Absicht 
bat,  durch  reizende  Kin>pritzuugen  EuUüuduug  und  Yerwacbsuog  des  Sacks 
zu  bewirken,  weiches  Verfahren,  abgesehen  von  manchen  Contraindicatio- 
nen,  auch  nicht  immer  fruchtete.  S)  Nach  Codelle ,  fyeraHza,  M artinet. 
De  Moulou  u.  A.  ist  die  allmälig  stärkere  Coinuxessiou  des  Unterleibes  bei 
jedem  Hydrops  abdominis  saccatus,  sowie  bei  Ascites,  als  ein  sehr  wirk- 
sames Mitlei  zu  versuchen.  Man  bedient  sich  dazu  zweckmässiger  Leib- 
binden, des  Monroe'schen  Gürtels.  Dabei  gab  Godelle  iunerlich  die  sehr 
von  ihm  gelobte,  keine  Übelkeit  erregende  innere  Hollunderrinde,  in  Wein 
iufundirt*  zu  1  Pinta  weisseu  Wein  auf  4 — 6  Unzen  Cort.  intern,  saiu- 
buci  rec.  (s.  Beltrcnd's  Journalistik  des  Auslandes,  1831.  No.  2.  August. 
&.  134).  4)  Dzondi  (Beiträge  zur  Vervollkommnung  der  Heilkunde.  1816. 
Tb.  1)  rätlr  au,,  die  $ackgeschv>uUtv  ebenso  wie  eine  Balggeschwulst,  durch 
den  Schnitt  oder  durchs  Causticiuu  zu  öffnen,  und  dann  deu  Balg  in  Kite- 
ruug  zu  setzen |  wo  man  ihn  leicht  herausziehen  könne.  Aber  der  Keceu- 
sent  in  der  Leipz.  Lit.  ZeiL  1819.  No.  273.  8.  2180  bemerkt  ganz  richtig, 
iiuss  dieses  N  erfahren  bei  Hydrops  saccatus  peritonaealis  und  ovarii  nicht  so 
Unbedingt  zu  empfehlen  sey.  Besonders  ist  dies  bei  letztem  der  Fall,  wo 
wir  es  iu  der  Hegel  mit  einem  degenerirtem  liier  stocke  zu  thun  haben.  Es 
i>iebt  viele  Fälle,  wo  die  Sackwassersucbt,  wollen  wir  das  Leben  des 
Kranken  nicht  verkürzen,  ein  Noll  me  tangere  ist.  > 

Hydrops  ad  tualulam.  So  hat  mau  wol  die  Harnruhr  genannt;  a. 
Diabetes«  , 

Hydrops  aua*arca%  Utjdr.  ctäancus,  Hydrodeniut ,  Hyprop»  tetue  cellu- 
losae, die  Hautw  ass  er  sucht,  die  Wassersucht  des  Zellgewe- 
bes. Ist  Ansammlung  der  serösen  oder  serös- lymphatischen  Feuchtigkeiten 
im  Zellgewebe  der  Hautbedeckungen.  8ymptouie  sind:  eine  bald  mehr 
weiche,  bald  mehr  harte  Geschwulst  der  Haut  (Oedenia  oder  Lcucophle^ma- 
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tta) ,  welch«  dem  Drücke  des  Pingera  weicht  und  eine  Grabe  'zurücklagst, 
die  je  Dach  der  tängem  oder  kürzern  Dauer  dei  Übel«  bald  schneller,  bald 
langsamer  verschwindet.  In  sehr  acuten  Fallen  ist  die  Geschwulst  od  ho 
gespannt,  das«  sich  gnr  keine  Gruben  hineindrücken  lassen;  doch  ist  dies 
«eilen  der  Fall ,  meist  immer  bildet  sich'  die  Hautwassersucht  allmälig  (Hy- 
drops anasarca  chronicus),  beginnt  an  einzelnen  Stellen  der  Haut,  an  den 
Schenkeln  etc  ,  und  verbreitet  sich  von  hier  aus  über  den  ganzen  Körper. 
Bei  weicher  Geschwulst  ist  das  Exsudat  mehr  ein  Hydrops  serosus,  im  um* 
gekehrten  Falle  mehr  ein  Hydrops  lymphaticus.  Stets  äussert  sich  die  chro- 
nische Form  als  schmerzlose,  kalte,  bleiche,  nicht  circumscripta  Geschwulst, 
die  fast  immer  an  den  Schenkeln  and  am  Scrotum,  wo  sie  in  der  Regel  be- 
gonnen, am  bedeutendsten  ist,  sich  hier  aber  des  Morgens  durch  die  horizon- 
tale Lage  und  Bettwärme  während  der  Nacht  etwas  vermindert  zeigt,  des 
Abends  dagegen  an  Stärke  wieder  zunimmt  Ausserdem  sind  die  anderen  Zeichen 
der  Wassersucht:  trockne,  bleiche,  dürre  Haut,  Unempfiadlichkeit  derselben, 
sparsamer  Urin,  der  bald  blas«,  oft  auch  röthllch  und  dick  ist,  Gefühl  Ton 
Unbehoirenheit  etc. ,  zugegen.  Bei  Zunahme  des  Übels  kommt  leicht  Brust- 
und  Bauchwassersucht  hinzu,  welche  an  den  ihnen  eigen thü milchen  Zeichen 
erkannt  wird  (s.  Hydrops  pectoris,  abdoininis);  alsdann  leidet  auch 
die  Nutrition  und  es  zeigen  sich  alle  Symptome  der  Cachexia  hydropica: 
rosenartige  Entzündungen  der  Haut,  blaue,  missfarbige  Hautflecken,  Kx- 
coriationen,  schnell  um  sich  fressende,  leicht  brandig  werdende  Geschwüre, 
besonders  an  den  Unterschenkeln,  Febris  beciica  mit  colliquatiren  Durchfal- 
len, und  Tod.  Eintheilnng,  Ursachen,  Prognose  und  Cur.  Sie 
sind  nach  den  einzelnen  Formen  der  Hautwassersucht  verschieden.  Wir 
unterscheiden  für  klinische  Zwecke  folgende  Arten:  is)  Hydrops  anasartn 
pmtiaKä,  anch  Oettern*  genannt.  Dahin  gehört  das  Oedema  peduin, 
oi&nuum,  der  Hydrops  scroti,  labiorum  vulvae,  der  äussere  Wasser- 
kopf, die  Leukophlegiuatie  nach  Gesichtsrose,  nach  Verwundungen  der 
Galea  capitis  aponeurotica ,  nach  Trippern,  wo  die  Vorhaut  Ödematös  an- 
schwillt, das  Oedem  als  Symptom  der  Hydrophobie,  der  vergifteten  Wun- 
den etc.  Cur.  Ist  nach  den  Ursachen  sehr  verschieden.  Oedeme  pedum, 
manuum  durch  Hemmung  des  Circulation,  durch  enge  Arm-  und  Strumpf- 
bänder; durch  abhängige  Lage,  durch  langes  Stehen  etc.,  verschwindet  schon 
durch  Entfernung  der  Ursachen  und  durch  äussere  reizende  Mittel:  Reiben, 
Rauchern,  spirituöse  Waschungen,  durch  Kräuterkissen,  worin  Spec.  resolv. 
extern,  mit  Kampher  befindlich  sind,  welche  warm  übergelegt  werden.  In 
hohen  Graden  des  Übels,  besonders  wenn  es  symptomatisch  auftritt,  sind 
kleine  Incisionen  ins  Zellgewebe  «ehr  nützlich,  indem  dadurch  das  Wasser 
allniätig  ausgeleert  wird.  Dabei  sorge  man  für  trocknen  Verband  und  Rein- 
lichkeit. Entstand  der  partielle  Hydrops  langsam,  so  begnüge  man  sich 
nicht  mit  ortlichen  Mitteln,  man  lege  z.  B.  nicht  blos  Binden  zum  Einwik- 
keln  der  Füsse  an,  sondern  man  berücksichtige  das  Allgemeinleiden  und  beu- 
ge durch  zweckmässige  Mittel:  Purgantia,  Dmretica,  Diaphoretica  dem  all- 
gemeinen Hydrops  vor.  Die  Phlegmatia  alba  dolens ,  sowie  das  Rusi'sche 
Pseodoerysipelas  hinterlassen  auweilen  eine  partielle  Leukophlegmatie,  eine 
harte,  gespannte,  unschmerzhatte  Geschwulst,  welche  den  innerlich  gereich- 
ten Antiraonialien  und  Mercurialien  und  dem  äusserlichen  Gebrauche  des 
Unguent.  mercuriale  in  Verbindung  mit  Kochsalzbädern  am  besten  weicht 
{Most),  Zum  partiellen  Hydrops  gehört  auch  der  b)  Hydrv\)8  nnnstvrea 
vngms,  das  Oedem*  fugtut,  vagum.  Es  erscheint  bald  an  dieser,  bald 
an  jener  Stelle  des  Hautorgaus,  ist  Symptom  rosenartiger  oder  rheu- 
matischer, sowie  anderer  zu  Metastasen  geneigter  Entzündungen, 
und  erfordert  innerlich  kühlende  Diaphoretica  und  Diuretica:  Aqua  Hör. 
sambuci,  Potio  Riverii,  Tartar.  emetic.  in  refr.  dosi,  Salmiak;  äusserlich 
keine  nassen  Mittel,  sondern  trockne  aromatische  Kräuter,  nach  der  Eupho- 
rie mit  Kampher  versetzt  In-  schlimmen  Fällen  passen :  Rr  Mercur  dutc. 
gr.  £,  Smtph.  owrati,  Rott,  ipecae,,  Opii  pwriss.  ana  gr.  %,  Sacchttri  }j, 
M.  f.  p.  disp.  dos.  xjj.   ö.    Dreimal  täglich  ein  Pulver  mit  Waaser 
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ausserdem  die  Behandlung  des  Grundübels,  e)  Hydrops  anasarca  uni- 
versalis. Ist  entweder  ein  Hydrops  acutus,  inflaminatoriua ,  oder  ein  Hy- 
drops chronicus.  Ersterer  ist  selten,  folgt  meist  immer  nur  nach  Scar- 
latina,  seltener  nach  den  Maseru,  nach  Kry sipelas,  und  erfordert  die 
oben  (s.  Hydrops,  Radicalcur  No.  8.)  angegebene  Behandlung.  Kr  ent- 
scheidet sich  gewöhnlich  binnen  10 — 14  Tagen  durch  Schwei«  und  Urin. 
Letzterer  (der  Hydrops  anas.  chronicus)  kann  viele  Wochen,  ja  Monate 
dauern,  wo  alsdann  leicht  Hydrops  pectoris,  abdominis  hinzukommt.  Kr  ist 
dann  in  den  meisten  Fällen  ein  Hydrops  torpidus  und  muss  als  solcher  be- 
handelt werden  (s.  Hydrops).  Auch  kann  die  Hautwassersucht  ein  Hy- 
drops spasticus  (bei  reizbaren  hysterischen  Subjecten  nach  plötzlicher  Er- 
kältung) oder  ein  Hydrops  antagonisticus,  metastaticus ,  welche  beide  zwi- 
schen dein  Hydrops  inflammatorius  und  torpidus  in  der  Mitte  stehen ,  seyn, 
wonach  die  Behandlung,  wie  oben  gelehrt  (a.  Hydrops),  eingerichtet  wer- 
den muss.  Das*  die  Diät  dabei  mit  den  indidrten  Arzneien  gleichen  Schritt 
gehen,  daher  bei  inflammatorischem  Charakter  kühlend,  bei  Torpor  reizend 
etc.  seyn  müsse,  versteht  sich  von  selbst.  Bei  einer  jeden  Hautwassersucht 
der  Kinder,  der  Frauenzimmer,  der  sensibeln  Männer,  bei  jedem  Anasarca, 
der  noch  nicht  über  4  —  6  Wochen  alt  ist,  supponire  man  nicht  zu  frön  den 
torpiden  Charakter,  verordne  ja  nicht  anhaltend  die  reizenden  Diuretica,  ala 
Senega,  8quilla,  Colchicum,  sondern  gebe  abwechselnd  einige  Tage  den  hier 
so  herrlich  wirkenden  Crem,  tartari,  allenfalls  mit  Aq.  juniperi,  bei  spasti- 
schen Naturen  mit  Aq.  valerianae,  melissae,  meothae  etc.,  und  achte  auf 
die  Euphorie,  Sowohl  gegen  die  Bauch-,  ala  Hautwassersucht  rith  Dr. 
Schlesinger  (Catper's  Wochenschrift.  1835.  Januar.)  folgendes  Mittel  ala  »ehr 
wirksam  an:  fy  Rod,  vincetoarici,  —  ononid.  spinös,  ana  §j,  Fol.  sennae  3jjj» 
Nitri  dqwrttt.  3jj.  M:  C.  C.  Der  dritte  Theil  dieser  Mischung  wird  Abends 
mit  einigen  Tassen  kochenden  Wassers  gebrühet,  des  Nachts  auf  der  war- 
men Stelle  digerirt  und  den  Tag  über  verbraucht 

Hydrops  antagonisticus,  die  antagonistisch  'entstandene  Wassersucht, 
a.  Hydrops. 

Hydrojts  artictdorwn ,  Hydrarthrus ,  Hydnrthros ,  die  Gelenkwasser- 
sucht, Gliederwassersucht.  Ist  eine  Geschwulst,  die  an  irgend  einem 
Gelenke,  am  häufigsten  am  Kniegelenk,  durch  krankhafte  Anhäufung  des 
Glied wassers  entsteht.  Symptome.  Die  Geschwulst  ist  fluctuirend,  ela- 
stisch, der  Fingerdruck  hinterlässt  keine  Gruben,  der  Kranke  fühlt  keinen 
Schmerz,  nur  die  Bewegung  des  Gelenks  macht  einige  geringe  Schmerzen. 
Das  Übel  entsteht  langsam ,  nimmt  nur  langssm  zu ,  sodass  erst  nach  Mona- 
ten der  Umfang  der  Geschwulst  bedeutend  gross  wird.  Die  Diagnose  ist 
sehr  wichtig.  1)  Von  einem  tinctuireaden  Ahse  esse  auf  dem  Gelenke  unter- 
scheidet sich  die  Gelenkwassersucht  durch  ihre  unveränderliche  Gestalt,  ab- 
hängig von  der  Gestalt  des  Gelenks  und  den  überliegenden  TheUcn;  beim 
Abscess  hat  sich  das  Contentum  desselben  um  alle  überliegende  Theile  ergos- 
sen; anch  gehen  hier  Entzüudungszufalle  vorher  und  der  Verlauf  ist  rascher. 
2)  Geschwülste  der  Schleimbeutel  liegen  meist  nur  an  den  Seiten  des  Ge- 
lenke (s.  Hydrops  bursae  mucosae,  Hygroma).  3)  Vom  Glied- 
schwamm  unterscheidet  sich  das  Übel  durch  folgende  Zeichens  a)  der  Tu- 
mor albus  tritt  mit  heftigen  Schmerzen  auf,  Hydarthros  ohne  Schmerzen; 
0)  die  allgemeine  Fluctuation  und  die  bedeutende  Elasticität  fehlt  bei  Tu- 
mor albus.  4)  Am  leichtesten  konnte  man  die  Glieder  Wassersucht  mit  Blut- 
ergicssung  in  die  Gelenkhöhle  verwechseln.  Aber  hier  ist  das  Contentum 
Blut,  es  ging  eine  heftige  mechanische  Gewalt,  eine  Contusion  vorher,  und 
die  Geschwulst  bildete  sich  rasch.  Ursachen.  Am  häufigsten  entsteht 
das  Übel  durch  plötzliche  Erkältung  und  durch  rheumatische  Metastasen, 
seltener  durch  Quetschung.  Cur.  Da  die  Prognose  gut  ist,  da  durch  zweck- 
mässige Mittel  viel  bewirkt  werden  kann,  so  gelingt  die  Heilung  selbst 
da  noch,  wo  das  Übel  schon  Monate  lang  dauerte.  Doch  kommt  es  in 
einzelnen  Fällen  leicht  wieder,  und  bei  schlechten  Säften,  bei  kachektischen 
Personen  macht  der  leicht  hinzukommende  Knochenfrass  oft  einen  Übeln  Aus- 


Digitized  by  Googl 


HYDROPS 


3U 


gang.  Innere  Mittel  helfen,  wenn  das  Übel  aus  örtlichen  Ursachen  ent- 
standen, wenig;  wir  geben  allenfalls  Antirheuroatica,  Diaphoretica.  Oft  be- 
darf es  gar  keiner  innern  Mittel,  denn  die  Externa  reichen  in  deu  meisten 
Fällen  vollkommen  aus.  Ist  das  Obel  noch  frisch  and  unbedeutend,  so  ma- 
chen wir  öftere  Fricüonen  mit  warmen  Flanelllüchern,  Einreibungen  mit 
Liuisa.  volat.  terebinth,  und  Tinct.  cantharid.;  dabei  Warmhalten  des  Ge- 
lenks durch  Auflegen  des  Empl.  ammouiac. ,  de  galb.  crocat. ,  diaehyl.  gnm- 
moTQm.  Doch  passen  alle  diese  Mittel  nur  bei  unschmcrzhaftein  Übel; 
sollten  Schmerzen  da  sevn,  so  versäume  man  ja  die  Application  der  Blut- 
egel nicht.  In  altern  Fällen  reichen  die  genannten  Mittel  nicht  aas.  Hier 
pas*en  künstliche  Geschwöre,  Fontanellen,  erregt  durchs  Causticum,  Moxa, 
Haarseil  (/tust,  Himly ,  Lntujenbeek ,  Pouteau,  Loffler  u.  A.),  Monate  lang 
im  Zuge  erhalten.  Der  Rath,  das  Wasser  abzuzapfen,  ist  wegen  der  wich- 
tigen Folgen,  die  Gelcnkverletzungen  erregen,  zu  verwerfen.  Aber  auch 
des  Causticums  und  künstlicher  Geschwüre  bedarf  es  nicht  immer  zur 
Heilung.  Van  Gesscher  (in  Todes  Arzneikundl.  Annalen.  Heft  4.  S.  12) 
lobt  Umschläge  von  Salmiak  in  Wein,  von  Urin,  Aq.  calci«,  Reiben  mit 
Spirii.  sal.  auimon.  cauat. ,  Abführungen  and  Diuretica,  DIasenpfla»ter  und 
dann  einen  Expulsivverband,  wodurch  er,  wurden  diese  Mittel  bei  Zeiten 
nnd  nachdrücklich  gebraucht,  stets  Heilung  bewirkte. 

Hydrops  ascites ,  Bauchwassersucht »  s.  Hydrops  abdominalis. 

Hydrops  auris  inlcrtri ,  Wassersucht  des  innern  Ohres.  Am 
häufigsten  kommt  sie  in  der  Trommelhöhle  und  in  den  Zitzbeinzellen  vor, 
besonders  nach  heftigen  fieberhaften  Krankheiten,  nach  starken  Katarrhen, 
mechanischen  Verletzungen,  Schlag,  Bloss  in  der  Schläfengegend.  Sym- 
ptome sind:  Harthörigkeit,  Schwindel,  Kopfschmerz,  katarrhalische  Zufälle, 
ein  eigentümliches  Rauschen  im  Ohre.  Zuweilen  bahnt  sich  die  Feuchtig- 
keit einen  Weg  nach  Aussen  und  fliesst  in  Menge  aus  dem  Ohre,  oder  sie 
tröpfelt,  während  der  Kranke  den  Kx>pf  vorwärts  beugt,  durch  Mund  und 
Nase  ab  {Perreymon) ,  nnd  die  Natur  heilt  so  das  Übel.  Cor.  Zuerst  ein 
Fontanell  oder  Haarseil  in  den  Nacken,  innerlich  alle  8 — 4  Tage  ein  gelindes 
Purgans  aus  Merc  dulc.  und  Jalape.  Ausserdem  räth  man  Injectionen  von 
Infus,  herb,  salviae,  tlor.  sambuci,  von  einem  gut  filtrirten  Chinadecoct  an 
(a.  J.  A.  Sttissy,  Krankheiten  de«  innern  Ohres,  übers,  von  Fitzler  1829. 
8.  103.).  Helfen  diese  Mittel  nicht,  »o  empfiehlt  Snissy  die  Perforation  des 
Processus  mastoideos,  oder  den  Einstich  ins  Trommelfell,  um  das  Wasser  ab- 
zulassen («.  auch  Beckes  Krankheiteu  des  Gehörorgans.  1827).  Auch  möchte 
hier  der  Galvanisrous,  vorsichtig  angewandt,  wohl  zu  empfehlen  seyn. 

Hydrops  bur$nncm  mueosarum,  Wassersucht  der  Schleimben- 
tel.  So  bat  man  die  einzelnen,  oft  zahlreichen  Geschwülste  der  Schleim- 
beute!  (Arthrofthyma  Lars  nie,  Bobnengeschwulst)  genannt,  welche  unregel- 
luässig,  halbrund,  platt  sind,  ein  eiweissartiges  Fluidum  und  meist  auch 
lo*e  Knorpel  enthalten,  am  häufigsten  am  Daumen,  am  Schenkel-,  Knie-, 
Fuss- ,  Hand-,  Ellbogen-  nnd  Schultergelenk  ausserhalb  der  Gelenkkapsel 
vorkommen,  oft  von  der  Grösse  eines  Taubeneies,  ohne  bedeutende  Entzün- 
dung nnd  Schmerz  entstehen  und  leicht  geheilt  werden  können.  Man  ver- 
sucht zuerst  die  Zertheilung  durch  reizende  Einreibungen,  Pflaster,  Vesiea- 
torien  in  der  Nähe,  giebt  bei  Gichtischen  Vinum  sein,  colchicij  hilft  dies 
nicht,  so  zieht  man  ein  Setaceum  durch,  verbindet,  bis  einiger  Schmerz  ent- 
steht, mit  reizenden  Salben,  oder  man  schneidet  ein,  drückt  die  Masse  her- 
aus und  heilt  die  Wunde  durch  schnelle  Vereinigung.  Gelingt  dies  nicht, 
an  stopft  man  sie  mit  Charpie  aas  and  befördert  die  Heilung  durch  Ei- 
terung. 

Hydrops  capitis,  Hydrocepholus ,  HydrorcphnlUis  (Thom.  Mills),  die 
Kopfwassersacht.  Diese  Krankheit,  bei  welcher  die  Wasseransammlung 
entweder  in  der  Schädelhöhle  (Hydrocephalus  internus)  oder  in  den  äussern 
Integumenten  des  Kopfs  (Hvdrocephalus  externus)  stattfindet,  ist  ein  ho«list 
wichtiges  und  bedeutendes  Obel  wegen  der  Wichtigkeit  des  leidenden  Or- 
gans.   Wir  unterscheiden  drei  Arten  der  Kopfwassersucht,  nämlich  diu  bei- 
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den  ebengenannten  Formen  und  den  Hydrops  ventriculorum  cerebri.    1)  Hy- 
drops capitis  externus,  Hydrocephalus  externus,  der  äussere  Wasser- 
kopf; ist  weiter  nichts  als  ein  Oedeina  capitis,  eine  Ansammlung  seröser 
Feuchtigkeiten  zwischen  den  Kopfknochen  und  den  äussern  Bedeckungen. 
Symptome.  Sitzt  das  Wasser  unter  der  Haut,  so  erscheint  die  Geschwulst 
weich,  unschmerzhaft,  der  Pingerdruck  hinter  lftsst  Gruben,  sie  ist  durch- 
scheinend, die  Hautfarbe  unverändert;  dabei  sind  die  Augenlider  oft  so  stark 
geschwollen,  dass  der  Kranke  die  Augen  nicht  öffnen  kann.    Ist  der  Sitz 
der  Wasseransammlung  aber  unter  der  Aponeurose  oder  zwischen  dem  Pc- 
ricranium,  so  ist  die  Wassergeschwulst  härter,  gespannter,  sie  fühlt  sich 
schwappend,  wie  eine  mit  Wasser  gefüllte  Blase  an,  ist  mitunter  schmerz- 
haft (ist  der  Schmerz  bedeutend,  so  zeigt  dies  Complication  mit  Hydroce- 
phalus internus  an),  besonders  bei  Application  eines  äussern  Drucks,  sie  hin- 
terlegst nach  dem  Fingerdruck  nie  Gruben,  und  nie  erstreckt  sie  sich  bis 
auf  die  Augenlider  und  Ohren.    Gewöhnlich  nimmt  die  Geschwulst  den  gan- 
zen Kopf  ein,  in  seltenern  Fällen  Ist  sie  partiell,  ähnlich  einer  gefällten 
Blase.    Ist  der  äussere  Wasserkopf,  was  nicht  selten  der  Fall  ist,  die  Folge 
-  oder  die  grössere  Ausdehnung  des  Hydrocephalus  Internus,  so  bilden  sich 
in  der  Gegend  der  Snturen  oft  einzelne  Beutel  mit  deutlicher  Fluctuation. 
Ursachen.    Das  Übel  kommt  am  häufigsten  bei  Kindern  vor,  selbst  bei 
Neugeborenen,  sehener  bei  Erwachsenen.    Während  der  Geburt  können  me- 
chanische Schädlichkeiten:  Druck  des  Kindeskopfs  gegen  die  Schambeine, 
rohes  Accuuchemeot,  gelegentliche  Ursache  seyn.     Ausserdem  sind  die  nach 
der  Geburt  einwirkenden  veranlassenden  Ursachen:  plötzlich  zurückgetrie- 
bene Hautausschlage,  besonders  Tinea  capitis,  Crusta  lactea,  Scabies,  zu 
schnell  geheilte  Intermittens,  Quetschungen,  Wunden  des  Kopfes,  plötzliche 
Erkältung  desselben,  vorhergehende  Scarlatina,  Gesichtsrose.     Die  Kinder 
von  venerischen  und  scrophnlöscn  Altern  sind  ganz  besonders  zum  äussern 
und  innern  Wasserkopf  prädisponirt.    Cur.  Ist  das  Übel  ein  reiner  äusserer 
Wasserkopf  und  nicht  mit  dem  innern  complicirt,  ist  es  Folge  äusserer  Ge- 
walt, so  reichen  örtliche  Mittel  aus;  z.  B.  trockne  arorantische  Kräuterpul- 
ver mit  Kampher,  Fomentationcn  von  Spec.  aromat.  in  Wein  infundirt,  Rei- 
ben des  Kopfs  mit  Küchensalz,  Fomentationcn  von  Vin.  squilliticuni.  Ist 
der  Kranke  schon  älter  ab  3  Jahre,  so  kann  man  auch  durch  Bewickelun- 
gen des  Kopfs  mittels  Anlegung  der   Mitra  Hlppocratis  viel  ausrichten. 
Weicht  diesen  Mitteln  die  Wassergeschwulst  nicht,  so  kann  man  das  Was- 
ser durch  Hauteinschnitte,  durch  ein  Fontanell  allmälig  entleeren;  doch  ver- 
meide man  ja  die  Operation,  wenn  zugleich  Hydrocephalus  internus  da  ist. 
Entstand  das  Übel  durch  Metastasen,  durch  Scabies,  Tinea  retropulsa,  durch 
Erysipelas,  so  sind  innerlich  Antimonialis,  Mercurlalia,  anhaltend  fortgesetzte 
gelinde  Abführungen,  äusserlich  reizende  Salben,  JutenrietVs  oder  Kopp*« 
Salbe,  Fontanellen,  Vesicatorien  etc.  anzuwenden. —  2)  Hydrops  capitis  in- 
ternus, Hydrops  meninyum,  Hydrocephalus  internus ,  der  innere  Wasser- 
kopf.   Hier  sitzt  das  Wasser  entweder  zwischen  den  beiden  Lamellen  der 
Dura  matcr  oder  zwischen  letzterer  und  der  Pia  mater.    Dieses  Übel  ist 
entweder  schon  im  Fötus  entstanden,  das  Kind  kommt  mit  Wasserkopf  auf 
die  Welt;  oder  es  bildet  sich  nach  der  Geburt,  besonders  im  zweiten  Le- 
bensjahre während  der  Dentition  aus.    Im  ersten  Falle  wird  das  Geburts- 
geschäft wegen  des  übermässig  grossen  Kindeskopfes  sehr  erschwert  und  oft 
ohne  Perforation  gar  nicht  beendigt.    Man  findet  hier  sehr  weiche,  durch- 
sichtige, bedeutend  auseinander  getriebene  Kopfknochen,  erweiterte  Fonta- 
nellen, Fluctuation  unter  ihnen,  oft  zugleich  ödematöse  Anschwellung  des 
Gesichts  und  Complication  mit  Hydrocephalus  externus.    Das  Kind  hat  ein 
stieres  Ansehn,  kann  die  Augen  oft  nicht  vollkommen  schliessen,  sieht  mager, 
ältlich  aus,  verschmähet  die  Motterbrust,  leidet  abwechselnd  an  Obstructio 
alvi  und  grünen,  schleimigen,  übelriechenden  Durchfällen,  an  Krämpfen;  es 
gesellt  sich  dann  gewöhnlich  Hydrops  cerebri  hinzu,  und  der  Tod  folgt  meist 
in  der  8ten  bis  14ten  Woche  nach  der  Geburt.   Der  nicht  angeborene,  meist 
im  zweiten  Lebensjahre  entstehende  innere  Wasserkopf  befällt  am  häufigsten 
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Kinder,  die  entweder  schon  an  Scrophcln,  Atrophie  und  Rhachitis  Ictd«u, 
oder  doch  zu  diesen  Übeln  grosse  Anlage  zeigen.     Immer  leidet  dabei  die 
Digestion,  bald  ist  hartnäckige  Leibesverstopfung,  bald  Durchrfall  von  grün- 
lichen, gehackten ,  stinkenden  Sedea  da.    Die  Ausdehnung  dt*  Kopfs  ist 
hier  durchaus  nicht  das  erste  Symptom,  sie  erfolgt,  weil  die  Fontanellen  zum 
Thetl  schon  verknöchert  sind,  erst  spater,  nachdem  das  Übel  schon  längere 
Zeit  dauerte.    Meist  Immer  treten  zuerst  die  Stirnknocben  hervor,  die  Au- 
gen liegen  tief  in  ihren  Höhlen,  erscheinen  häufig,  oft  periodisch  aHe  8—14 
Tage,  geröthet,  besonders  beim  Mondwechsel  (M.),  und  man  bemerkt  bei 
den  Kindern  eine  Neigung  den  Kopf  gern  nach  Vorn  oder  zur  Seite  zu 
halten,  auf  dem  Bauche  liegend  zu  schlafen  etc.    Späterhin  nimmt  der  Um- 
fang des  Kopfs  immer  zu,  besonders  ragen  das  Os  frontis  und  oeeipitis 
sehr  hervor,  die  Geschwulst  aber  ist  hart,  nur  in  der  Gegend  der  Fontanel- 
len weich  und  elastisch)  allmälig  werden  die  Kopfknochen  dünn,  weich,  ela- 
stisch, knorpelartig,  die  Nähte  weichen  immer  mehr  auseinander,  die  Fluctua- 
tion  wird  deutlicher,  das  Quantum  des  Waasers  vermehrt  sich,  beträgt  selbst 
Pfunde,  und  die  unnatürliche  Grösse  des  Kopfs,  wenigstens  de»  behaarten 
Theils,  betragt  oft  2  Fuss  und  mehr  im  Umfange ;   dabei  erscheint  die 
Pars  facialis  immer  kleiner,  was  dem  kranken  Kinde  ein  scheusslichos  -  An- 
sehn giebt.    Das  Gehirn  leidet  hier  nur  durch  Druck,  ist  nicht  selbst  er- 
krankt,   wie  bei  Hydrops  ventriculorum ,   daher  die  Geistesfunctionen  im 
Allgemeinen  hier  weniger  leiden.    Das  Kind  klagt,  kann  es  schon  sprechen, 
nur  über  dumpfen,  drückenden  Kopfschmerz,  ist  mürrisch,  verdrießlich,  eigen- 
sinnig, zuweilen  schläfrig«  soporös,  es  lernt  nur  spät  und  mit  Mühe  gehen 
nnd  sprechen,  leidet  periodisch  an  Krämpfen,  an  Verdaunngsbeschwerden,  bleibt 
klein,  mager,  hat  welkes  Fleisch  und  zeigt  alle  Zeichen  der  anfangenden 
Atrophie,  der  Scropheln  nnd  Rhachitis.    Der  Tod  folgt  oft  erst  nach  Mona- 
ten unter  Sopor  oder  Convulsionen.    Nicht  selten  kommt  zuletzt  die  Hirn- 
höhlenwassersucht hinzu,  deren  Zeichen  unten  beschrieben  sind  (s.  Hydro  pa 
capitis  intimi).    Ursachen.    Prädisposition  giebt  zunächst  das  Kindes- 
alter; am  leichtesten  und  häutigsten  ist  der  Fötus  und  der  Neugeborene  dem 
Übel  unterworfen,  letzterer  besonders  im  zweiten  Jahre,  während  den  Zah- 
nens.   In  seltenen  Fällen  leiden  selbst  Kinder  von  8,  10  und  mebreceirJah- 
ren,  selbst  Erwachsene  an  Hydrocephahis  internus.    Oft  ist  erbliche  Anlage 
zugegen,  wo  die  acrophtnose  uad  syphilitische  Diatbosis  der  Ältcru  sich  bei 
den  Kindern  bald  als  Wasserkopf,  bald  als  Scrophulosis  und  Rhachitis  mani- 
fest irt.    Entsteht  das  übel  erst  im  zweiten  Lebensjahre,  so  geht  in  der  Re- 
gel eine  Encephalitis  meningea  vorher,  die  bald  mehr  acuter,  bald  chroni- 
scher Natur  ist  (s   Inflammatio  cerebri  et  meningum)  und  durch 
verschiedene  Ursachen  entstehen  kann.     Auch  habe  ich  beobachtet,  dass 
Mütter,  welche  in  ihrer  Jugend  rhachitUch  waren,  leicht  Kinder  gebären« 
welche  im  ersten,  zweiten  Lebensjahre  hydrocephalisch  werden  (Af.)  Cur. 
Wir  berücksichtigen  die  Ursachen  und  behandeln  im  Allgemeinen  das  Übel 
wie  Hydrops  capitis  intimi  (s.  unten).    Mittel ,  welche  den  Leib  offen  er- 
halten nnd  vom  Kopfe  gehörig  ableiten,  vorzüglich  abwechselnd  Marc,  dulc. 
mit  Magnesia,  zuweilen  mit  %  gr.  Herb,  digitales,  mit  etwas  Rheum,  Ocul. 
cancror. ,  sind  Hauptmittel.  —  3)  Hydrops  capitis  intimi,  Hydrops  cavitatum, 
ventriculorum  cerebri,    Hydrops  cerebri,   Hydrocephalm  enccphnloides,  Ge- 
phnlitis,    Meningitis,    Hydrocephalus    mennujeus   {Frank),  Uydrencephaius, 
die    Geh i rn  waSsersucht,    Gehirnhö hlenwasse rsueht.  Dieses 
Übel  macht,  in  der  Regel  und  wenige  Fälle  ausgenommen,  das  zweite  Sta- 
dium einer  Gehirnentzündung  ans,  welche  bald  mehr  einen  acuten,  bald  mehr 
einen  chronischen  Verlauf  nimmt,  und  wird  durch  richtige  Dehandlnng  der 
Encephalitis  exsudativa  häufig  verhütet    Dia  Benennungen  FcbrU  hydroce- 
phalicn,  Hydrops  cerebri  acutus  passen  ganz  auf  dieses  am  häufigsten  acut 
vorkommende  Üebel,  dessen  Natur  gewöhnlich  entzündlich  ist,  wenn  auch 
achtungswerthe  Autoren,  s.  B.  Wichmann  und  Jahn,  es  ein  nervöses  Fieber 
nennen.    Symptome  des  Hydrops  cerebri  acutus.  Vorboten,  welche  oft  nur 
kurze  Zeit,   bald  mehr,  bald  weniger  deutlich,  dem  Übel  vorhergehen, 
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sind:  eigensinnige  Gemüthsatimmung  mit  Gleichgültigkeit  und  später  mit 
Widerwillen  gegen  Alles,  Schläfrigkeit,  Schwindel,,  etrauchelnder  Gang, 
schnelle  Ermüdung,  Kehlgreifen  nach  Gegenständen,  welche  die  Kinder  zu 
haben  wünschen,  zuweilen  GesichUblässe  und  ungleich«! aasiger  Puls,  spar- 
samer molkenartig  getrübter  Urin  und  ein  trockner,  ganz  feiner  Hautaus- 
schlag an  den  Lippen,  Wangen  und  am  Oberarme  (Formey  in  Horn' s  Archiv. 
18 10.  Bd.  1.),  ein  eigeuthüoiliches  Runzeln  der  Augenbrauen  (J.  Dfivia),  Reiz- 
barkeit der  Sinne,  Unruhe.  Die  Krankheit  selbst  bildet  in  ihrem  Verlaufe  drei 
Stadien,  welche  deutlich  sieb  durch  folgende  Zeichen  kund  thun.  Erstes  Sta- 
dium, Stadium  irritationis ,  inflammatioms.  Bald  nach  wochenlangen,  bald 
ohne  Vorboten,  tritt  hinterlistig,  plötzlich  und  stürmisch  die  Entzündung  des 
Gehirns  mit  den  bekannten  Zufallen  hervor  (s.  Inf lamma tio  cerebri). 
Besonders  auffallend  ist  nier  der  Schmers  in  der  Stirngegend,  die  Unruhe 
des  Kindes,  das  Hin-  und  Herwerfen  des  Kopfs  auf  dem  Lager,  das  öftere 
Greifen  darnach  mit  den  Händen,  die  grosse  Empfindlichkeit  der  meist  halb- 
geschlossenen,  gerötheten  Augen,  die  Neigung  zum  Schlafe,  das  Aufschrek- 
ken  darin,  die  trockne  Nase,  die  trocknen,  bald  rothen,  bald  blassen  Lippen, 
daa  schnelle  Verfallen  des  Gesichts,  das  Zähneknirschen,  das  häutige  Wür- 
gen, Erbrechen,  die  Leibes  Verstopfung,  die  sparsamen,  grünen  Sedes,  die 
selbst  na«fti  kräftigen  Kly stieren  und  Abführungen  wenig  verändert  werden, 
der  sparsam  saturirte  Urin,  die  erhöhte  Temperatur  der  Stirn  und  Nacken- 
gegend im  Gegensätze  der  oft  kalten  Extremitäten ,  die  verengerte  Pupille, 
die  grosse  Empfindlichkeit  gegen  Geräusch,  die  vorherrschende  Neigung 
auf  dem  Gesichte  zu  liegen,  die  Schenkel  kreuzweis  überzuschlagen,  die 
veränderte  Respiration,  der  faulige  Gerach  aus  dem  Munde.  Merkwürdig 
ists,  dass  bei  allen  diesen  Zeichen  in  den  meisten  Fällen  kein  heftiges  Fie- 
ber und  kein  sehr  frequenter,  nur  ein  veränderlicher,  bald  weicher,  bald 
harter,,  bald  grosser,  kleiner,  zusammengezogener  Puls  bemerkt  wird;  auch 
ists  nicht  immer  eine  wahre  Entzündung,  die  den  Hydrocephalus  begründet, 
oft  ist  gar  nichts  echt  Entzündliches  da,  und  doch  kann  es  ein  Hydrocepha- 
lus acutus  seyn,  zu  welchem  'sich  aber  später  und  secundär  eine  Entzündung 
der  Hirnhäute  an  der  Basis  des  Cratüums  und  in  der  Nähe  des  kleinen  Ge- 
hirns gesellen  kann,  ebenso  wie  eine  entzündliche  AtTection  der  Digestions- 
organe  oft  später  hinzutritt  {Dance).  Zweites  Stadium,  Stndium  ex- 
audntwnis.  Es  beginnt  in  einzelnen  Fälleo  schon  12—24  Stunden,  in  an- 
dern erst  mehrere  Tage  nach  Eintritt  der  Entzündung,  indem  sich  die  lym- 
phatische Ausschwitzung,  das  Product  der  letztem,  iu  die  Hirnhöhlen  er- 
giesst.  Die  jetzt  eintretenden  Symptome  sind  fast  ganz  denen  des  ersten 
Stadiums  entgegengesetzt,  als:  verminderte  Reizbarkeit,  Stumpfsinn,  Ifnetn- 


pfindlichkeit  der  Sinneswerkzeuge,  Gleichgültigkeit,  ruhiges  Liegen  auf  d« 
Lager,  Zurücksinken  auf  dasselbe,  Unvermögen  sich  aufrecht  zu  erhalten, 
Sopor,  halbgeschlossene  Augen,  erweiterte  Pupille,  stierer  Blick,  Harthörig- 
keit, Mangel  an  Geruch  uud  Geschmack.  Das  Kind  verlangt  weder  Speise 
noch  Trank,  verschluckt  gleichgültig  Arzneien,  wird  unruhig  und  weint, 
wenn  man  es  dabei  aufrichtet,  ist  sogleich  wieder  ruhig  und  zufrieden,  wenn 
es  mit  dem  Kopte  horizontal  gelegt  wird.  Andere  Zeichen  sind:  sehr  be- 
schwerliche Respiration,  besonders  beim  Einathmcn,  wogegen  das  Ausathmen 
sehr  kurz  und  stossweise  geschieht  (Jfort),  Stöhnen,  Seufzen.  Die  Kinder 
liegen  am  liebsten  auf  dem  Rücken ,  kehren  das  Gesicht  nach  einer  Seite 
und  die  in  den  Knieen  gebogenen  Füsse  nach  der  entgegengesetzten  (Götis), 
schaukeln  mit  dem  gebogenen  Fusse  hin  uud  her,  strecken  ihn  dann  wieder 
aus,  Stessen  die  Bettdecke  ab  und  wiederholen  stundenlang  dieselben  Bewe- 
gungen; sie  reiben  oft  die  Augen,  bohren  in  der  Nase,  zittern  mit  den  Hän- 
den., ziehen  sich  an  den  Ohren  oder  an  einzelnen  Haaren,  sprechen  höchst 
unzusammenhängend  und  etwas  durch  die  Nase,  beendigen  wegen  Gedheht- 
nissschwäche  nicht  leicht  einen  begonnenen  Redesatz;  der  Unterleib  bleibt 
verstopft,  die  Haut  ist  trocken,  dürr,  an  einzelnen  Theilen  oft  matter,  kal- 
ter Sch weiss,  auch  geht  der  Urin  nicht  selten  unwillkürlich  ab,  der  Puie 
wird  schwächer,  langsamer  und  aussetzend.    Dieses  Stadium  hat,  wie  das 
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erste,  gleichfalls  eioe  unbestimmte  Dauer;  dann  tritt  das  Dritte  8tadiuni, 
Stadium  pttraitjseoi ,  ein.    Bs  beginnt  oft  mit  scheinbarer  Besserung,  die 
Kranken  sprechen,  hören,  sehen  besser,  verlangen  uach  Spielzeug  und  Nah- 
rung, aber  in  allem  ihrem  Thun  bemerkt  man  eine  gewisse  Hast,  die  dem 
Kinde  nicht  eigen  ist.     Das  Bcheiuglück  dauert  nur  höchsten«  12  Stun- 
den, und  es  tritt  hin  ein  Fieber  mit  kleinem,  sehr  schnellem,  fadenförmi- 
gem, ungleichem,  intermittirendem  Pulse  ein;  dabei  Hitze  am  Kopfe, und  der 
Brust,  kalte  Glieder,  Convolsionen ,  am  häutigsten  zuerst  an  einer  Hand, 
Opisthotonus,  zuweilen  ein  frieselartiges  Exanthem  ohne  Erleichterung,  stets 
eine  grosse,  höchst  unempfindliche  Pupille,  geröthete  Albuginea,  eiterähn- 
licher Schleim  zwischen  den  Augenlidern,  Delirien,  Unbesianlichkeit;  das 
gereichte  Getränk  fliesst  unbewusst  wieder  aus  dem  Monde,  der  Urin  geht 
unwillkürlich  ab,  die  Kranken  werden  völlig  taub,  blind,  und  an  den  Gliedern 
gelähmt,  erbrechen  jedesmal,  sowie  man  sie  aufrichtet;  der  Puls  wird  immer 
kleiner,  der  Athen  kalt,  and  der  Tod  folgt,  wenn  er  nicht  schon  früher  in 
der  Höhe  der  Entzündung  eingetreten,  unter  widerlichen  Verzerrungen  des 
Gesichts.    Kurz  vor  dem  Tode  stellt  sich  zuweilen  noch  ein  Nasenbluten 
ein,  zuweilen  auch  ein  Abflugs  des  Exsudats  durch  die  Augen,  die  Nase 
(Meissner).    Diagnose.     Ist  sehr  schwierig;  denn  nicht  immer  ergreift 
die  Gehirnhöhlen  Wassersucht  ganz  gesunde  Kinder,  am  häufigsten  die,  wel- 
che mit  dem  Zahngeschäft  behaftet  sind.    Zuweilen  geht  ein  Status  gastri- 
ci« oder  eine  leichte  Entzündung  des  Magens,  der  Gedärme  vorher,  oder  es 
ist  ein  Status  yerminosus  da ,  die  Zufälle  sind  nicht  stürmisch  und  nur  der 
geübte  scharfsinnige  Diagnostiker  vermag  zu  unterscheiden,   ob  im  gege- 
benen Kalle  der  sitz  des  Übels  mehr  im  Kopfe  oder  im  Unterleibe  sey, 
da  letzterer  sympathisch  bei  jedem  Hydrocephalus  mitleidet.    Die  an  amne- 
stischen Zeichen,  die  vorangegangenen  Schädlichkeiten  und  da»  Alter  des 
Kindes  müssen  hier  besonders  leiten  und  nur  die  Geaammtheit  aller  Sym- 
ptome kann  zu  sichern  Resultaten  führen.    1)  Von  Heliuinthiasia  unterschei- 
det sich  der  Hydrops  cerebri  acutus  dadurch,  daas  bei  der  Wurmkrankheit 
ein  langes  Stadium  prodromorum,  sich  durch  Status  gastricus  und  pituitosua 
charakterisirend,  vorhergeht,  die  Zufälle  nicht  so  heftig  und  anhaltend,  son- 
dern selbst  interroittireod  sind;  die  Augen  sind,  obgleich  die  Pupille  erwei- 
tert, nicht  lichtscheu;  die  Kinder  erbrechen  sich  nicht,  der  Unterleib  ist 
dick,  hart,  aufgetrieben  (bei  Hydroceph.  acut,  platt,  zusammengefallen),  die 
Kinder  sind  mager,  atrophisch,  dagegen  bei  Hydroceph.  acut,  oft  vorher 
kerngesund  und  blühend.    2)  Von  Erysipels  faciei  unterscheidet  sich  das 
Übel  durch  die  Autopsie,  obgleich  ähnliche  Zufälle  sich  zu  beiden  Krank- 
heiten gesellen  können,  da  das  Gehirn  auch  bei  Rose  leicht  irritirt  wird. 
Ursachen.    Das  kindliche  Alter  giebt  die  meiste  Anlage  zu  der  hitzigen 
Gebirnhöhlenwassersucht,  weil  hier  a)  grosse  Con gestio n  des  Bluts  zum  Ko- 
pfe vorwaltet,  b)  das  Gehirn  sehr  reizbar  ist  und  e)  die  Neigung  so  exsu- 
dativen Entzündungen,  zu  Angina  meinbranacea  und  unserer  Krankheit,  vor- 
waltet.   Daher  sind  lebhafte,  aufgeweckte  Kinder,  besonders  in  der  Deuti- 
tionaperiode  und  bei  Einwirkungen  der  gelegentlichen  Ursachen,  dem  Übel 
am  häufigsten  unterworfen.     Auch  giebt  es  eine  erbliche  Anlage  zu  dieser 
Krankheit,  wo  in  einzelnen  Familien  oft  alle  Kinder  im  zweiten  Lebensjahre 
davon  ergriffen  werden,  ohne  dass  besondere  Veranlassungen  vorhergehen 
CJ.  P.  Frank,  Gölis ,  Formey,  Henke).    Nicht  selten  sind  in  solchen  Fami- 
lien die  Scropheln  erblich ,  und  Gölis1  Warnung ,  bei  Kinderu  solcher  Altern 
bei  den  geringsten  katarrhalischen  Affectionen  der  Augen,  Nase,  des  Halses, 
der  Lungen,  ja  die  ableitenden,  Stuhlgang  befördernden  Mittel  nicht  zu  ver- 
säumen und  sich  vor  Brechmitteln  zu  hüten,  enthält  tiefe  Wahrheit.  Aber 
nicht  blos  Kinder,  auch  das  Alter  der  Pubertätsentwickelung,  selbst  das 
männliche  und  das  Greisenalter  bieten  zuweilen,  wenn  auch  seltener  als  das 
Kindesalter,  Fälle  von  acuter  Hirnwassersucht  dar  (s.  M.  Dance,  Memoire 
•nr  l'hydrooSphale  aigue  observee  chez  l'adulte.    Par.  1830.    Hecker'a  UU 
Anoalen.  1831.  Febr.  8.  204.).    Gelegentliche  Ursachen  sind  1)  ganz  vor- 
züglich plötzliche  Erkältung  in  der  Dentition,   worauf  oft  auch  Unter- 
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drfickung  des  wohltlmtigen  Speichelflusses,  des  sogenannten  Speicheins  der 
Kinder,  folgt;  2)  mechanische  Gewalttätigkeiten  auf  den  Kopf:  Stos», 
Kall,  Schlag,  wodurch  das  Gehirn  und  seine  Häute  leiden;  8)  heftige  Ein-, 
Wirkungen  der  Sonnenstrahlen  anf  den  unbedeckten  Kopf;  4)  Metastasen 
nach  Scharlach,  Masern,  Tinea,  Herpes,  Crusta  lactea,  besondere  durch 
schlechte  Behandlung,  durch  erhitzende  Arzneien;  5)  erhitzende,  spirituöse 
Getränke  und  Opiate  in  der  Dentitionsperiode,  kurz  alles,  was  Obstructto 
alvi  und  Congestion  zum  Kopfe  macht,  Missbrauch  der  Narcotica,  der  star- 
kcn  Biere,  der  Brechmittel;  6)  schnell  unterdrückte  Durchfalle,  kurzes  Ab- 
scheren des  Kopfhaares,  besonders  bei  Witterungswechsel.  Prognose. 
Ist  bei  richtiger  und  früher  Hülfe „  wenn  man  das  erste  Stadium  richtig 
erkennt  und  ebenso  behandelt,  gut,  im  zweiten  Stadium  ist  fast  alle  Hülle 
umsonst,  es  tritt  bald  das  dritte  Stadium  ein,  und  der  Tod  folgt  in  den 
ersten  15— 20  Tagen.  Ausserdem  giebt  es  ein«  recht  böse  Form  des  Übels, 
den  Hydrops  cerebri  ttcutissimus ,  Ton  Gölis  Wasserschlag  genannt,  der 
als  Ausgang  oder 'Metastase  anderer  Krankheiten,  besonders  der  Scarlatina, 
des  Eryaipelas,  in  seltenen  -Fällen  vorkommt,  bei  scheinbarem  Wohlbefinden 
eintritt,  und  binnen  wenigen  Stunden  tödtet,  weshalb  die  ärztliche  Hülfe 
meistens  zu  spät  kommt.  Übrigens  ist  das  Übel  um  so  gefährlicher,  je 
schneller  es  verlauft;  sehr  kleine  Kinder  sind  in  grösserer  Gefahr  als  grös- 
sere, da  hier  der  soporöse  und  irritative  Zustand  oft  übersehen  und  für  nor- 
malen Schlaf  gehalten  wird.  Auch  ist  die  Krankheit  bei  Knaben  schlimmer 
als  bei  Madeben.  Gute  Zeichen  sind:  im  ersten  Stadium  Verminderung  der 
Zufälle  und  Eintritt  eines  allgemeinen  warmen  massigen  Schweisses  bei  wei- 
cher, gedunsener  Haut  und  gleichzeitiger  vermehrter  Secretion  eines  trüben, 
mit  starkem  Bodensatz  versehenen  Urins,  ferner  reichlichere,  schon  durch 
kleinere  Arzneigaben  zu  bewirkende  Sedes.  Cur.  Die  Hauptmittel  sind: 
Blutegel  an  den  Kopf,  innerlich  Merc.  dulc. ,  mit  Jalape  und  Digitalis, 
iusserlich  kalte  Kopfumschläge,  vor  allem  Kis  oder  Schnee,  in  Rindsblasen 
auf  den  Kopf  gelegt,  später .  Vesicatorien;  dabei  Vermeidung  alles  Erhitzen« 
den.  Dieses  sind  unsere  Hauptwaffen  im  Allgemeinen  im  ersten  Stadium  des 
Übels.  Das  Spedellere  erhellet  aus  Folgendem :  1)  Kinder  von  %  bis  2 
Jahren  bekommen  6,  8  —  12  Blutegel,  die  bei  Verschlimmerung  wiederholt 
werden.  Umständlicher  und  weniger  anwendbar  in  der  Civilpraxis  ist  Cru- 
v  eil  hier' 8  Rath,  mit  seinem  Lithotome  cache  die  Nasenschleimhaut  zu  scari- 
fteiren.  2)  Nach  den  Blutegeln  finden  die  kalten  Kopfumschläge  statt;  noch 
wirksamer  iets,  den  abgeschorenen  Kopf,  während  Nacken  und  Schultern 
durch  Wachstuch  geschützt  sind,  mit  kaltem  Wasser  von  einer  bedeutenden 
Höhe  herab  und  in  dünnem  Strahl  zu  begiessen,  besonders  das  Os  fron- 
tis,  während  das  Kind  horizontal  gehalten  wird  (i/etm,  Formey).  Man 
wendet  dieses  Verfahren  taglich  mehrere  Stunden  an  und  setzt  es  tage- 
lang bis  zur  Wiederkehr  des  Bewusstsevns  fort.  In  verzweifelten  Kälten 
sah  man  so  noch  Kinder  gerettet,  die  unwiederbringlich  verloren  schienen. 
8)  Zugleich  giebt  man  innerlich  alle  2—3  Stunden,  erst  Vi*  dann  2,  $  und 
mehrere  Gran  Merc.  dulc,  bis  die  hartnäckige  Leibesverstopfuog  gehoben 
ist.  Häufig  erfolgt  erst  Wirkung,  wenn  man  zu  jeder  Dosis  6  —  10  Gran 
Rad.  jalap.,  besonders  Jalapa  tosta  (Gofo)  zusetzt.  Sechsmonatliche  Kin- 
der bekommen  p.  d.  '/4 — '/,  Gran,  ältere  1,  2 — 3  Gran  Kalomel;  für 
letztere  passen  auch  salzige  Mixturen.  Am  besten  giebt  man  nach  meinen 
vielfachen  Erfahrungen  folgende  Mixtur  neben  dem  zweckmässig  mit  Magne- 
sia und  Digitalis  verbundenen  Kalomel:  IL  infus,  laxat.  Fienn.  jjflr,  Aq. 
foenicnli,  Syr.  nmmmf,  —  rhei  ana  Glaubcri  3v.    M.  S.  Stünd- 

lich Vi  — 1  Ksslöffel  voll,  Merc.  dulc.  gr.  v j  —  xjj,  Herb,  diyit.  purpur. 
gr  jf*  —  jj»  Mtujnes.  carbon.  ^jj,  lAquirit.  coetne  }x,  M.  f.  pulv.  Divid.  in 
p.  neq.  S.  Alle  2 — 3  Stunden  ein  Pulver  {Most).  4)  Warme  reizende 
Kussbäder  und  eröffnende  ableitende  Klystiere  unterstutzen  die  Cur.  5)  Sind 
auf  diese  Weise  binnen  3—5  Tagen  die  Ent/ündungszufalle  gelinder  gewor- 
den, so  ist»  jetzt  Zeit,  noch  durch  andere  Mittel  die  Kxaudation  zu  verhü- 
ten. Das  Wirksamste  ist  ein  Vesicatorium  in  den  Nacken,  noch  besser  auf  den 
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abgeschornen  Kopf,  und  kräftige  Einreibungen  von  Unguent.  mercuriale  in 
den  Nacken.  Zugleich  lasse  ich  AutenrietK»  Pu.telsalbe  in  beide  Oberanne  ein- 
reiben. Die  obigen  Pulver  werden  fortgesetzt,  doch  nur  2 —  3 mal  täglich 
eine  Dosis ,  so  dass  2 — 3  Sedes  taglich  erfolgen.  Überhaupt  fahre  man  mit 
dieser  Behandlungsweise  noch  eiuige  Tage  fort,  wenn  auch  schon  Besserung 
eintritt;  dabei  muss  die  kühlende  Diät  noch  länger  beibehalten  werden. 

6)  Ist  daa  zweite  Stadium  da,  ist  schon  Ausschwitzung  erfolgt,  ehe  der 
Arzt  gerufen,  so  ist  an  keine  Rettung  mehr  zu  denken.  Da  aber  in  der 
Natur  und  am  Krankenbette  keine  atrenge  Grenzlinie  zwischen  K  rank  hei  ta- 
stadien  überhaupt,  sondern  nur  allmälige  Übergänge  stattfinden  ,.  so.  suppe- 
nire  man  die  Exsudation  nicht  zu  früh,  handle  kräftig  und  bedenke,  dass 
da,  wo  nichta  zu  verlieren,  Alle»  zu  gewinnen  ist.  Der  Rath  der.  gefühl- 
vollen, aber  oft  zu  untbätigen  Arzte,  hier  nur  palliativ  zu  verfahren,,  taugt 
nichts.  Heim  und  Fortney  haben  auch  hier  noch  Kinder  gerettet,  besonders 
durch  die  kalten  Begieaaungen ,  welche  auch  im  advnajniscuen  Stadium  ,  dea 
mit  Hydropa  cerebri  acutus  so  .nahe  verwandten,  Croups  laut der  Erfahrung 
die  herrlichsten  Dienste  leisteten.  Wir  müssen  hier  .aJsi».  nioht  untbätig  aeyn, 
und  wenn  auch  von  10  Kindern  nur  eins  gerettet  wird,  so  ist  die  neunmalige 
fruchtlose  Anwendung  der  Cur  99£acb  durch  die  Rettung  des  einen  Kindes 
belohnt.  Wir  versuchen  hier  daher  o)  die  kalten  Begiessungen $  b)  wir  .fah- 
ren mit  Merc  dulc,  Mngaes.  und  Digitalis  fort}  e) desgleichen  mit  den  Veaj  - 
catorien,  mit  Auf  ei  trieb's  Salbe,  reiben  auch  Unguent.  mercuriale  in,  die 
durch  Veaicatorien  cntblössten  Hautstellen  ein$  ä}  w\i  wnidcu  das  GlüheUeo 
im  Nacken  an;  e)  wir  vermeiden  bei  den  Krämpfen  alle  erhitzenden  Antispaa- 
modtca,  verordnen  dagegen,  ein, schwaches  Infus,  herb,  digital!«,  auch,  wp) 
ein  Infus,  flor.  arnicaej  f)  wir  berüuksicbügeB..4abei)  ob  nicht  zugleich  ein 
AhdomiuaJleiden  stattfindet,,  besonders  Gastroumlucic,  und  v«m ordnen  in  sol- 
chen Fällen  Aq.  oxymuriaüca.,»  aromatische : gader^e,  (a.  G^tro^a- 
cia,  und  Barkhauten  in  Hufeland'e  und  Osann  9  Bibliothek.  KSJj.  Jan.). 

7)  Als  Präservativ  vor  dieser  Krankheit  bei  Kindern  mit  Aulage  dazu  em- 
pfiehlt Geh.  Rath.£<teW  das  Kxutorium  durch»  Seidelbast,  längere  Zuit  ge- 
tragen (a.  Bufelaud's  Journ.  1826.  Febr.).  —  Hydrops  capitis  iirtin*  ckroni- 
cm,  Hydrops  cereLri  chronicus,  Ale  chronische.  .  Q;«bi]rn  hübten  was- 
•  ersueut.  Sie  ist  gleichfalls  laut  immer  nur  eine  Kinder krankheit,  schleicht 
langsam,  oft  unbemerkt  heran,  macht  einen  langwierigen  Verlauf,  beruhet 
bald  auf  einem  subinflammatorischen  Zustande  des  Gehirns,  bald  auf  andern 
organischen  Fehlern  der  Gehirnmasse,  befällt  am  häufigsten  zwischen  dem 
dritten  und  vierten  Lebensjahre,  seltener  im  siebenten  Jahre,  noch  seltener 
zur  Zeit  der  Pubertät.  Symptome.  1)  Die  Kind« r  lassen  zuerst  nieder 
vom  Gehen  ab  oder  heben  die  Beine  sehr  hoch  auf,  wie  ein  Betrunke- 
ner; überhaupt  wird  ihr  Gang  wackelnd,  unsicher«  Ä)  Kopfschmerz  drücken- 
der Art,  besonders  tief  in  den  Augeuhöhleu.  K  eine  Kinder  schreien  plötz- 
lich im  Schlafe  auf  und  fahren  dabei  mit  den  Händen  nach  dem  Kopfe. 
3)  Der  Kopf  fühlt  sich  oft  heiss  an,  besonder«  der  Hinterkopf;  -die  Kinder 
bohren  und  wühlen  damit  im  Kopikissen,  und  ..dieses  ist  vom  Seh  weisse  oft 
ganz  naaa.  4)  MeUt  vermehrte  Empfindlichkeit  gegen  Licht,  anhaltende  Lei- 
besverstopfung, ungewöhnlich  langsamer  und  unregelmäßiger  Puls.,,  .5)  Wei- 
terhin können  die  Kinder  gar  nicht  mehr  gehen;  es  zeigen  sich  immer  mehr 
die  Symptome  des  Drucks  auf  Gehirn:  weite  Pupille,  stierer  Bück,  nach 
oben  verdrehte  Augen,  Schlaf  mit  halbgebildeten  Augenlidern ,  Kr  brechen 
beim  Aufrichten,  Zuckungen,  Sopor;  der  Puls  eines  zweijährigen  kitide* 
achlägt  oft  in  der  Minute  nur  50  —  60,  ausserdem  sind  mehr  oder  weniger 
alle  Zeichen  dea  oben  beschriebenen  zweiten  Stadiums  der  acuten  Form  zu- 
gegen. 6)  Nachdem  dieser  Zustand  Monate  lang  gedauert  hat,  euteteht  plötz- 
lich frequenter  Puls,,  starker  Sch weiss,  heftiger  grasgrüner  Durclifall,  »)ui- 
otomatisches  Friesel,  und  der  Tod  folgt  nun  binnen  wenigen  Tagen  durch 
Lähmung.  Die  Sectio n  zeigt  grosse  Veränderungen  im  Gehirn,  begnadet s 
Verhärtung  und  Anschwellung  der  Pacchionischen  Drüsen,  der  Glaudula  pi- 
twtaria,  der  Lymphdrüsen  in  der  Nabe  dea  Gehirna,  bald  größere,  bald 
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kleinere  scirrhöse  Verhärtungen  in  der  Marksubstanz,  erweiterte  und  mit 
der  lymphatischen,  serösen  Flüssigkeit  angefüllte  Ventriculi  laterales,  aus- 
einandergetriebene Schädel  knocheu ,  an  einzelnen  Stellen  die  innere  Lamelle 
derselben  resorbirt,  wässerige,  breiartige  Hirnsubstanz.  Bei  Hydrops  cere- 
bri  acutus  finden  wir  dagegen  aufgetriebene,  geröthete  Blutgefässe  und  eine 
exsttdh*te  Lymphe  in  den  Gehirnkammern,  die  diese  in  Form  einer  schleimigen 
Haut  Aberzieht;  die  Kopfknochen  sind  hier  ganz  gesund,  gar  nicht  ausein« 
andergetrieben,  was  mehr  bei  Hydrops  cerebri  chronicus,  am  auffallendsten 
aber  bei  Hydrocephalus  internus  der  Fall  ist;  alles  Übel,  die  mit  einander 
theuViri  Verbindung  stehen,  theih  häufige  Contphcationen  bilden.  Veran- 
lassungen. Sind  in  der  Regel  dieselben  des  Hydrops  cerebri  acutus,  der 
zuweilen  selbst  in  fliese  Form  ubergehen  kann,  wenn  die  Heftigkeit  der  Zu- 
fälle durch  Antiphlogistica  gehoben  worden  ist,  scheinbare  Besserung  ein- 
tritt, spüter  aber  die  chronische  Form  allmälig  sich  bildet,  was  ich  am  häu- 
tigsten bei  scrophulösen,  atrophischen  und  r Ii achi tischen  Kindern  beobachtet 
habe-,  doch  hüte  man  sich  die  stark  hervorragenden  Tubercula  frentalm  der 
letzteren  sogleich  für  Hydrocephalus  zu  halten  (Most).  Bei  Kindern  sind 
Scharlach,  Masern,  schnell  gesellte  Kopfausscbläge  und  Erkältung  des 
Kopfs  die  häufigste  Ursache,  bei  Erwachsenen  folgt  zuweilen  auch  auf  Fleck- 
fieber  das  Übel.  Bei  ganz  kleinen  Kindern  und  wo  das  Übel  angeboren  ist, 
finden  wir  häufig  auch  Wasser  im  Ventriculus  quartus,  und  dann  jedesmal 
Ceurplicatron  mH  Spina  bifida  (s.  Hy drorr hachitis).  Die  Veranlassungen 
des  angeborenen1  Übels  sind:  syphilitische  und  scrophulöse  Dyskrasie  und  un- 
gleiches Alter  der  Altern,  heftige  Gemütsbewegungen  während  der  Schwanger- 
schaft, Mangel  physischer  Kraft  von  Seiten  des  Vaters  oder  der  Mutter,  Trunk- 
sucht, starkes  Zusammenschnüren  des  schwängern  Leibes,  krankhafte  Be- 
schaffenheit der  Piacentn,  Umschlingung  der  Nabelschnur  etc.  (P.  Frank, 
Meckel,  Jörg,  Meissner).  Prognose.  In  den  meisten  Fällen  erfolgt 
der  T u ii ,  besonders  bei  Compficatien  mit  Hydrocephalus  internus  und  ex- 
tcniui,  bei  Anwesenheit  von  Kncephalomalacie ,  Vereiterung  des  Gehirns. 
Die  Prognose  wird  besonders  dadurch  getrübt,  dass,  wenn  auch  anschei- 
nende Besserung  oder  .Heilung  da  ist,  das  Übel  leicht  einen  Rückfall  macht, 
der  dann  nie  mH  dem  gleichen  Erfolge  als  die  primäre  Krankheit  behandelt 
werden  kann.  Der  Tod  erfolgt  meist  unter  grosser  Abmagerung,  Erschöpfung 
und  Febris  hectica ;  zuweilen  durch  Übergang  in  die  Hirn  höhlen  Wassersucht, 
die  mit  Stick-  und  Schtagfluss  oder  mit  Coovulsionen  und  Lähmung  endet. 
Zur  Cur  des  Übels  haben  wir  folgende  Jndicationen :  1)  Beseitigung  der 
fortwirkenden  Ursachen;  t)  Entfernung  des  bereits  vorhandenen  Extrava- 
sats: 3)  Verminderung  der  Krankheitserscheinungen  durch  Mittel,  welche 
vom' Kopfe  ableiten  und  so  der  Wasseransammlung  so  viel  als  möglich  Gren- 
zen'tetzen;  4)  Sorge  für  eine  zweckmässige  Nachcur  und  für  Verhütung 
der  Rückfälle.  Spedeller  gilt  hier  Folgendes;  a)  Liegt  die  Ursache  der 
Krankheit  im' Kopfe  selbst,  in' einem  örtlichen  Leiden  des  Gehirns  und  sei- 
ner Umgebungen;  so  achte  man  besonders  auf  die  nachtheiligen  Congestio- 
nen.  Bin  'kühlendes  Verhalten,  Ruhe  des  Körpers  und  Geistes,  eine  magere, 
sparsame  Diät,  und  von  Zeit  zu  Zeit  Blutegel  und  Hautreize,  sind  hier  an 
empfehlen.'  b)  Sind  8ch weiss-  und  Harnabsonderung  unterdrückt,  so  geben 
wir  Diaphoretica,  Diuretica,  verordnen  warme  Bäder,  legen  auf  schnell  ge- 
heilte Geschwüre  ein  Vesicans,  reiben  bei  schnell  verschwundener  Tinea' 
Pustelsalbe  in  den  Kopf.  Ist  ein  gewohnter  Durchfall  plötzlich  gestopft,  so 
passt  Merc.  dulc.  zum  Purgiren.  c)  Bildet  sieb  ein  entzündliches  Stadium 
im  Verlaufe  des  Übels  aus,  dann  die  Behandlung  des  Hydrops  cerebri  acu- 
tus. Selbst  Dyskrasie  des  Kindes  und  Magerkeit  desselben  kann  hier  bei 
der  gefährlichen  Meningitis  die  Blutegel  nicht  contraindiciren  (Meissner}. 
rf)  Zur  Beförderung  der  Resorption  des  Exsudats  geben  wir  täglich  einmal 
*/4 — 1  2  Gran  Merc.  dulc,  je  nachdem  der  Danncanal  mehr  oder  weniger 
träge  ist ,  reiben  alle  Abend  1  —  2  Drachmen  von  folgender  Salbe  in  den 
abgeschornen  Kopf:  R»  Unguent.  merrur.  einer.  3jjj,  —  juniperi,  —  digita- 
le 5ft.  M.,  und  lassen  Tag  und  Nacht  eine  Flanell haube  tragen,  damit  die 
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Ausdünstung  det  Kopfs  befördert  und  nie  unterbrochen  werde  ( Gölls).  Die 
kleinen  Gaben  IM erc.  dtilc.  müsse»  hier  anhaltend  gereicht  werden,  grosse 
Gaben  passen  nicht;  entsteht  dennoch  ein  heftiger  Durchfall  oder,  was  sel- 
ten ist,  Salivatien,  ßo  «ind  beide  als  hör  bat  wohl  t  bat  ig  und  kritisch  anzuse- 
hen, der  Gebrauch  des  Quecksilbers  aber  auszusetzen.  Helfen-  aber  diese 
Mittel  nichts,  so  kann  man  alle  8—14  Tage  einmal  eine  grosse  Dosis  Merc. 
dulc,  6,  10  — 12  Gran  auf  einmal,  reichen,  worauf  in  einzelnen  Fällen 
Besserung  erfolgte  (Lond.  med.  and  pnysieet  Journ.  1326.  Juni),  i)  Fruch- 
teten die  bis  jetzt  empfohlenen  Mittel  nicht« ,  so  reibe  man  Autenrietffs 
Salbe  in  den  Nacken  und  lege  eine  Fontanelle  in  die  Nähe  des  Hinter- 
hauptloches (Gi>/i*-);  überhaupt  tritt  iiier  ganz  die  Behandlung  des  Hy- 
drops cerebri  acutus  in  den  spätem  Stadien  ein.  f)  Ist  das- Übel  mit 
Hydrocephahis  internus  und  tnü  partiellem  Hydrops  externes  complicirt,  so 
rät h  man ,  die  Punction  zn  machen  und  daa  Wasser  abzulassen  (s.  HnMs 
Magac.  1827.  Bd.  XXIV.  Hft.  1.  Salzburg  med.  chir.  Zeitung  ISÜfik  No. 
10.  S.  174).  Do  oh  sind  die  Meinungen  darüber  noch  getbeilt,  und  es  glebt 
allerdings  viele  Fälle,  wo  der  Tod  dadurch  mir  schneller  erfolgt.  Dies  ist 
jedesmal  der  Fall,  weim  das  Wasser  nicht  langsam,  nicht  altaäliff,  sondern 
rasen  entleert  wird.  Cotrper  Täth  daher,  nur  mittels  einer  Nadel  von  Zeit 
tu  Zelt  Einstiche  so  machen,  damit  so  das  Wasser  allmälig  absickert,  und 
zugleich  der  Kopf  massig  durch  eine  Mitra  Hippocratis  angedrückt  wind. 
Ich  werde  in  dem  nächsten  sich  mir  darbietenden  Falle  dies  versuchen,  zu- 
gleich aber  mittels  jener  Nadel  die  Klektropunctur  vorsichtig  anwenden,  um 
die  Resorptionskraft  zu  befördern  (s.  Acupun ©tu  ra).  ff)  Bessert  sich  der 
Kranke,  so  setze  man  die  kleinen  Gaben  Mercur,  alte  2—8  Tage  gereicht, 
noch  eine  Zeit  lang  fort,  und  erhalte  die  Fontanelle  noch  mehrere  Monate  im 
Flusse,  sey  vorsichtig  in  der  Diät,  meide  Erkältung,  jede  Kopfan»trer»gnng, 
jede  Erschütterung,  jede  Gemüt hsbewegung,  sorge  für  gesunde  trockne 
Wohnung  und  frische  Luft,  lasse  die  Bäder  fort  nehmen,  besonders  die  von 
aromatischen  Kräutern,  und  gebe  innerlich  Chinin  mit  Magnesia,  spater  De- 
coct.  chinae  und  die  leichten  Eisenpräparate;  man  achte  darauf,  das*  alle 
Secretionen,  besonders  der  Stuhlgang  und  der  Harn,  in  Ordnung  erhalten 
werden,  vermeide  alle  Spirituosa,  kurz  Alles,  was  Congestion  macht;  so 
wird  den  leicht  folgenden  Recidiven  am  besten  vorgebeugt. 

Hydrops  caviiatnm  eetebri,  Gebirahöhlen wassertucht,  s.  Hydrops  ca- 
pitis intim!.  -    '  •    .  «•       •  ■  '     •  •'  .  J 

Hydrops  cmvHtttis  colw/nnae  vertobralfs,  Wassersucht  der  Rückgrats- 
hühle  ,  «.  H  y  d  r<>  r  rh  nc  h  \  t  i  ».  .....  c ....   ,  . 

Hydrops  cfiwfnrfsm  pectoris  snccntms.  Ist  Hydrops  pectoris  mit  frei- 
hängenden, besonders  an  der  Pleura  ■itaenden  Hydatidenf  •.  Hy  datides 
und  Hydrops  pectoris.  '  d><      •  «»■  .    ..    .  i.'t  -  ,    .  ■>  . 

Hydrops  cttoitfttnm  thoVncis }  dre  eigentliche ,  freie  Brustwassersucht, 
s.  Hydrops  pe. ctorff^  ••^U*'   »■*•'••'  -  •  t'»**/   jü.».  ^. 

Hydrops  eefhtlowus  fmerpernrum,  Wassersucht  der  WöchnoHn- 
wen.  ist  eine  Ansammtnng  seröser ,  WeissHoher  Flüssigkeiten  hn  Zellge- 
webe des  Unterleibes  als  Folge  von  Krankheiten  des  Wochenbettes*  s. 
Fe  Iris   p  in  r  p  e  ra  I  i  s».   >-   •  >/ 

Hydrops  oertbri,'  Wasser  so  sht  in  Folge  von  Krankheiten  der  Hirns  ob- 
stanz,  s.  Hy  drops  capitis  i-ntimiJ'^l   LS  uhuh 

• '  Hydrops  tolHauiftkm.  Alles ¥  was  die  plastischen  Stoffe  im  Bluts  vor* 
mindert  oder  ihre  Bearbeitung  and  Ausbildung  hemmt :  Mangel  an  Licht, 
Luft  und  gesunder  Nahrung,  deprimirende  Atfectc,  Säfteverlust  durch  Aus- 
schweifungen, schwächende  Eiterungen,  Fieber  mit  grosser  Schwache  und 
langsamer  Reconvalescenz ,  bedeutende  Fehler  der  Digest  ionsorg  ;>ne,  Dyskra- 
sien  aller  Art,  Mercurialmiss brauch  u.  s.  tV; —  diese  Dinge  erregen  leicht 
atonische  Wassersucht,  wovon  dann  der  Hydrops  colliquativus  das  Finale 
ist.  Das  angesammelte  Wasser  ist  hier  dünn,  röthlich,  übelriechend,  weil 
Schwefelwasserstoff  und  freies  Ammonium  darin  sind;  auch  enthält  es  keine 
gerinnbaren  Bestandteile.    Cur.    Ist  die  ans  Grund  Übels,  der  Phthisis 
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exulcerata,  des  Faul nebe rs ,  Scorbuts,  der  allgemeinen  wahren  Adynamie, 
der  organischen  Fehler  des  Unterleibes ,  der  Brust  etc.  In  der  Regel  folgt 
der  Tod ,  d*  der  colliquative  Hydrops  nur  zu  solchen  Leiden  kommt,  die, 
un  sich  schwer  zu  heilen,  ohnehin  schon  einen  bedeutend  hohen  Grad  er- 
reicht heben. 

r    Hydrops  corporis  vitrei,  Wassersucht  des  Glaskörpers,  s.  Hydrops 

OC.uU.  t:  *  . 

Hydrops  adaneusy  die  Haut  Wassersucht,  s.  Hydrops  anasa,rca. 

Hydrops  cysticus,  die  Sack  Wassersucht,  s.  Hydrops  abdominis 
saccatus.  -.  .  r.i  .        /  .  . 

JJ  Hydrops  dinphrwjniatkus ,  die  Zwerchfellswassersacht,  s.  Hydrops 
pectoris.    >♦  i     I       .r  . 

m-  Hydrops  futücuJi  »pertiuüici,  &.  Hydrops  t  unicar  um  scroti  et  Hy- 
drops  tuuicarum  testiculi.  , 

...'/,  HifiUops  ylottidis ,  Ocdema  yloüidis,  auch  Angina  laryngoa  oedematosa 
genannt,  die  W  ass  e  r  g  e  s  eh  w  u  1  *  t  der  Stimmritze.  Ist  eine  seröse 
oder  sWös-purulente  Infiltration  in  und  unter  die  Schleimhaut,  welche  den 
«bei»  TM  des  Kehlkopfs  und  die  Stimmritzenbänder  auskleidet.  Da  das 
Übel  .meist  etwas  Secuudäres  ist,  so  hat  man  dasselbe  erst  in  der  neuesten 
Zeit  genauer  gewürdigt,  und  in  dieser  Hinsicht  hat  sich  vor  Allem  Bnyle 
Ter  dient  gemacht.  Symptome,  Verlust  und  Diagnose.  Die  Krank- 
heit tritt  verschieden  auf,  bald  schleicht  sie  langsam  heran  und  ist  zu  An* 
fange,  oft  selbst  noch  späterhin  schwer  zu  erkennen.  Zuerst  ein  leises 
Hindernis*  beim  Durchgange  der  Luft  durch  den  Kehlkopf,  ohngefabr  das 
Gefühl,  als  ob  sich  hier  etwas  Schleim  angesammelt  hätte,  daher  auch  ab« 
sichtliches  Husten  und  Räuspern.  Die  Stimme  wird  heiser,  verliert  Klang 
und  Reinheit,  die  Sprache  wird  rauh.  Der  Husten  ,  der  Erleichterung  ver- 
schafft und  etwas  Schleim  entfernt,  wird  später  unwillkürlich;  der  Kranke 
strengt  sich  fruchtlos  au  durch  stossweisses  Ausatbmen  das  Hinderniss  fort- 
zuschütten;  er  inspirirt  mit  eigenthümlich  trocknein  Geräusche.  Dabei  fehlt 
alles  und  jedes  Allgemeiuleiden,  der  Appetit  ist  gut,  der  Kranke  ver- 
richtet,  obgleich  er  heiser  ist,  ohne  Beschwerden  seine  Geschäfte,  und  ach- 
ist .4»ber  die  Sache  gering.  Allmälig  treten  nun  aber  die  eigentümlichen 
Zufälle  des  tückischen  Übels  deutlicher  hervor,  und  darunter  sind  die  Haupt- 
sympteme  die  fSrstick u ng sanfä He.  Sie  treten  uach  Brauberyer  (Rust's 
Chirurgie.  Bd.  IX.  S.  374  tf.)  ohue  besondere  Veranlassungen  auf,  dauern 
5,  15—20  Minuten,  verschwinden  dann  suf  sehr  unbestimmte  Zeit,  indem 


sie  das  frühere  oder  ein  stärkeres  Respirationshiuderniss  i 
aber  in  der  Folge  häufiger  und.  heftiger  werden,  Für  ganz  charakteristisch 
hat  man  constant  bei  jedem  einzelnen  Anfalle  von  .  Orthopnoe  ein  kurzes« 
schrecklich  abgesetztes  Klnathmen ,  ein  eigentliches  Luftsebnappen  bei  fast 
freiem  Ausatbmen,  also  ein  grosses  MissverhältoMS*  zwischen  In-  und  Ex- 
spiration, beobachtet.  Nach  Stunden  und  Tagen  kehren  diese  Krstickungs- 
außÜle  wieder,  welche  fürchterliche  Angst,  Unruhe,  Verwirrung  der  Sinne, 
Ohnmächten,  Krämpfe,  Verzweiflung,  kleinen,  aussetzenden  Puls,  kalte 
Schweisse  etc.  lu  Begleitern  haben.  .Einzelne  Kranke  verrietheu  durch 
das  Verlangen,  ihnen  den  Kehlkopf  zu  offnen,  genau  \ den  Sitz  des  Übels. 
Uäuäg  folgt  der:  Jod,  nachdem  das  Leiden  in  einzelnen  Fällen  nur  Tage, 
in  andern  mehrere  Wochen  gedauert  hatte.  Mitten  im  Anfalle  stirbt  der 
Kranke  selten,  meist  unmittelbar  nachher,  nachdem  die  Umstehenden  schon 
wieder  einige  Hoffnung  geschöpft  haben.  Dies  ist  der  Verlauf  des  selten 
vorkommenden  idiopathischen  Übels,  das  nämlich  mehr  oder  weniger  mit 
andern  Kraukheitszuständeu  iu  Verbindung  steht.  Dio  Section  zeigt  ausser 
den  Zeichen  der  gestorten  Biuuirculatiou  in  Hirn,  Herz  und  jungen,  am 
L:inn\in  verschiedener  Ausdehnung,  entweder  nur  an  dem  über  den  Stimm- 
ritseubändern  gelegenen  Theile,  oder  auch  am  Kehldeckel  und  in  der  Höhle 
des  Kehlkopfes  selbst,  die! Schleimhaut  beträchtlich  geschwollen,  sodass  beim 
Umschneiden  seröse  Flüssigkeit,  jedoch  nur  theilweisc,  hervortritt,  oder  es 
sind  auch  \>alu  c  Abacwse  yugejicn.    Die  Sümmritzeubänder  bilden  auf  einer 
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oft  auf  beiden  Seiten  eine  elastische,  dicke  Wulst,  die  meiit  10  gelagert  ist, 
da. um  sie  beim  Antriebe  der  Luft  vom  Rachen  au«  die  Glottis  noch  mehr 
verengt,  diese  aber  bei  entgegengesetztem  LufUtrome,  (daher  die  freiere 
Exspiration)  geöffnet  wird.  „AU  Hülfsmittel  für  die  Diagnose  -  sagt  Bruberyer 
a.  a.  O.  S.  575  —  ist  noch  au  erwähnen,  daas  man,  wo  jene  Zuteile  beste- 
hen, aus  der  Beschaffenheit  der  Schleimhaut  des  Rachen*  einigermasseu  auf 
die  des  Kehlkopf«  achlieseen  kann,  daas  es  daher  stets  rathsam  ist,  jenen  au 
aatersuchen,  wobei  man  sogar  in  einzelnen  Fällen  den  Kehldeckel  und  die 
8timmritze  selbst  au  Geeicht  bekommt.  —  Litfrnne  emphehlt  die  Untersu- 
chung mit  dem  Finger,  der  dicht  an  der  Zungen  wurzel  hinabgeführt  werden 
mim;  ausserdem  kann  man  selbst  durch  einen  leuen,  au  beiden  Seiten  des 
Kehlkopfes  angebrachten  Druck,  der  an  aich  nicht  schmerzhaft  ist,  durch 
gänzliche  Sperrung  des  Luftweges  augenblicklich  die  Zufalle  verschlimmern. 
Behufs  der  Unterscheidung  von  ähnlichen  Krankheiten,  namentlich  Entzün- 
dungen, Croup,  Kehlkopfsgeschwüren,  Asthma  Millari,  fremden  Körpern  und 
polypösen  Kxcrescenzen ,  ist  besonders  die  Eigenthümlichkeit  in  der  Störung 
der  Respiration,  der  paruxysmenweise  Eintritt,  der  ganze  Verlauf,  die  Ab- 
wesenheit des  Fiebers,  der  unbedeutende  Husten,  die  Qualität  des  Auswurfs, 


I  ,  UM 

liehe  Erscheinung,  das  fühlbare  Oedem,  zu  berücksichtigen.14  Ursachen. 
Hierüber  theilt  der  genannte  Autor  Folgendes  miti  „In  seltenen  Fällen  — 
sagt  er  tu  a.  O.  S.  376  —  besteht  unsere  Krankheit  selbstständig,  weit 
häufiger  ist  sie  Symptom  anderer  Übel,  oder  mit  dieseo  aus  einer  gemein* 


Quelle  entstanden,  und  da  ateht  die  Entzündung,  sie  sey  acut 

mit  oder  nach  Er- 


oder  chronisch ,  oben  an.  Deshalb  erscheint  das  Oedem 
kältuBg,  Angiaa,  Phthisis  laryngea,  nach  Katarrh  und  Verwundung  dieses 
Tbeils,  ond  Cruveilhier  u.  A.  nahmen  an,  dass  die  Krankheit  nichts  als  eine 
Laryngitis  aey,  die  sich  vom  Croop  nur  durch  den  Sitz  unterscheide.  Er 
stützt  sich  dabei  auf  das  Resultat  der  Leichenöffnungen ,  indem  msn , 


die  Krankheit  nicht  zu  früh  tödtlich  werde,  etatt  des  serösen,  später  ein« 
wahrhaft  eiterigen  Erguss  antreffe,  und  benutzt  die  ursächlichen  Momente, 
den  acuten  Verlauf,  den  Nutzen  der  streng  antiphlogistischen  Behandlung  etc., 
als  Beweise  für  seine  Meinung;  die  Krankheit  selbst  aber  nennt  er  Laryn- 
&o%i&~Mf&n f^u4?sAÄ^?  sf ¥£tß%o^f%  9%&&cj%^iÜ\ {A^ ts^  sf ^s^^*j^n«jr^ •  cicusi^i w  lc & oi)  d  i^^s^ 
AAticht,  wie  Bruberger  mit  Recht  sagt,  wol  nicht  von  allen  Fällen  gelten, 
wo  die  angegebenen  Verbältnisse  nicht  stattfinden,  und  auch  im  Leben  kein 
Zeichen  von  Entzündung,  am  wenigsten  Fieber,  vorhanden  ist.  Scrophu- 
loie,  an  Lungen blennorrhöe,  Mercurialkachexie  leidende,  in  der  Convalescenz 
voa  schweren  Krankheiten  befindliche  Individuen,  im  Alter  tob  20-50  Jah- 
ren, sind,  zumal  zur  Winterszeit,  am  empfänglichsten  für  die  Krankheit,  die 
auch  wiederholt  in  Verbindung  mit  Leberleiden  beobachtet  worden  ist.  Zu- 
weilen soll  der  ganze  Kehlkopf  hydropisch  afneirt  werden,  und  sogar  aus  ser- 
liche Geschwulst  verursachen  (  Bronchocele  ntfuosa).  Zuweilen  sind  nur  an 
sehr  beschränkten  Stellen  kleine  blasige  oder  zellige 


ige  oder  zellige  Wasserbehälter  (Hyda- 
ü'deo)  beobachtet  worden;  an  der  Glottis  sollen  sie  ein  ähnliches  Hinderniss 
und  einen  pfeifenden  Ton  desselben,  selbst  im  Schlafe,  veranlassen.  4*  P  r  o  - 
goose.  Ist  sehr  schlimm;  die  meisten  Kranken  starben,  zumal  wenn  das 
Übel  stürmUch  auftrat  und  in  wenigen  Tagen  verlief,  wenn  bedeutende  Wun- 
den, Zerstörungen  des  Kehlkopfs,  Leberleiden  etc.  damit  complicirt  waren. 
War  die  Krankheit  aber  in  Folge-  der  Convalescenz  entstanden  und  ihr 
Verlauf  milde,  so  konnte  durch  Kunsthülfe  (die  Natur  vermag  hier  wenig) 
der  Kranke  oft  noch  erhalten  werden.  Cur.  Man  muss  zwar  die  Ursa- 
chen, wenn  sie  entdeckt  sind,  zu  entfernen  suchen,  doch  erfordert  die  Indi- 
catio  vitalU  bei  den  so  fürchterlichen  Anfallen  von  Erstickung  vor  allem 

noch  gering  und  ein 


und  schnellste  Hülfe,  Ist  die  Infiltration  noch  gering 
oder  weniger  gereizter,  entzündlicher  Zustand  zugegen,  auch  die  Constitution 
nicht  sehr  schwächlich ,  so  versäume  man  die  örtlichen  und  allgemeinen 
Blutaualeerungen  ja  nicht,  dabei  innerlieh  Pot  Riverii  mit  Aq.  flor.  aambuci 
uad  Salmiak;  Fussbäder,  ableitende  Seufpflaster,  Vesieutorien,  —  strenge« 
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Regimen:  Vermeidung  des  Sprechen«,  Sorge  für  Gemüthsruhe,  reine  Luft; 
auch  das  Einathmen  warmer  Wasscrdärapfe  erleichtert  (•.  Dyspnoea).  In 
der  freien  Zwischenzeit  suchen  wir  durch  fortwährend  im  Zuge  zu  erhal- 
tende Vesicatorien ,  in  die  Nahe  des  Larynx,  in  den  Nacken  gelegt,  durch 
Mercurialfjrictionen  in  die  Halsgegend,  durch  den  innerlichen  Gebrauch  von 
Sulph.  auratum,  Cicuta,  kleinen  Dosen  Kalomel  etc.  die  Resorption,  wenig- 
stens Verkleinerung  des  Oedcnis  zu  bewirken.  — ■  Ist  die  Constitution  dea 
Kranken  nicht  zu  schwach,  so  möchten  auch  wol  kräftige  Purganzen  aus 
Jalape  und  Kalomel,  alle  2  —  3  Tage  gereicht,  zu-  empfehlen  seyn  (AT.).  Im 
Anfalle  giebt  man,  zumal  bei  schwachen,  reizbaren  Kranken,  Antispasmodica, 
vorzüglich  Asant,  Extr.  Hyoscyam},  Extr.  pulsatill.  nigric,  Liq.  c.  c.  succ.  etc., 
auch  empfehle  ich,  da  der  Kehlkopf  mit  den  Genitalien  bekanntlich  in  grosser 
Mitleidenschaft  steht,  kaltes  Baden  der  Genitalien,  welches  mir  in  einem 
Falle  Ton  heftiger  Angina  mit  starker  Dyspnoe  einst  herrliche  Dienste  lei- 
stete (M.).  Bei  sehr  grosser  Erstickungsuota  hat  man,  um  das  Leben  zu 
retten  und  Zeit  zu  fernerer  Behandlung  zu  gewinnen ,  die  künstliche  Eröff- 
nung der  Luftwege  empfohlen  (s.  Lar.y  ngo  tomia);  doch  möchte  sie  in 
Fällen,  wo  andere  bedeutende  Complicationen  des  Übels:  Phthisis  laryngea, 
Phthisis  pulmonalis  exuleerata,  zugegen  sind  und  der  Kranke  höchst  schwach, 
kachektisch  ist,  wol  nicht  anzurathen  seyn,  da  sie  dem  hoffnungslosen  Kran- 
ken nar  Schmerzen,  aber  keine  Radicalhulfe  zu  geben  vermag.  Um  diese 
nicht  unbedeutende  Operation  entbehrlich  zu  machen,  hat  man  daher  einige 
andere  Verfahrungsweisen  in  Vorschlag  gebrncht.  Boyer  (TraUe"  des  mala- 
dies  chirurg ,  deutsch  y.  Textor.  Bd.  VII.  8.  97  u.  f.)  will  zu  diesem  Zweck, 
wenn  keine  Entzündung  da  ist,  durch  den  bis  in  den  Kehlkopf  sehneil  ein- 
gebrachten Finger,  oder  durch  Einführung  einer  Sonde,  einen  Druck  auf 
den  intiltrirten  Theil  appliciren  und  so  die  Geschwulst  vermindern.  Nach 
Desnuft  könnte  man  eine  elastische  Röhre  durch  die  Nase  oder  den  Mund 
in  den  Kehlkopf  fuhren,  wenn  anders  die  Stimmritze  nicht  zu  empfindlich 
ist  Ligfranc  (Mem.  sur  l'angina  laryngea  oedemat.,  im  Journ.  general  de 
Med.  par  Gaultier  de  Ciauhry,  1823  iL  1827)  scarificirte  öfters  mit  Glück 
dai  Oedem,  wodurch  die  Erstickungsgefalir  schnell  gehoben,  zuweilen  auch 
radicale  Heilung  bewirkt  wurde;  doch  erfordert  diese  Operation  eine  geübto 
Hand.  Nachdem  der  Kopf  des  Kranken  bei  stark  geöffnetem  Munde  fixirt 
worden,  führt  er  Zeige-  und  Mittelfinger  der  linken  Hand  bis  an  die  Ge- 
schwulst, und  leitet  zwischen  ihnen  ein  Bistouri  ein,  welches  bei  gehöriger 
Länge  bis  auf  eine  Linie  von  der  Spitze  umwickelt  ist.  Indem  bei  nach 
hinten  stehender  Schneide  und  erhobenem  Hefte  letzteres  gesenkt  wird, 
kerbt  er  mit  nachfolgendem  Drucke  den  geschwollenen  Theil  an  t — 3  Stel- 
len ein.  Husten  und  Anstrengung  zum  Erbrechen,  die,  die  Scarification 
selbst  erschweren,  befördern  hinterher  durch  reichlichere  Entleerung  der  se- 
rösen und  purulenten  Flüssigkeit  den  guten  Erfolg,  auch  kann  man  hinterher 
warme  Dämpfe  von  Fliederthee  cinatbmen  und  mit  warmer  Milch  gurgeln 
lassen,  (8.  auch  Diction.  des  sciences  med.  T.  XLII.  Art.  Phtkisie  laryn~ 
ffee.  —  BouiUard  in  Archiv,  gen.  de  MeU  Tom  VII.  p.  174.  —  Oruveilhier 
Anatom,  pathologique.  Par.  1830.  Thuilier ,  Essai  sur  l'angine  laryngea 
oedemateuse.  Paris,  1815.  —  Gendrin's  Aoat.  Beschreibung  d  Entzündung  u. 
ihrer  Folgen.    A.  d  Franz.  von  Radius.  Th.  1.  S.  427  ff.  Leipzig,  1328). 

Hydrops  hejtntis  hydatiycnosus ,  Hydatiden  in  der  Leb  er.  Sie  fin- 
den sich  häufig  bei  Hydrops  abdura.  torpidus  (s.  den  Art.). 

Hydrops  inflamtnatorius ,  entzündliche  Wassersucht,  a.  Hydropa  im 
Allgemeinen. 

Hydrops  intercus.    Ist  gleichbedeutend  mit  Hydrops  anasarca.  * 
Hydrops  laryngis.    So  bat  mau  unpassend  wol  diejenige  Form  der  Bron- 
chocele  genannt,  die  sich  weich  anfühlt  und  eine  seröse  Feuchtigkeit  ent- 
halt; s.  Struma. 

Hydrops  lienis ,  Milzwassersucht.  Hier  sitzt  das  Wasser  entweder 
im  Bauchfelle  um  die  Milz,  oder  in  eigenen  Säcken  an  der  letztern.  Di© 
Behandlung  ist  die  des  Hydrops  abdominalis  saccatus. 
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Hydrops  hjmphaticus,  lymphatische  Waasersucht.    Ist  gewöhnlich 
chronischer  Art  und  ein  Hydrops  torpidus;  s.  Hydrops. 

Hydrops  mcdiaslini,  Mittelfellwassersucht,  wo  sich  die  Was- 
seransammlung vorzugweisc  im  Mediastino  anteriori  oder  posteriori  befindet ; 
s.  Hydrops  pectoris. 

Hydrops  meningum,  Wassersucht  der  Hirnhaute,  s.  Hydrops  capitis 
interoi. 

Hydrops   mesentcricus ,     Gekröswasseraucht ,   a.   Hydropa   ab  dorn, 
saccatus. 

Hydrops  metastaticus ,  metastatische  Wassersucht,  s.  Hydrops. 

Hydrops    oculi ,    Hydrophthnlmus ,    Hydrophthalrnia   interna ,  Bujtthal- 
mog ,  die  Augen w assersucht,  das  sogenannte  Ochsenauge.  -  Diese 
Krankheit,  welche  nicht  mit  Kxophthalmos  und  Kxophthalmia  (s.  Hydatis 
glaadnlae  lacrymalis)  zu  verwechseln  ist,  äussert  sich  auf  dreifache 
Weise.    Erste  Form;    zu  starke  Ansammlung  des  Humor  aqueus.    8  y  ra- 
te me.    Die  Cornea  vergrössert  sich  im  ganzen  Umfange  bis  zum  drei- 
is  vierfachen  Durchmesser,  ohne  dass  sie  berstet;  sie  bleibt  dabei  durch- 
sichtig und  klar,  wird  nur  später  etwas  trübe.   Die  vordere  Augenkammer  * 
erweitert  sich  bedeutend,  die  Iris  wird  unbeweglich,  färbt  sich  dunkler, 
die  Pupille  ist  weder  verengert,  noch  erweitert;  dabei  empfindlicher  Druck,' 
lastige  Spannung,  Schwere  im  Augapfel,   anfangs  Presbyopie,  spater  Am- 
blyopia  amaurotica,  Beschwerde  bei  Bewegung  des  Auges,  bläulicher  Ring 
der  Sclerotien,  rings  um  die  Cornea  in  der  Breite  von  2  Linien.  Ursa- 
chen sind:  vorzüglich  mechanische  Verletzungen  des  Auges  durch  Stoss, 
Schlag,  Fall,  plötzlich  geheilte  Tinea,  Scabies,  Metastasen  nach  Blattern, 
Masern ,   allgemeine    syphilitische ,   scrophulöse  und  arthritische  Kachetie. 
Cur.    Zu  Anfange  dienen  in  den  racUten  Fällen  Blutegel  in  die  Augenge- 
gend, köhlende  Diät,  und  innerlich  Crem,  tartari  zum  Purgiren,  ein  Veska- 
tor  im  Nacken.    Ist  das  Übel  schon  älter,  kein  bedeutender  Schmerz,  kein 
irritativer  Zustand  da,  so  passen  innerlich,  besonders  wenn  Exantheme  vor- 
her da  waren:       Merc.  dulc. ,  Sulph.  aurati  ana  gr.       Herb,  digit.  purp. 
er.  j,  Cnmpfuyrae  gr.  JJf  Liquirit.  coctae  }j.    M.  f.  pulv.  diso.  dos.  xjj.  S. 
Dreimal  täglich  ein  Pulver;  zugleich  Kubefactcotia,  Derivantia,  Vesicantia. 
Sehr  wichtig  ist  die  ortliche  Behandlung.   Zu  Anfange  dienen  trockne,  war- 
me Kräutersäckchen  mit  Spec.  aromaticae ,  resolvent,  extern.,  zugleich  Wa- 
schungen der  Stirn  und  Schläfen  mit  Ilimhjs  ätherischem  Spiritus  von  Ol. 
anthos,  lavandulae  etc.  (s.  Amaurosis),  desgleichen  das  Einreihen  der 
Mercnrialsaibe,  dreimal  täglich  im  Umfange  dea  Auges,  abwechselnd  mit 
jenen  Waschungen.    Hat  sich  aber  das  Übel  schon  ausgebildet,  so  uiuas  man 
die  Cornea  an  ihrem  untern  Rande,  J/2  Linie  von  der  Sclerotien  entfernt,  ' 
mittels  eines  senkrecht  eingeführten  Staarmessers  oder  einer  Lanzette  öffnen, 
das  Wasser  entleeren,  die  Wunde  täglich  lüften  und  wochenlang  offen  er- 
halten; da*  Auge  wird  dabei  verbunden,  wie  nach  Extractioo  des  Staars. 
Ist  aber  ein  variköser  Zustand  des  Auges  da,  so  öffne  man  nicht,  weil  dar- 
auf nur  die  Zerstörung  des  Auges  durch  Eiterung,  Brand,  und  gefährliche 
Zufalle  folgen.    Zweite  Form,  Hydrops  corporis  vitrei,  die  Wassersucht 
des  Glaskörpers.    Symptome.    Die  Hornhaut  ist  klar,  nicht  an  Umfange 
vergrössert,  aber  etwas  kegelförmig  vorgedrängt;  dagegen  hat  die  hintere 
Hälfte  des  Bulbus  an  Grösse  bedeutend  zugenommen;  die  Iris  ist  atarr,  aber 
ihre  Farbe  bleibt  unverändert,  sie  ist  stets  nach  Vorn  gewölbt  und  ver- 
kleinert die  vordere  Aogcnkammer  dadurch  bis  auf  ein  Minimum,  die  Pu- 
pille erscheint  meist  verengert,  erweitert  sich  aber  später,  wenn  der  Glas- 
körper noch  nicht  zerrissen  ist  nnd  so  die  Linse  verdrängt;  die  Sclerotien 
sieht  im  Umfange  der  Cornea  schmuzig  blan  aus.    Der  Kranke  leidet  zu- 
erst an  Myopie,  darauf  wird  die  Sehkraft  immer  schwächer  und  hört  bald 
ganz  auf.    Der  Bulbus  und  Augendeckel  fühlen  sich  stets  hart  an ,  alle  Zu- 
fälle sind    bedeutender  als  in  der  vorigen  Form  des  Übels,   die  Bewe- 
gung den  Auges  wird  (raher  beschwerlich,  der  Augenschmerz  ist  heftiger, 
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wird  zur  Hemikranie,  dabei  Schlaflosigkeit,  Mangel  an  Appetit,  Unru 
trübe  Gemüthsstimmung;  zuletzt  berstet  der  Bulbus  und  das  Auge  wird  im 
günstigsten  Falle  atrophisch,  bei  kachektiachen  Personen  aber  fuugös,  car- 
ciuomatös,  worauf  meist  iinmer  der  Tod  die  fürchterlichen  Leiden  endet. 
Ursachen  sind:  vorzüglich  allgemeine  syphilitische,  oder  arth  ritt  «che  und 
acrophulösc  Dyskraaie.  Bald  geben  solche  Augenentzündungen  vorher,  bald 
nicht.  Cur.  Man  berücksichtige  die  allgemeine  Dyskrasie  und  gebe  dage- 
gen Antivenerea,  Antarthritica,  Antiscrophulosa.  Tritt  das  Übel  mit  ent- 
zündlichen Zufällen  auf,  so  setze  man  zuerst  einige  Blutegel  in  die  Nähe  des 
Auges,  gebe  innerlich  Kalomel  mit  Opium  und  Terra  foliat.  tartari,  lasae 
In  und  über  die  Augenbrauen  folgende  Salb«  einreiben:  ünguent.  m#r- 
cwr.  einer  3jj,  Opii  pari  gr.  x— xv.  M.  exaetisa.,  bähe  und  wasche  das 
Auge  mit  folgendem  Augenwaaser:  r\  Aq.  rosnr.  JJJ,  Tinci.  opü  Richten  Jft. 
M  ,  lege  trockne,  warme,  aromatische  Kräuter  über,  Sinapismen  auf  die 
Arme,  ein  Vesicatorium  in  den  Nacken  and  eins  auf  den  Processus  mastoi- 


deus  (Benedict).  Selten  gelingt  dennoch  die  Cur,,  meist  wird  durch  diese 
Mittel  das  Übel  nur  am  Fortscbreiten  gehindert,  das  Auge  bleibt  blind,  sinkt 
zusammen  und  wird  atrophisch.  Entstand  die  Wassersucht  ohne  Entzündung, 
so  iat  die  Cur  noch  achwieriger.  Daa  Meiste  ist  hier  noch  von  Pulv.  herb, 
digital,  zu  hoffen,  p.  d.  au  2,  8,  4  und  mehrern  Granen  täglich  1  —  final  ge- 
reicht, bis  Schwindel,  Ekel,  V unkensehen ,  höchst  langsamer  Puls  kommen. 
Alsdann  vermindert  man  die  Dosis  der  Digitalis ,  legt  ein  Causticum  auf  den 
Zitzenfurtsatz,  ein  Empl.  perpet.  Janini  in  den  Nacken,  erhält  beide  wochen- 
lang im  Zuge,  und  erwartet  den  Erfolg.  Helfen  auch  diese  Mittel  nichts, 
nehmen  die  Schmerzen  sehr  zu,  ist  der  Bulbus  bedeutend  vergrössert  *  so 
bleibt  nur  die  Paracentese  desselben  übrig  Man  öffnet  nämlich  die  Cor- 
nea, wie  bei  der  Staarausziehung ,  desgleichen  die  Linsenkapsel,  drückt 
vorsichtig  die  Linse  und  Glasfeuchtigkeit  heraus  und  achneidet,  um  die  'Öff- 
nung zu  erhalten,  einen  Theil  des  Hornhautlappens  weg.  So  erleichtert 
man  die  Schmerzen  und  beugt,  indem  Atrophie  entsteht,  der  Verbreitung 
dea  Leidens  aufs  Gehirn,  und  dadurch  dem  Carcinom  und  dem  Tode  vor. 
Dritte  Form.  Hydrops  ocuH  cum  bnlbo  vrtricoso.  Man  findet  hier  die 
erste  und  zweite  Ferm  vereinigt;  sowol  der  Humor  equeus  als  der  Glaskör- 
per aind  abnorm  vermehrt,  vergrössert,  und  der  Bulbus  selbst  befindet  sich 
ateta  in  einem  sehr  varikösen  Zustande,  er  erreicht  eine  auserordentliche 
Grösse;  wird  dadurch  einem  Ochsenauge  oder  Elephantenauge  sehr  ähnlieb 


(  Buphthalmos,  üculus  elephantinus) ,  und  so  aus  der  Orbita  hervorgedrängt. 
Cur.  Da  die  Prognose  höchst  schlecht  ist,  da  in  der  Regel  das  Leiden  in 
Carcinom  übergeht  und  mit  dem  Tode  endet;  so  beschränkt  sich  unsere 
Kunst  auf  ein  palliatives,  linderndes  Verfahren,  besonders  auf  eine  gute, 
dem  allgemeinen  kachektiachen  Zustande  angemessene  Diät.  PargirmitteJ, 
Vomitive,  Disphoretica ,  Diuretica,  Digitalia,  Pulsatilla,  Mercurialeinrabun- 
gen,  Antimonialmittel,  Cicuta,  alle  diese  Mittel  sind  empfohlen  und  gerühmt 
worden,  aber  schwerlich  wird  sich  eine  glaubwürdige  Beobachtung  finden 
wo  dadurch  Heilung  erlangt  worden.  Nach  Jourdan  (Diction.  des  Sciene. 
wedicales.  Par.  1818.  Vol.  XXII.  8.  860)  sind  Vesicatorien,  auf  die  Schläfe, 
über  die  Augenbrauen  oder  hinter  die  Ohren  gelegt,  die  einzigen  Mittel 
zur  Miuderuog  der  Schmerzen  in  der  Orbita  und  im  Kopfe.  Alle  örtliche 
Mittel,  sowie  die  Paracentese  sind  au  verwerfen.  Auch  die  Exstirpation 
des  Auges  lief  in  mehreren  Fällen  unglücklich  ab  und  beförderte  durch 
achnellere  Wucherungen  der  fungösen  Massen  der  Tod  {Beer9  Langenleck, 

Hydrops  omentalis,  Netzwassersucht,  s.  Hydrops  abdom.  aac- 
catus. 

Hydrops  ovarii ,  Hydrovarion  ^  die  Wassersucht  der  Eierstöcke, 
Ist  ein  Hydrops  saccatua.  der  häufig  nur  symptomatisch  au  Scirrhue  und  In- 
duratio  ovarii  hinzukommt,  zuweilen  auch  der  Vorläufer  dea  letztgenannten 
Übels  ist.  Symptome.  1)  Ala  Vorboten  gehen  Monate  lang  vorher  die 
Zeichen  des  Scirrhue  ovarii*  Gefühl  Ten  Schwere,  Druck,  von  dumpfen, 
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in  der  Tiefe  „«  .™.u-  u«  „lu™un.  ^r, 
periodisch  eintretende  ziehende,  reissende  Schmerzen  im  Becken,  Taubheit, 
gehinderte  Bewegung,  und  später  Oedem  de«  Kirne*  der  leidenden  Seite, 
zuweilen  consensueller  Schmerz  und  Anschwellung  in  den  Brüsten  2)  Bei 
Ausbildung  de«  Übels  bildet  sich  an  der  früher  am  meisten  leidenden  Stelle, 
am  häufigsten  auf  der  linken  Seite,  io  der  Dannbeingegend  eine  kalte,  an- 
fangs meist  bewegliche  Geschwulst  von  der  Grösse  einer  Wallnuss,  eines 
Hühnereies,  die  begrenzt  oder  von  ungleicher  Form  ist,  allmälig,  im  Ver- 
Isnfe  von  Wochen,  Monaten,  immer  grösser  wird,  deutliche  Fluctuation  zeigt, 
und  zuletzt  den  ganzen  Unterleib  einnimmt.  Durch  die  Exploratio  obatetri- 
rfa  interna  findet  man  jetzt  die  Richtung  des  Mutterhalses  verändert  und 
durch  das  Herabdrücken  des  kranken  Bierstocks  au«  seiner  Normalrichtung 
nach  der  Beckenachse  gewichen;  zugleich  fühlt  man  einen  beweglichen  Kör- 
per, den  man  leicht  für  einen  Kindeskopf  halten  und  die  Frau  als  schwanger 
ansehen  könnte.  Zur  Diagnose  dient  aber  dieses:  die  Unterleibsgeschwulst 
stets  nnr  auf  einer  Seite, 


in  der  Regio  iliaca,  sie  ist  unglei- 
cher, unebener  als  der  schwangere  Leib,  sie  wächst  viel  langsamer,  die 
Bewegung  den  Kindes  fehlt,  die  Anschwellung  der  Brüste  ist  nicht  so  con- 
•tant,  und  die  Vagina Iportion  zeigt  nicht  die  bekannten  Veränderungen  nach 
den  Monaten  der  Schwangerschaft;  auch  fehlen  die  bei  letzterer  in  den 
letzten  Moneten  auffallenden,  alle  vier  Wochen  eintretenden,  meist  ei» 
nen  Tag  anhaltenden  bekannten  Beschwerden  («.  Kxpleratio  obste- 
trteia  und  Graviditaa).  S)  So  wie  bei  jedem  Hydrops  abdom.  saccatus, 
so  fehlt  auch  hier  in  Aufange  der  Habitus  der  hy dropischen  Kachexie} 
die  Digestion  und  Assimilation  leiden  nicht,  die  Kranke  sieht  nicht  kränklich 


ans,  hat  guten  Appetit,  die  Ab-  und  Aussonderungen  sind  nicht  unterdrückt 
etc.,  weil  das  Übel  ursprünglich  und  lange  Zeit  hindurch  ein  örtliches 
ist,  wovon  der  übrige  Organismus  wenig  Notiz  nimmt.  4)  Krst  nach  vie- 
len Monaten  und  oft  erst  nach  Jahren ,  bei  bedeutender  Höhe  des  Übels, 
wenn  der  Unterleib  sehr  ausgedehnt  und  zugleich  Scirrhus  ovarii  da  ist, 
kommen  seenndäre  Zufälle  hinzu ;  vorzüglich  periodisch  eintretende  flüchtige 
Stiche  am  leidenden  Orte,  Ziehen  im  Kreuze,  Würgen,  Erbrechen,  wehen- 
artige Schmerzen,  hysterische  Zufälle,  Koliken,  Kardialgie,  Flatulenz,  Ob- 
str actio  aivL,  trübe  Gemüthsstimmung ,  Mangel  an  Appetit,  Dyspepsie,  Dys- 
pnoe, besonders  bei  horizontaler  Körperlage,  Ataxien  der  Menstruation,  Snp- 
pressie  mensium,  Lencorrhoea,  grosse  Abspannung,  Trägheit  in  den  Gliederu; 
urietzt  gesellen  sich  Hydrops  universalis,  Hydr.  abdominis,  pectoris,  Oede- 
ma  faciei,  extremitatum  superiorum,  allgemeine  Kachexie  hinzu,  und  der 
Tod  folgt  nnf  Kntkräftung  und  Febria  hectica.  Die  Section  zeigt  groase 
Degeneration  &  Verhärtung,  Scirrhosität,  Aufgetriebenheit,  abnorme  Lage  des 
und  mehrere  Pfunde 


oft  20,  SO  und  mehrere  Pfunde  wiegenden  hy  dropischen  Ovariiuns,  W« 
in  grossen  8äcken,  dessen  Quantum  selbst  80  —  112  Pund  beträgt  (Snmp- 
*oh),  eine  grosse  Menge  Hydatiden  von  der  Grösse  einer  Erbse  bis  zu  der 
eines  Hühnereies,  zuweilen  mit  dicker,  knorpel artiger  Haut  umgeben,  häufig 
dicke  Gallerte  enthaltend.    Zuweilen  ist  auch  Carcinoma  uteri  zugegen,  und 
in  dem  hydropischen  Ovarium  findet  man  bald  helle,  bald  dunkle,  verworren 
liegende,  mit  Wurzeln  versehene,  oft  1  Fuss  lange  Haare,  die  immer  neben 
einem  Fettklumpen  oder  einer  Speckgeschwulst  liegen,  desgleichen  kletne 
Knochen  in  der  Form  von  Zähnen,  denen  oft  selbst  der  Schmelz  nicht  fehlt. 
Ursachen.    Prädisposition  giebt  ein  reizbares,  cholerisches  Temperament, 
eine  sensible,  hysterische  Constitution  und  die  Periode,  wo  die  Regeln  na- 
torgemäss  aufhören.    Gelegentliche  Ursachen  sind:    1)  Onanie,  ausschwei- 
fendes Leben  in  der  Jugend,  Altes,  was  die  Geschlechtssphäre  reizt  und 
durch  wollüstige  Vorstellungen  die  Phantasie  erhitzt.    Daher  leiden  Nonnen 
und  Freudenmädchen  in  spätem  Jahren  häufig  an  dem  Übel  {SprengeVa  Pa- 
thologie. Th.  8.  $.  654).    2)  Organische  Fehler,  besonders  Scirrhositäten 
des  Bierstocks,   und  daher  Alles,  was  diese  begünstigt:   häufiger  Abortus, 
Metrorrhagien,  Ataxien  der  Menses,  8to»s.  Schlag,  Sturz  auf  die  eine  Seite 
des  Unterleibes  etc.    3)  In  einzelnen  Fällen,  wo  mehrere  Säcke  das  Wasser 


Digitized  by  Google 


54  HYDROPS 

enthalten,  Ist  die  nächste  Ursache  eine  Krankheit  der  kleinen  Bläschen  oder 
Bierchen  des  Ovariums,  in  welchen  der  Process  der  Hydatidenbildung  vor 
sich  geht;  doch  sind  die  kleinen,  an  der  Oberflache  des  Eierstocks  oft  vor- 
gefundenen Hydatidcn  mehr  Folge  als  Ursache  des  Hydrops  ovarii.  4)  Ei- 
nige haben  die  Sterilität  als  Ursache  des  später  auftretenden  Leidens  ange- 
sehen. Es  ist  zwar  richtig,  dass  unfruchtbare  Weiber  mehr  als  andere  an 
der  Krankheit  disponirt  sind »,'  doch  ist  der  Grund  des  Hydrops  mehr  in  den 
die  Unfruchtbarkeit  erregenden  organischen  Fehlern  (die  viele  Jahre  existi- 
ren  können,  ehe  der  Hydrops  folgt),  als  in  letzterer  selbst  zu  suchen.  -  Cur. 
Da  das  Übel  nicht  lebensgefährlich  ist,  da  die  Kranken  sich  Jahre  lang  ohne 
Nachtheil  damit  hinschleppen  können,  -da  überhaupt  die  Eierstock  Wassersucht 
in  den  meisten  Fallen  etwas  Symptomatisches  ist,  was  zu  organischen  Feh* 
lern  des  Ovariums  erst  dann,  wenn  letztere  sehr  bedeutend  sind,  hinzutritt; 
so  sieht  man  wohl  ein,  dass  es  hier  nicht  viel  zu  curiren  giebt,  und  dass 
das  Übel  höchst  incurabel  seyn  müsse  80  verhält  es  sich  auch  allerdings 
bei  jedem  ausgebildeten  Hydrops  ovarii.  Auch  er  Ist  oft  ein  NoB  me  täti- 
gere, und  die  aethen,  die  Naturautokratie  nicht  achtenden  Ärzte  tödten 
nur  durch  ihre  heftigen  Mittel  die  Kranken,  die  vielleicht  ohne  Arznei- 
gebrauch und  ohne  Operationen  noch  viele  Jahre  in  einem  ziemlich  leidli- 
chen •Zustande  sich  ihres  Lebens  gefreuet  hätten«  Etwas  ganz  Anderes'isl 
es,  wenn  das  Übel  erst  noch  im  Beginnen  ist.  Hier  vermag  eine  gegen 
die  organischen  Fehler  des  Ovariums  gerichtete  Cur,  besonders  durch  An- 
timonialia,  Mercurialie ,  in  Verbindung  mit  DigitaKs,  Cicuta  und  Belladonna, 
anhaltend  gebraucht,  noch  viel  auszurichten.  Folgendes  Mittel  hat  mir  in 
drei  Fällen  gute  Dienste  geleistet:  Krtr.  cicutne  3j*  —  beUndonuae  3tr* 
Aq.  lanrocerasi         Tmct.  digital  rimpl.  5$,  Vim  mahn.  Uuxh.  M.  Ö* 

Dreimal  taglich  25,  S0  —  5O  Tropfen»  anhaltend,  Monate  !  lang .  ge- 
braucht (Most).  Von  Einigen  ist  die  Exstirpation  des  kranken  Eierstocks 
als  Radicalmittel  vorgeschlagen  und  in  einzelnen  Fällen  auch  mit  Gluck  un- 
ternommen worden  (s.  Bichter's  Chirurg.  BibL  Bd.  VIII.  8.  178.  Sammlung 
auscrles  Abhandl.  Bd.  XV.  8t.  3.  8.  489.  Hist.  de  la  Soc*  rey.  de  Med. 
1782.  1785.  p.  296..  Kleiner?*  Repertorium  1828.  Hffc  3.  8.  78).  Indern 
ist  diese  Operation  höchst  gefährlich,  erfordert  einen  sehr  geschickten  Ope- 
rateur und  kann  auch  nur  vor  völliger  Ausbildung  des  Übels  'Nutzen  schal« 
fen,  wo  leider!  die  Diagnose  so  schwierig  ist.  Ist  der  Hydrops  ovarii  v4i-  - 
lig  ausgebildet,  so  bleibt  nichts  als  ein  passives,  palliatives,  linderndes  Ver* 
fahren  übrig.  Alle  innerlichen  Mittel  sind  nachtheilig,  und  auch  die  Para- 
ceatese  ist  nicht  immer  ohne  Gefahr.  Und  wäre  sie  auch  'gefahrlos,  so 
gehört  sie  doch  nur  zu  den  -Palliativen«  denn  1)  Bie  bebt  nicht  die  Ursa- 
che des  Übels;  sie  entfernt  nur  das  Product,  das  sich  bald  wieder  ansam- 
melt. 2)  Sie  entfernt  dieses  auch  nicht  einmal  völlig,  da  in  der  Re- 
gel mehrere  Säcke  da  sind ,  aber  nur  einer  geöffnet  werden  kann.  S)  Dan 
Flui  dorn  ist  häufig  so  dick  und  gelatinös,  dass  es  nicht  durch  den  Troikar 
ausfliessen  kann  und  der  Stich  vergeblich  gemacht  worden  ist.  4)  Man  sah 
häufig  nach  der  Paracentese  gefährliche  Folgen  durch  Entzündung  und  Ei- 
terung entstehen,  weil  der  Troikar  das  kranke  Ovariuiu  verletzte.  Indessen 
Bind  doch  Fälle  bekannt;  wo  diese  Operation  grosse  Erleichterung  verschaffte 
und  keine  schlimmen  Folgen  hatte.  In  einem  Falle  wurde  sie  80m al  ver- 
richtet, über  13  Oxhoft  Wasser  entleert,  und  die  Kranke,  welche  zugleich 
juviAstites  litt,  lebte  noch  35 -Jahr  (s.  X  Hunt  er  in  Sammlung  auserles.  Ab- 
handl! Bd.  2.  S.  65M) 

Hydroys  omriorwn.  proflucn*.  Über  die  ans  fliessende  Eierstocks- 
Wassersucht  hat  neuerlich  Blasius  eine  kleine,  sehr  interessante  Schrift 
geschrieben  (s.  dess.  Commentatio  de  Hydrope  ovarior.  proBuent«.  Halse 
18S&/4.).  Das  Übel  ist  diejenige  Form,  bei  welcher  die  in  dem  leidenden 
und  destruirten  Organe  enthaltene  Flüssigkeit  durch  die  Fallopische  Trom- 
pete in  den  Uterus  gelangt  und  aus  diesem  durch  die  Scheide  sich  nach 
Aussen  ergiesst  Der  Gegenstand  verdient  nach  genauere  Untersuchungen 
und  das  Leiden  kann  leicht  mit  Hydroroetra  verwechselt  werden.  Biotin* 


Digitized  by  Google 


HYDROPS  55 

> 

erzählt  zwei  Fälle  dieser  Krenkheitsform  und  gedenkt  mehrerer  anderer, 
welche  Percivaij  Helhnamtt  Mad.  Boivtn,-  Elliotavn  etc.  beobachteten.  In 
dem  ersten ,   von  B.  mitgetheilten  Krankheitsfälle  war  die  Kranke  50  Jahre  x 
alt,  blond,  von  lymphatiar.il-  nervösem  HabitUB  und  kurzer  gedrungener  Köi- 
pergestalt,  ateU  regelmässig  vom  vollendeten  13.  Lebensjahre  an  menstruirt. 
Im  19.  Jahre  verheirathete  sie  sich ,  gebar  dann  die  ersten  beiden  Male  zu 
frühe  and  todte  Kinder.    Nach  Sjahrigerr  Ehe  starb  der  Mann;  4  Jahre 
lebte  sie  als  VVittwe,  während  welcher  Zeit  sie  sich  wohl  befand  und  nur* 
zuweilen  über  wehenartige  Schmerzen  klagte,  die  vom  Rückgrate  ausgingen» 
sich  bis  zu  der  Schamgegend  .erstreckten  und  mit  Stichen  in  den  zuweilen 
angeschwollenen  Brüste*  verbunden  jwaren,  ahuUch denen  bei  beginnender, 
Schwangerschaft.     Drei  Jahre  später  Verheirathete  sie  sich  wieder,  ward« 
jedoch  nicht  schwanger.    In  ihrem  34.  Lebensjahre  wurde  sie  in  Folge  einer 
Erkältung  von  heftigen  SchmerZed  in.  der  linken  Inguiualgcgend  und  zugleich 
Ton  einer  vollkoaimnen  Lähmung  der  untern  linken  Extremität  befallen,  die 
nach  einigen  Wochen  unter  starken  Sch weissen  nachliest ;  dann  concentrirten 
sich  die  Schmerzen  in  die  rechte  Inguinalgegend ,  die  ziehend  und  spannend 
waren   und  dem  Gefühle  eines  starken  Drucks  wichen.    Bald  darauf  zeigte 
sich  in  dieser  Gegend  eine  hühnereigrosse  Geschwulst,  die  von;  Tage  zu 
Tage  zunahm  und  sich  über  den  ganzen  Uutcrjeib  erstreckte;  dabei  Oedema 
pedum,  Geschwulst,  Spannung  und  Stechen  in  den  Brüsten«  öfterer  Drang 
zum  L  rinnen,   wodurch  nur  mit  grosser  Anstrengung  wenige  Tropfen  eiue* 
rothen  Urins  entleert  wurden,  brennende  Schmerzen  in  der  Scheide,  Obstruclio 
alvi,  zuweilen  Dyspnoe.    Zugleicli  entwickelte  sich  am  rechten  Lappen  der 
Schilddrüse  eine  Struma  lymplmüca,  die  sich  gleichzeitig  mit  der  Ausdehnung 
des   Unterleibs  vergröiserte.     Ein  Arzt  hielt  die  Kranke   für  schwanger, 
mehrere  Andere   glaubten ,   dass  Ascites   da  Sey.    Nachdem  der  heftige 
Schmerz  in  der  rechten  Leistengegend  einige  Wochen  gedauert  hatte,  ging 
plötzlich  eine  seröse,  schleimige'  Flüssigkeit  mit  schwarzem  Hinte  unver- 
mischt  aus  der  Scheide  ab,  worauf  grosse  Erschöpfung  folgte  und  die  Kranke 
das  Bette  hüteu  musste.    Dieser  Zufall  kehrte  nach  luibectimmter  Zeit,  nach 
8,  4,  6  Wochen,  selbst  erst  nach  einigen  Monaten  wieder,  die  Menge  der 
Flüssigkeit  war  verschieden,  bald  war  das  Kluidum  wässerig,  bald  jauchig, 
gallertartig,  schleimig,  zuweilen  blutig,  Stinkend;  stets  gingen  dem  plötzli- 
chen Abgange  heftige  Schmerzen  in  der  rechten  Seite  vorher.    Der  Umfang 
4er  Unterleibsauftreibung  Verminderte  sich  zuweilen,  jedoch  nicht  nach  je- 
dem Ausflüsse;  bald  aber  nahm  aie  wieder  zu.    Die  Kräfte  der  Kranken 
wurden  täglich  geringer,  der  Körper  magerte  ab,  während  der  Bauch  die 
gröiete  Ausdehnung  erreichte;  die  Dyspnoe  ging  oft  selbst  in  Orthopnoe 
'über.  —    14  Jahre  nach  Entstehung  der  Geschwulst  ging  einst  wiederum 
eine  grosse  Menge  Wasser  und  Biet  aus  der  Scheide,  wodurch  die  Kranke 
•o  erschöpft  ward,  dass  man  ihren  Tod  verauthete.    Jetzt  wurde  Hr.  Bla- 
sius hinzugerufen.    Kr  fand  in  der  rechten . Seite  des  Unterleibes  gerade  da, 
wo  das  rechte  Ovarium  sich  befindet,  eine  genau  umschriebene  Geschwulst, 
welche   von  der  Grösse  eines  Mannskopfs  war  und  bei  der  Berührung 
schmerzte.    Bei  der  Kxploratio  per  vaginam  ergab  sich,  dass  die  Scheiden- 
portion nach  der  rechten  Seite  hinstehe  und  hier  die  Scheide  mit  etwas  an- 
gefüllt sey.    Die  Geschwulst  konnte  er  weder  durch  die  Vagina,  noch  durchs. 
Rectum  fühlen.    Der  Abgang  von  serösem  und  zähem  Blute  dauerte  noch 
fort  und  hörte  erst  nach  Verlauf  von  4  Wochen  auf.    Durch  stärkende  Mit- 
tel erholte  sich  Patientin  allmälig.    Die  Geschwulst  blieb  jedoch  in  der 
rechten  Seite,  bis  2S  Wochen  nach  dem  letzten  Aasflusse  ein  neuer  entstand, 
dem  jedoch  weder  Schmerzen  vorhergingen,  noch  eine  so  bedeutende  Schwä- 
che, wie  früher  folgte«   Durch  die  grosse  Menge  des  abgeflossenen  Fluidums 
war  die  noch  übrige  Geschwulst  entleert,  die  letzte  Spur  derselben  ver- 
schwand und  die  Kranke  erlangte  nach  l4j ihrigem  Leiden  ihre  völlige  Ge- 
sundheit wieder.    Drittehalb  Jahre  nachher,  nachdem  B.  die  Cur  übernom- 
men hatte,  entstand  eine  Geschwulst  des  linken  Eierstocks,  welche  mit  der 
frühem  der  rechten  Seite  wahrscheinlich  in  Allem  übereuisünunt*.  Nach 
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einem  kurzen  Fleberanfalle  und  vorhergegangenen  Verdauungsbeschwerden 
stellten  sich  Schmerzen  in  linken  Hypogastrium  ein,  die  beim  Druck  sich 
vermehrten,  zumal  da,  wo  der  Eierstock  liegt,  obgleich  sich  hier  keine  Ge- 
schwulst bestimmt  wahrnehmen  liest.  Die  Inguinsldrüsen  waren  geschwollen 
und  schmerzhaft,  der  Urin  ging  schwer  und  nur  mit  brennenden  Schmerzen 
ab ;  die  Scheide  war  wärmer,  als  normal,  die  Portio  vaginalis  kanm  erreich- 
bar, gegen  die  linke  Seite  hin  fand  sich  eine  harte,  schmerzhafte  Auftrei- 
bung mit  glatter,  kugeliger  Oberfläche,  wahrscheinlich  der  linke  angeschwol- 
lene Eierstock,  welcher  den  Uterus  nach  oben  drängte.  Es  wurden  erwei- 
chende und  schmerzstillende  Einspritrungen  in  die  Scheide  gemacht,  worauf 
die  Kranke  gegen  6'/,  Unzen  blutige,  gallertartige  Flüssigkeit  per  vaginam 
entleerte  und  grosse  Erleichterung  beim  Harnlassen  bemerkte.  —  Einen  zwei- 
ten Fall  von  solcher  Form  des  Hydrops  ovarii  theilt  Blasius  nebst  der  Lei- 
chenöffnung mit,  indem  die  Patientin  an  Cholera  «mentalis  schnell  ihren  Tod 

Sefunden.  Man  fand  sogleich  nach  Durchschneidung  des  Bauchfells  in  der 
nken  Seite  eine  Geschwulst,  welche  aus  dem  kleinen  Becken  in  das  grosse 
emporsteigend  auf  dem  linken  Darmbeine  anlag  und  nach  rechts  zu  bis  an 
die  weisse  Linie  reichte;  die  Eingeweide  waren  nach  dem  rechten  und  obern 
Theile  des  Leibes  gedrängt.  Auch  in  der  rechten  Seite  befand  sich  eine 
solche  Geschwulst.  Beide  waren  die  ausgetriebenen  und  degenerirten  Eier- 
stöcke ;  jede  Geschwulst  bestand  aus  5  oder  6  grossen  und  einer  Menge  klei- 
nen Zellen,  die  meist  alle  durch  Öffnungen  mit  einander  in  Verbindung  stan- 
den. Blasius  unterscheidet  3  Arten  von  Hydrops  ovarii,  nämlich:  1)  Hyda- 
tideneierstockswasAci-Hucht,  2)  Eierstockssack  Wassersucht  und  $)  die  zellige 
Eierstockswassersucht.  Von  dem  Hydrops  ovarii  ist  aber  derjenige  Zustand 
völlig  zu  trennen,  wo  dieses  Organ  durch  irgend  eine  Degeneration  aufge- 
trieben, der  innere  Theil  desselben  in  Eiterung  übergegangen  und  so  der 
Eierstock  in  einen  Sack  mit  eiteriger  oder  jauchiger  Flüssigkeit  verwandelt 
worden  ist;  macht  man  hier,  das  Übel  für  Hydrops  ovsril  haltend,  die 
Punction,  so  verschlimmert  sich  das  Leiden.  Der  Hydrups  evarii  celluloaus 
kommt  am  häufigsten  vor;  das  Fluid uia  ist  hier  nie  rein  wässerig,  sondern 
von  verschiedener  Beschaffenheit.  Von  Hydrometra  unterscheidet  sich  der  Hy- 
drops ovar.  profluens  durch  folgende  Zeichen :  Bei  letzten»  entsteht  die  Ge- 
schwulst zuerst  in  irgend  einer  Seite  des  Bauchs,  bei  ersterer  in  der  Mitte 
des  untern  Thetb  des  Bauchs  hinter  der  Schambeinfuge,  bei  Hydrops  ovar* 
ist  die  sonst  normale  Vaginalportion  nach  der  8eite  hingestellt,  wo  die  Ge- 
schwulst ist,  bei  Hydrops  uteri  hat  dieser  Theil  seine  normale  Stellung,  dea- 
son  Öffnung  aber  geschlossen  und  die  Scheidenportion  eben  so  verdünnt  und 
auseinander  gezogen  ist,  dass  man  das  Schwappen  des  Wassers  durch  sie 
hindurch  fühlen  Kann.  Bei  vorgeschrittenem  Übel  ist  dje  Diagnose  schwie- 
riger (s.  Allgem.  medic.  Zeitung.  Altenborg  1894.  No.  67  «.  88Y.  Nach 
Elliotson  (The  Lancet.  January  1831)  ist  bei  Hydrops  ovarii  das  Allgemein- 
befinden oft  lange  Zeit  gar  nicht  gestört;  die  Punction  hält  er  stets  für 
nachtheilig;  nur  als  Palliativmittel  bei  zu  grosser  Anschwellung  des  Leibes 
kann  sie  angewandt  werden.  Weder  Purganzen,  noch  Diuretica  passen;  sie 
bringen  die  Kräfte  herunter  und  vermehren  das  Übel.  Aber  ein  herrliches 
Mittel  ist  die  lodine.  Es  lobt  sie  Elliotson  ausserordentlich  zur  Beförde- 
rung der  Resorption.  Er  giebt  hydriodic.  3}i  Ajcumtiac  porci  jj, 
zum  Einreiben,  und  innerlich  Kali  hydriodit*  3j,  «öfce  Äq.  destül.  Jj. 
8t,  Bma)  taglich  15  bis  40  Tropfen  in  einem  schleimigen  Vehikel. 

Hyilrops  palpebrarum,  Hydroblepharon^  Otdenm'  halfwbrarumi 
€0}ihletjmaHn  palpebrarum,  Blepharoedema  aquosum: *  '  A  u-ge  n  Ii  derw  na  *> 
sersneht,  wässerige  Geschwulst,  Oedem  der  Augenlider, 
Hnut wassersiic h t,  Waasergasch wu  Ist"  4ur  Augenlider.  'Dieses 
Übel  entsteht  häufig  nach  Ophthalmia  morbillosa ,  »cartatinosa ,  rticumatica, 
nach  Gesichtsrose ,  nach  jeder  Ophthalmie ,  wenn  fetteeitig  nasse  ,•'  warme 
Kataplasmen  und  Bähungen  angewandt  wurden,  welche  so  leicht,  wenn  sin 
kalt  werden,  das  Auge  erkälten.  Die  Geschwulst  erscheint  vorzüglich  an 
den  obere  Augenlidern,  ist  schmerzlos,  weich,  teigig,  bleich,  und  der  Fin- 
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gerdnick  laset  Gruben  darin  zorück.  Cur.  1)  Im  activen  Zustand«  hefti- 
ger Ophthalmien  dienen  Blutegel  und  andere  Antiphlogistica.  2)  Gewöhnlich 
ist  aber  keine  heftige  Entzündung  mehr  zugegen.  Hier  passen  aromatische 
trockne,  warme  Kräuterkissen,  anfangs  ohne,  spater  mit  Kampher,  worauf 
das  Übel  bald  verschwindet. 

Hydrops  pectoris,  Hydrops  thoracis ,  Hydrotkornx ,  Dyspnoen  ei  Or- 
noea  hydrotkoracica ,  die  Brustwaseers acht,  Wassersucht.  Ist 
Ansammlung  hydropiscber  Flüssigkeit  in  irgend  einem  Theil  der  Brusthöhle, 
▼erbu ad en  mit  Angst,  Beklemmung,  Dyspnoe  etc.  Das  Wasser  befindet  sieb 
entweder  zwischen  einem  oder  beiden  Säcken  des  Brustfells  (Hydrops  pleu- 
ramm,  Hydropa  pectoria  diffusus,  Hydr.  pect*  stricte  sie  dictus),  oder  im 


(Hydrops  pulraouum),  oder  im  vordem  oder  hintern  Me- 
( Hydrops  mediastini  anterioris  aut  posterioris)  oder  zwischen  der 
Pleura  und  den  Intercostalmuskeln  (Hydrathorax  pleuriticus ,  Oedeme  thora- 
cis), oder  im  Herzbeutel  (Hydrops  pericardii),  oder  zwischen  Pleura  und 
Zwerchfell  »Hydrops  diaphragroaticus),  oder  in  allen  genannten  T heilen  »'Hy- 
drops pectoris  universahs),  bald  ohne  bsld  mit  Hydatiden  (Hydrothorax  hy- 
daticus),  die  dann  meist  immer  an  der  Pleura  sitzen.  Wir  betrachten  hier 
1)  Hyrirxrps  pectoris  diffusus,  die  freie  JB mstw asaers nebt,  wo  das 
Wasser  in  den  Pleurasäcken  sitzt.  Symptome  sind:  a)  kurzer  Athen}, 
besonders  bei  starker  Körper«  und  Gemüthsbewegiing,  nach  der  Mahlzeit, 
bei  Der«-  und  TreDpensteiiren .  bei  schnell  eintretender  nasser  Witterung 
mit  Westwinden.  Diese  Zufälle  können  viele  Monate  lang  ganz  allmalig  an- 
fangen ,  aie  machen  bedeutende  Exacerbationen  und  Reinisaionen,  selbst  In- 
termissionen ;  überhaupt  bildet  sich  das  ÜbeL,  wehn  keine  Entzündungen  in 
den  Bnutorganen  vorhergingen  oder  keine  organische  Fehler  derselben  da 
sind,  sehr  langsam  aus,  und  man  könnte  wegen  des  Periodischen  der  Zu- 
fälle das  Leiden  für  etwas  rein  Spastisches  hatten,  wenn  nicht  noch  andere 
Zeichen  da  wären.  Diese  sind  folgende :  b)  die  Kranken  sehen  im  Gesichte 
verfallen,  edwas  erdfahl,  schmuziggrau  aus,  besonders  zur  Zeit  der  asthma? 
tischen  Exacerbationen;  es  zeigt  sich  im  Gesichte  etwas  Aufgedunsenes,  et- 
was Oedem  unter  den  Augen«,  und  sie  lieben  es,  im  Bette  mit  dem  Kopfe 
recht  hoch  zu  liegen  und  sieb  mehrerer  Kopfkissen  zu  bedienen.  Des  An- 
sehen verfallt  so  schnell  während  einer  Exacerbation,  dass  es  allgemein  auf- 
fallt; doch  erholen  sich  die  Kranken  in  der  Remission  bald  wieder  und  das 
Gesieht  bekommt  wieder  Fleisch  und  einige  Farbe  (Af.).  c)  Dann  über- 
rascht sie  plötzlich  des  Nachts  kurz  nach  dein  ersten  Einschlafen  ein.  Ge- 
fall von  fürchterlicher  Angst  und  Erstickung,  das  aber  bald  von  «elbst 
durch  Aufrichten  verschwindet,  worauf  ein  ruhiger  Schlaf  die  ganze  Nscht 
hindurch  folgt.  Solche  Anfalle  kommen  nun  häufiger,  alle  2 — S  Abende, 
oft  nur  alle  8  Tage  wahrend  des  Mondwechseis  (Most),  später  oft  jede 
Nacht  beim  ersten  Einschlafen,  und  sie  atnd  bald  leichter,  bald  schweren 
«I)  Kann  der  Kranke  nur  auf  der  rechten  Seite  de»  Kfrpers  liegen,  se  sitzt 
das  Wasser  im  rechten  Pleurasäcke,  im  entgegengesetzten  Falle  im  Unken 
Sacke,  weil  die  Respiration  durch  den  Druck  des  Wassers  auf  die  gesunde 
Lunge  beschwert  wird.  Ist  in  beiden  Säcken  Wasser,  so  kann  der  Kranke 
nur  auf  dem  Rücken,  aber  dabei  nur  stets  recht  hoch  mit  dem  Kopfe, 
liegen,  zuletzt  kann  er  nur  sitzend,  im  höchsten  Grade  des  Übels  nur 
vorwärts  gebeugt  sitzend,  ausruhen»  und  sein  Zustand  ist  jämmerlich. 
Jetzt  schwellen  wegen  der  gezwungenen  Lege  und  des  fortwährenden  Auf- 
Stutzens  anf  die  gekrümmten  Arme  und  Ellenbogen  such  die  Hände  auf. 
*)  In  der  Brust  ist  kein  eigentliches  Schmerzgefühl,  sondern  blos  Beengung 
und  Spannung;  dagegen  ist  häufig  etwas  Schmerz  in  der  Schulter  und  im 
Rucken,  und  ein  Gefühl  von  Lähmung  in  den  Armen,  f)  Fast  immer  ist 
anfangs  periodischer,  später  anhaltender  kurzer  trockner  Husten  zugegen, 


besondern  Reiz  in  den  Luftwegen;  uur  nach  vielen  Anstrengungen 
kommt  etwas  Schleim,  indem  der  Reiz  de«  Hustens  erst  die  Secretion  der 


Astbma  pituitosum",  mit  Arthritis  als"  seinen  Vorläu- 
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fehl  zusammen,  g)  Im  bejterh  Grade  des  t)bel»  sind  tfe  atthmatischen  Zu- 
falle bedeutend,  continuirlicb,  'zuweilen  bis  zur  Orthopnöe,  und  es  kommt 
Oedema  pedum ,  scroti,  labiorum  vulvae  hinzu,  was  häufig  einige  Erleichte- 
rung and  eine  freiere  Respiration  verschafft,  jina  treten  bei  jedem  Hydrops 
pectoris  im  höchsten  Grade  des  Übels  secundäre  Zufälle  auf:  Obstructio  elvi, 
sparsamer,  trüber,  dicker,  mit  scbHlenidem  Häutchen  versehener  Urin,  der 
selbst  bei  dem  durch  heftigen  Durst  augeregten  reichlichen  Trinken  nur  ioß 
kleiner  Quantität  abgeht;  Schaudern,  Frösteln,  Oedeiu  des  ganzen  Kör- 
pers, grosse  Schwäche,  Febria  hectica,  colliquative  Schweisse  und  Durch- 
fälle; der  Kranke  schnappt  Ängstlich  nach  .  Luft  >  die  Expectoration  wird 
missfarbig,  bräunlich,  gelbrich,  schwärzlich,  stinkend,  es  treten  höchst  klei- 
ner, unordentlicher,  intermittirender  Puls,  Ohnmächten,  blande  Delirien  ein, 
und' der  Tod  folgt  durch  {Erstickung  oder  Apoplexie,  häutig  auch  soporös. 
Da  besonders  zu  Anfange  des  Übels  in  allen  nicht  acuten  Fällen  die  Dia- 
gnose so  schwierig  ist,  so  hat  man  noch  folgende  Zeichen,  welche  aller- 
dings nicht  zu  vernachlässigen  sind,  zu  Hülfe  .genommen,  a)  Die  Percusaioa, 
zuerst  von  Auenbrugger  empfohlen,  später  von  Corxrisart  sehr  hochgeschätzt. 
Man  klopft  mit  den  ausgestreckten  und  an  einander  gehaltenen  Fingern, 
während  der  Kranke  die  inspirirte  Luft- zurückhält,  m  die  Gegend  der 
Schulterblätter  oder  »«  die  Seite«  des  The«»«  «Ist  der  Ten  nun  dumpf, 
wie  wenn  man 'an  ein  angefülltes  Fas<  klopft,  so  zeigt  dies  entweder  alt« 
Adhäsionen  zwischen  Pleura  und  Lunge,  oder  Pleuropneumonie,  oder  Was- 
seransammlung an.  Noch  zweckmässiger  bedient  man  sich  hierzu  des  Piorry'- 
schen  Plessimeters.  Nur  mit  allen  übrigen  Zeichen  m  Verbindung  hat  die 
Percussion  einigen  diagnostischen  Werth.  Eben  dasselbe  gilt  ß)  von  der 
Auscultatioo.  Beim  Oedem  der  Longen  hört  man  durch  das  Stethoskop  das 
Reipirationsgeräusehi  viel  weniger,  als  die  starke  Ausdehnung  des!  Thorax 
und  die  heftige  Anstrengung  beim  Athmen  >ermuthen  lassen  sollte.  Ist  se- 
röse oder -blutige  Ergiessung  in  der  Brustfell  höhle-,  so  fehlt  das  Respira- 
tiousgeräusch ,  was  aber  auch  bei  Pleuresie  der  Fall  ist.  Oft  ist  Ägophonie 
(Pectoriloquie  chevrotante ) ,  eine  meckernde  Brustsprache ,  zu  bemerken  (s. 
Auaibi  uggvr,  Inventum  novum  ex  percussioa*  thoracis  humani,  ut  mffoo,  ab- 
strusos  mterni  pectoris  morbos  detegendi.  Viean.  1763.  Corvisnrt,  Uber  die 
Krankheiten  u.  orgaru  Veränder.  des  Herzens  etc.  A.  d.  Franz.  von  L.  Hin- 
te\.  Berlin,  181L  Lorinser,  Lehre  v.  d.  Lungenkrankheiten.  182S.  K.  5T; 
B.  Laennec,  De  l'ausdukatioa  mediate.  1819.  Tt  2.  p/  472.  Vgl  auch  d. 
Artifc.  'Auacultatio*  St ethoscopiom,  Plessimetr  um),  y)  Gefühl 
von  Voliheit  und  Schmerz  im  rechten  Hypochondrie.  Ist  bei  ausgebildetem 
Übel  ziemlich  constant;  denn  das  durchs  Wasser  heruntergedrückte  Zwerch- 
fell opprimirt  die  Uber.  cT)  In  den  hohem  Graden  der  Krankheit  fühlt  man 
bei  genauer  Untersuchung  in  den  luterstitiiscöstaruav  etwas  Abnormes,  eine 
Klasticität  gegen  den  angedrückten  Finger. nach  Aussen,  wie  wenn  man  auf 
eine  gelullte  Wasserblase  drückt  (Iftm/y).  a)  Der  Pule  ist  lehr  charakte- 
ristisch, stets  verändert,  unordentlich ,  meist  schnell,  oft  unterdrückt,  inter- 
mittirend.  —  Dass  der  Hydrothorax ,  die  acute  Form  ausgenommen,  höchst 
langwierig  sey,  ist  schon  oben  gesagt  worden.  Oft  ist  man  kaum  im  Stande 
den  Monat  anzugeben,  wo-  die  Krankheit  begann;  oft  leben  die  Menschen 
noch  Jahre  lang,  bis  endlich  durch  allmälige  Zunahme  aller  Beschwerden, 
durch  allgemeine  hydropische  Kachexie,  durch  Hektik  der  Tod  unter  Stick- 
fluss  erfolgt.  Ich  habe  einen  Fall  beobachtet,  wo  eine  sehr  leidenschaftliche 
Frau  im  Jahr  1827  an  der  Krankheit  starb,  die  schon  im  Jahr  1816  nicht 
anders  als  bei  sehr  hoher  Kopflage  schlafen  konnte,  sich  übrigens  aber  an- 
scheinend wohl  befand  (3f.).  Ursachen  des  Hydrothorax.  Sind  die  all- 
gemeinen der  Wassersucht;  specieller  aber  folgendet  «)  Häufig  geht  eia 
kranker  Zustand  der  Lungen  vorher,  selten  ists  eine  reine  Krankheit  der 
Pleura;  sehr  oft  ists  Atonie  der  Lunge,  entstanden  nach  Stoss,  Fall,  Con* 
tosionen  der  Brust,  Commotio  pectoris,  b)  Acute  Brustwassersucht  entsteht 
zuweilen  durch  fehlerhafte  Ent Wickelung  exanthematiecher  Krankheiten,  be- 
sonders der  Scarlatina,  wo  aie  oft  mit  Hydrops  cutaneus  verbunden  ist. 
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Aach  Ist  die  acut«  Form  in  seltenen  Fällen  ein  Ausgang  der  Pleuropneumonie, 
r)  Chronische  Krätze  und  Flechten,   besonders  wenn  sie  schnell  geheilt 


,  scheinen  oft  Veranlassung  zu  seyn.  d )  Zuweilen  ging  Erkäl- 
tung der  Brust  durch  kaltes  Baden,  durch  kaltes  Trinken  bei  erhitztem 
Körper  vorher,  e)  Zu  langwierigem  Asthma  Art  britischer  kommt  häufig 
Brustwas*ersucht  als  Finale,  f )  Nicht  selten  endet  sie  das  Leben  starker 
Weintrinker;  dagegen  starben  Branntweintrinker  häufiger  an  Bauchwasser- 
sucht (Jtf  ).  ♦/)  Wo  das  Übel  nicht  Folge  acuter  Exantheme  ist»1  erscheint 
es  am  häufigsten  zwischen  dem  40s ten  und  60-, ton  Lebensjahre,  h  )  Oft  ist 
das  Obel  erblich,  besonders  bei  laxer,  schwammiger,  torpider  Körperconsti- 
totion,  bei  Leuten,  die  früh  fett  werden,  zu  Adiposrs  morbosa  disponirt  sind? 
auch  bei  Solchen,  die  an  Deformitäten  des  Thorax'und  an  organischen  Feh- 
lern der  Lunge  und  Pleura,  des  Herzens  und  der  grossen  Ge  fasse  leiden, 
die  sowol  prädisponirende  als  erregende  Ursachen  der  Krankheit  seyn  kön- 
.  So  erregen  heftige  Affecte  allmälig  Herzleiden,  und  diese  dann  suc- 
ive  Hydrothorax,  Hydroperikardie ,  und  so  kann  man  von  Manchen  mit 
sagen:  Der  Mensch  hat  sich  allmälig  todt  gezankt,  todt  geärgert, 
t)  In  seltenen  Fällen  ists  Folge  der  IntermiUens ,  doch  erregt  letztere,  war 
sie  chronisch  ,  häufiger  Hydrops  ascites.  Prognose,  i  Ist  in  jedem  Falle 
schlecht,  die  wenigsten  Kranken  werden  geheilt.  Am  schlimmsten  ist  der 
recht  langsam  einschleichende  Hydrothorax.  Hier,  ist  die  Cur  sehr  schwie- 
rig, obgleich  wir  lange  Zeit  heben,  unsere  Mittel  zu  versuchen.  Doch  ist 
diese  Form  auch  nicht  ganz  unheilbar,  besonders  dann  nicht,  wenn  wir 
früh  kräftig  einwirken,  und  wenn  das  Übel  irr  seinen  ersten i Stadien  richtig 
erkannt  wird,  auch  nicht  von  bedeutenden >  organischen  Fehlern  herrührt. 
Alte  Säufer,  laxe,  schwammige  Suhjecte  und  Buckelige  geben  eine  sehr 

am  heilbarsten,  aber  wegen  des  raschen  Verlaufs  und  der  Krstickungsgcfahc 
am  schnellsten  tödf lieh,  sobald  frühe  und  zweckmässige  Hülfe  versäumt  wird. 
Die  nach  Pneumonie  in  Folge  der  höchsten  Erregung  der  Lungen  entste- 
acute  Form,  wo  oft  blutiges  Secret  in  den  Pleurasäcken  angetroffen 

Form  die  leicht  wiederkehrenden  Rückfalle  die  Heilung^br  schwie- 
lig. Cur.  Ist  die  allgemeine  der  Wassersucht«  Ausserdem  wirkt  hier, 
vorzugsweise  wenn  das  Obel  mit  Erethismus-  im  Blut«)  stein  verbunden  ist, 
z.  B.  bei  Personen  mit  öfterem  Herzklopfen,  -  Congestionen  zum  Kopfe,  bei 
noch  nicht  zu  alten,  nicht  kachektisehen  Personen ,  die  Digitalis  sehr  gut; 
Z.  B.  r>  Herb.  digitnlis  purp,  gr.  j  Crem.  tortnri  -)j  .  Eineos.  citri  }f>. 

M-  f.  pulv.  disp.  dos.  xjj.  S*  Alle  irr* ft  Abende  ein  Pulver  mit  Wasser. 
Macht  sie  in  3  —  6  Tagen  den  Puls  langsam,  so  ist  dies  ein  sicheres  Zei- 
chen, dass  sie  indicirt  sey.  Entsteht  aber  Übelkeit,  Erbrechen,  Angst  und 
kein  langsamer  Puls  darnach,  so  setze  man  sie  aus.  Übrigens  haben  wir 
hier  sehr  die  FäDe  und  den  Charakter  -der  Wassersucht  zu  unterscheiden ; 
daher  folgende  Punkte  wohl  zu  beachten  sind:  a)  Entstand  das  Übel  schnell 
nsch  Scarlati na, » so  vermeide  man  in  den  ersten  acht  Tagen  alle  reizende, 
erhitzende  Mittel,  gebe  dreimal  täglich  */,— 1  Gran  Merc  dulc,  und  ausser- 


:  r>  Herb,  digitnl  purp,  ^ft  —  j,  mfunde  Aq.  ferv.  q.  #.  mt  rem.  5v)jj» 


Col.  adde  Crem,  tortnri  mlub.  5*j ,  8yr.  Mntmne  51 ,  Spirit. 
M.  8.  Umgeschüttelt  alle  Stunden  1  ~2  Eßlöffel  voll.  Ist  hier  Erstickungs- 
gefahr, so  versäume  man  ja  nicht  die  Pa raren te.se.  b)  Bei  Hydrothorax 
chronicus  finden  wir  häufig  einen  torpiden  Charakter.  Hier  passt  die  Squilla 
in  Verbindung  mit  Digitalis  und  Kälomel;  denn  sie  wirkt  hier  zugleich  als 
Expectorans;  z.  B  Merc.  dulc,  Rad.  Jtquüine  ana  gr.  ft  ~j,  Berb.  digi- 
tnl. purp.  gr.  fl — jj,  EI  neos,  jrmiperi,  Cort.  cituinmomi  ana  }f>.  M.  f.  pulv.  disp. 
dos.  xjj.  8.  2 — Smal  täglich  ein  Pulver.  Auch  folgende  8olotio  hydragoga 
ist  hier  recht  wirksam:       Extr.  laciueae  viros.  Tmct.  digitnl  pttrp. 

|f,  Aq.  cirmnm.  epiritm*.  M.  S.    Alle  zwei  Stunden  SO  —  50  Tro- 

pfen zu  nehmen  ( Schneider ).    Überhaupt  habe  man  Acht  auf  die  etwa 
Urinsecretion,  auf  Leibesverstopfung,  und 
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c)  Sehr  wirksam  sind  in  der  chronischen  Form 
auf  die  Brust;  man  lege  ein  Vesicatorium  dahin  und  erhalte  et  durch  Un- 
gueot.  irritans  lange  im  Zuge.  Noch  wirksamer  Ut  ein  Setaceum  auf  die 
Brust,  in  der  Gegend  der  sechsten  Rippe  applicirt.  Sind  die  Füssc  nicht 
geschwollen,  so  erleichtert  eine  spanische  Fliege,  darauf  gelegt,  häufig  die 
schlimmen  Zufalle,  indem  die  Füsse  darnach  anschwellen.  Ist  aber  schon 
Geschwulst  der  Füsse  da,  so  vermeide  man  sie,  weil  sie  leicht  brandige 
Geschwüre  macht  Hier  mache  man  kleine  Incisionen  in  das  Oedea.  d)  Bei 
sehr  torpiden  Subjecten,  bei  alten  Säufern,  wirken  die  reizenden  Diureticai 
Seaega,  Juniperus,  Terpenthin,  Kanthariden,  abwechselnd  mit  den  Pulvern, 

n.  B.  fy  Snpon  vtnet.  ßft,  Gummi  ammon. ,  Rad.  squillrie ,  MüUpedum 
ana  5jj>  Ol.  amsi  gtt.  vjjj.  M.  f.  fril.  gr.  jj,  Consp.  Pufv.  cort.  cinnam.  S. 
Abends  und  Morgens  12—15  Stück  ( Bahlinger ) ;  desgleichen  die  Imperato- 
ria  sind  hier  von  Nutzen  {Mösl),    t)  Durch  die  ^  Parazentese  der  Brust 

von  den  Ärzten,  wenn  sie  nicht  zugleich  gute  Operateurs  sind,  zu  wenig 
gemacht,  llimhj  hat  diese  weder  gefahrliche,  noch  schwierige  Operation 
in  mehreren  Fällen  mit  Glück  verrichtet,  und  ahnlichen  Erfolg  findet  man 
bei  zahlreichen  Schriftstellern.    Sie  giebt  folgende  Vortheile:   e)  Man  ge- 

Bntleerung'  des  Wassers  das  Athemholen  freier  wird  und  sich  keine  Er- 
stick ungszu fälle  einstellen,  ß)  Bs  werden  dadurch  Adhäsionen  zwischen  der 
Pleura  und  den  Lungen  befördert,  welche  die  secernirenden  Häute  zu  spä- 
tem Exsudationen  unfähig  machen  und  dadurch  oft  radicale  Heilung  bewir- 
ken. Dass  diese  Adhäsionen  die  Respiration  nicht  beschwerlich  machen,  be- 
weisen zahlreiche  Fälle,  wo  sie  bei  derSection  zufällig  entdeckt  wurden  und 
der  Veratorbene  nie  über  die  Brust  geklsgt  hatte.  Die  Paracentese  verrich- 
tet man  so:  Man  schneidet  zwischen  der  9ten  und  JOten  Rippe,  im  Mittel- 
punkte zwischen  dem  Sternum  und  der  Spina  dorsi,  die  Hautbedeckungen 
durch,  trennt  die  Intercostahnuskeln  und  untersucht  nun  mittels  des  Fingen, 
ob  sich  eine  Fluctuation  in  der  Pleura  entdecken  läast.  Hier  macht  man 
eine  2—6  Linien  grosse  Incision,  läast  aas  Wasser  langsam  ausfliesten,  ver- 
meidet jedes  Eindringen  der  Luft,  und  hält  die  Wunde  durch  ein  Bourdon- 
net,  das  an  einem  Ende  befestigt  ist,  offen.  Indicirt  ist  die  Operation  be- 
dera  bei  Hydrops  pectoris  acutus  nach  Scharlach,  nach  plötzlicher  Krkäl- 
z  der  Brust,  bei  Hydrothorax  nach 


tung  der  Brust,  bei  Hydrothorax  nach  Wechselfiebern,  sowie-  bei  jedem  Hy- 
drothorax pleuriticus,  wo'  sich  äusserlich  eine  ödematöse  Geschwulst  und 
Fluctuation  zwischen  den  Rippen  zeigt.  Contraindicirt  ist  sie  bei  Hydrotho- 
rax verwachsener,  buckeliger  Personen,  bei  solchen,  wo  bedeutende  organi- 
sche Herz-  und  Lungenleiden  stattfinden,  wo  die  Wassersucht  also  auf  Feh* 
lern  beruhet,  die  an  sich  schon  gefahrlich  genug  sind.  —  t)  Hydrops  pecto- 
ris cutaneuMy  anntarea,  die  Hautbrustwassersucht.  Hieher  gehören  der 
Hydrops  pleuriticus,  Oedeme  thoracis  und  der  Hydrops  media«* tini,  wozu  im 


hohen  Grade  selbst  wol  Hydrops  pulmonum,  Anfüllung  der  Lungenzellea 
mit  Wasser,  hinzukommt  Die  abnorme  Flüssigkeit  befindet  sich  bei  dieser 
Form  im  vordem  und  hintern  Mittel  feil,  in  der  Cellulosa,  über  den  Rippen, 


daher  die  Diagnose  leichter  ist.  Symptome  sind:  Beengung  des  At 
bei  jeder  Bewegung,  der  bei  tiefer  Inspiration  plötzlich  wie  abgeschnitten 
ist,  gestörte  Circurlation  des  Blutes,  Herzklopfen,  bedeutende  Blutcongestion 
zum  Kopfe,  starke  Traosspiration  des  Kopfs,  oft  des  ganzen  Körpers,  Druck 
auf  den  Oesophagus,  Beschwerlichkeit  im  Schlucken,  Druck,  Schmers  und 
Beklemmung  gerade  unter  dem  Brustbeine,  besonders  wenn  das  Wasser  in 
den  Med iasti nis  sitzt;  später  oft  Leukophiegraatie  des  ganzen  Körpern. 
Veranlassungen.  Sind  die  gewöhnlichen  der  Wassersucht,  insbesondere 
aber:  vorhergegangene  Lungenentzündungen,  sehr  langwieriger  Brustkatarrh, 
Suppressio  mensium ,  Missbrauch  der  Spirituoaa,  zurückgetretene  Ausschläge. 
Cut.  Ist  die  allgemeine  der  Zellgewebewassersucht  (s.  Hydrops  an  a- 
sarca).    Mau  berücksichtige  die  veranlassenden  Ursachen,  richte 
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die  Cur  ein;  regulire  also  die  Menses,  bringe  zurückgetretene  Ausschlag 
wieder  hervor  etc  ;  gebe  Purgantia,  Diuretica,  mache  kleine  Iocisionen  in  die 
geschwollenen  Füsse,  um  die  Brust  freier  su  machen,  und  versäume  bei  ge- 
hörigen Indicationen  die  Paracentese  nicht.  Bei  Hydrops  mediastini  kann 
man  das  Sternum  perforiren  —  $)  Hydrops  pericardti,  Budroperictirdia, 
Hydropericardion ,  Wassersacht  des  Herzbeutels.  Sie  kommt  nächst 
der  freien  Brustwassersucht,  bald  mit,  bald  ohne  diese,  am  häufigsten  vor, 
höchst  selten  ohne  Fehler  des  Herzens,  häufiger  noch  bei  gesunden  Lungen 
und  solcher  Pleura.  Da  wir  nach  dem  Tode  in  jedem  Herzbeutel  Flui 
keit  rinden,  so  bestimmt  sowol  die  Qualität  als  Quantität  desselben  all 
dieses  pathologische  Leiden.  Nach  Corvisart  ist  erst  Hydrops  pericardii 
enn  die  Quantität  des  im  Herzbeutel  bei  der  Section  vorgefundenen 


Wassers  mehr  als  7 — 8  Unzen  beträgt.  Häufig  ist  die  Wasseransammlung 
bei  dieser  Krankheit  sehr  gross.  Senac  fand  in  einem  Falle  7  Pfund,  Vor- 
wort 8  Pfund,  ich  fand  bei  einem  im  Rostocker  Stadtkrankenfaause  verstor- 
benen jungen  Mädchen  8'/,  Pfund  Wasser  im  Herzbeutel.    Das  so  ausser- 


ausgedehnte  Pericardium  hatte  die  linke  Lunge  weggedrängt 
durch  Druck  und  daher  entstandenes  Schwinden  auf  Vi  ihres  normalen  Volu- 
mens Ter  mindert;  auch  das  Herz  war  sehr  klein,  blutleer  und  schlaff. 
Symptome  der  Hydroperikardje.  Da  das  Übel  sich  meist  sehr  langsam 
ausbildet,  so  ist  die  Diagnose  anfangs  schwierig,  weiterhin  aber,  bei  höherer 
Ausbildung  des  Übels,  leichter,  <t)  Die  Krauken  leiden  ao  einer  eigentüm- 
lichen Brustbeklemmung,  die  in  ganz  andern  Stellungen  des  Körpers  zunimmt, 
ab  es)  bei  Hydrothorax  diffusus  der  Fall  ist  Sie  ist  nämlich  am  erträglich- 
sten beim  Liegen  auf  dem  Rücken,  wird  dagegen  stärker,  wenn  der  Kranke 
auf  der  rechten  Seite  liegt;  diese  Lage  wird  oft  gar  nicht  ertragen,  weh 
eher  kann  der  Kranke  ganz  platt  auf  dem  Rücken  liegen,  b)  Grosse  Ähn- 
lichkeit hat  daa  Übel  mit  der  krankhaften  Erweiterung  und  Vergrdsserung 
des  Herzens  (Aneurysma  cordu  ptu*iwtm  C orvisart}.  Zur  Diagnose  dient, 
dass  hier  die  Menschen  bei  vorwärts  gebeugter  Lage  und  Stellung  des  Kör- 
pers am  besten  athinen  können  und  die  meiste  Ruhe  finden,  was  bei  der 
Hydroperikardie  nicht  der  Fall  ist.  c)  Daa  Gefühl  ausgezeichneter  Beäng- 
stigung nimmt  zwar  beim  Gehen,  starken  Reden,  beim  Lachen,  bei  Körper- 
bewegung zu ,  verschwindet  aber  dann  bei  darauf  folgender  Ruhe  schneller, 
als  dies  bei  Hydrups  pectoris  diffusus  der  Fall  ist.  d>  Gleich  anfangs  Ver- 
änderungen im  Blutsystem:  irregulärer,  aussetzender,  oft  langsamer  Puls 
Hczkiopfen,  Ohnmächten,  wie  bei  allen  Herzkrankheiten.  Sind  diese  Zo- 
falle heftig,  ist  das  Herzklopfen  so  stark  ,  dass  der  ganze  Thorax  dadurch 
gehoben  und  erschüttert  wird  und  der  Kranke  weder  bei  Tage,  noch  dea 
Nachts  Ruhe  hat,  so  ist  die  Complication  mit  organischem  Herzleiden  ge- 
wiss, e)  Sehr  charakteristisch  ist  eine  drückende  Schwere  in  der  Herzge- 
gend, unmittelbar  unter  dem  Brustbeine,  zwischen  der  Sien  and  5ten  Rippe. 
Manch«  Kranke  klagen  hier  Über  Schmerzen,  glauben,  ea  läge  etwas  im 
Magen,  und  verlangen  deshalb  nach  einem  Brechmittel,  welches  aber  der 
Torsichtige  Arzt  nicht  verordnen  wird.  Andere  sagen,  es  drücke  auf  ihrem 
Herzen  wie  ein  Stein,  und  Manche  sagen  bestimmt  an,  sie  fühlen,  ihr  Herz 
schwimme  in  Waaser,  ohne  dass  sie  die  geringste  Keaatniss  von  ihrer 
Krankheit  haben,  f)  Zuweilen  ist  das  Gesicht,  besonders  anter  den  Au- 
gen, aufgetrieben,  und  die  Lippen  sehen  bläulich  aus,  die  Extremitäten  sind 
häufig  kalt,  der  Kopf  heiss,  die  Karotiden  pulsiren  stark,  der  Kranke  lei- 
det fast  immer,  seltene  Fälle  ausgenommen,  an  trocknem,  krampfhaftem 
Husten  ohne  Auswurf,  daa  Reden  fällt  ihm  schwer,  seine  Stimme  ist  heiser 
und  matt;  doch  verschlimmert  daa  Spreeben  die  Zufälle  von  Angst  nur  erat 
ha  höhern  Grade  des  Übels,  g)  In  der  Rückenlage  des  Kranken  sieht  und 
fühlt  man  deutlich  zwischen  den  Rippen  eine  eigene  zitternde  Bewegung 
und  wirkliche  Fluktuation.  Ä)  Die  Percusston  entdeckt  einen  dumpfen  Ton 
in  der  Herzgegend,  und  durch  das  Stethoskop  nimmt  man  wahr,  dass  der 
Herzschlag  dumpfer  als  bei  Gesunden  ist;  lasst  man  den  Kranken  stark 
inspiriren,  ao  hört  man  deutlich  durch  den  Cy linder  ein  Geräusch  von 


HYDROPS 


Fluctuation;  doch  erst  bei  hohen  Graden  de»  Übel«  Ist  dies  der  Faff  (Most), 
i)  Wenn  bei  Hydrops  pectoris  difiusus  die  Angstanfälie  Dyspnoe  und 
Orthopnoe  erregen,  so  verursachen  sie  hier  keine  Krstickungszu  fälle,  dage- 
gen mehr  Ohnmächten,  kaite  Schweisse.  k)  Der  Verlauf  des  Übels  ist:  An- 
fangs periodische  Zufälle,  die  spater  bleibend  werden;  zuletzt  alle  secundä- 
ren  Erscheinungen  des  Hydropa  pleurarum,  oft  apoplektischar,  synkoptischer 
Tod,  dem  nicht  selten  stark«  Blutungen  vorangehen.  Ursachen.  «)  Häufig 
entsteht  das  Übel  langsam,  besonders  wo  es  als  Symptom  au  Verknöcherun- 
gen am  Herzen,  zu  Erweiterungen  seiner  Ventrikel  kommt.  Zuweilen  zeigt 
die  Section  einen  wahren  Hydrops  purulentue,  und  doch  findet  sich  nirgends 

{Himly);  häufig  ist  die  Flüssij 


eine  Spur  von  Abscessen  (tfimty);  häutig  ist  die  Flüssigkeit  röthlich,  wie 
Blutwasser  (Most),  b)  In  andern  Fällen  bildet  sich  die  Krankheit  oft  recht 
schnell,  besonders  als  Ausgang  einer  Karditis.  Heftiger,  plötzlicher  Schreck, 
grosse  Furcht,  Todesangst,  mechanische  Verletzungen  des  Thorax  mit  Com- 
motio  pectoris  sind  hier  häufig  primäre  Veranlassungen.    Cur.    «)  Sind 


keine  organischen  Herzfehler  zu  vennuthen,  ist  das  Übel  blos  zum  allge- 
meinen Hydrops  gekommen,  ao  behandeln  wir  letztern  nach  bekannten  Re- 
geln (s.  Hydrops).  6)  In  anderen  Fällen,  wo  es  Localübel  ist,  wo  ea 
auf  Karditis,  auf  organische  Herzfehler  folgte,  vermeide  man  ja  Alles,  was 
das  Blut  in  Wallung  setzt,  alle  Spirituosa  (die  Naphthen  aind  selbst  bei 
Ohnmächten  nur  vorsichtig  und  sparsam  anzuwenden),  alle  reizenden  und 
erhitzenden  Dinge.  Man  gebe  gelinde  Neutralsalze,  um  täglich  breiige  Lei- 
besöftnung  zu  bewirken ,  desgleichen  Molken ,  vegetabilische  Kost ,  ferner 
Abends  und  Morgens  }j  Crem,  tartari  mit  1 — 2  Gran  Herba  digitalis,  odert 
Rr  Herb,  digit.  purpur.  3fi  *  tefnno*.  Aq.  ferv.  q.  s.  ut  rem.  ^vjjj.  Col.  adde 
öaynu  simpl.  5ÜJ»  Crem  tartari  5jj,  Syr.  flor.  persicor.  5j.  M.  S.  Alle  3 
Stunden  1  Easlöffel  voU  (Most).  Im  Nothfalle  aind  oft  wiederholte  kleine 
Aderlässe  anzuwenden,  welche  allein  noch  die  bösen  Zufalle  erleichtern  und 
das  jämmerliche  Leben  hinhallen  können;  dabei  ist  die  sorgfältigste  Beach- 
tung für  strenge  Rohe  des  Körpers  ^und  der  Seele  höchst  uothwendig. 
e)  Auch  die  Paracentese  hat  man  vorgeschlagen  und  in  einzelnen  Fällen  mit 
Glück  ausgeführt  Wenn  der  Herzbeutel  sehr  ausgedehnt  ist,  der  Kranke  ^ 
die  Rückenlage  annimmt,  und  man  alsdann  zwischen  der  5ten  und  6tan 
Rippe,  da,  wo  sich  der  Knorpel  der  erstem  mit  dem  Sternum  vereinigt,  die 
Integumente  und  Intercostalmuskeln  trennt,  alsdann  mittels  einer  Lanzette 
die  fluetuirende  Stelle  schnell  und  vorsichtig  durchsticht  und  die  Öffnung 
mit  einem  Knopfbistouri  erweitet,  so  braucht  man  sich  vor  Verletzung  des 
Herzens  nicht  zu  fürchten.  Vielleicht  könnte  man  die  Operation  ganz  ent- 
behren und  das  Wasser  allmälig  durch  Acupunctur  entleeren.  Interessante 
Beobachtungen  über  diese  Krankheit  und  über  die  Paracentese  findet  man 
im  Bulletin  des  sciences  medicales.  1810.  Tom.  IV.  No.  3;  bei  Shiclderup 
in  Act.  nov.  8oc  med.  Havnien.  Vol.  I.  p.  180.  1818;  in  Kleinert's  Reper- 
toriura,  1827.  Hft.  10.  8.107;  1828.  Hft.  1.  S.  U7.  Hft.  4.  8.  59.  Hft.  10. 
8.  58.  Hft.  11.  8.  129. 

Hydrops  pectoris  jrurulentus ,  s.  Abscessus  pectoris  internus. 

Hydrops  pericardii,  Herzbeutel  Wassersucht,  a.  Hydrops  pectoris. 

Hydrops  peritonaealis ,  Sackbauchwassersucht  des  Bauchfelles,  s.  Hy- 
drops abdomiois  saccatus. 

Hydrops  pleurae,  Hydrops  pleurHicus,  Brustfell  Wassersucht,  a.  Hydropa 
pectoris. 

Hydrops  primarius,  s.  Hydrops. 

Hydrops  pulmonum)  Lungenwassersucht,  s.  Hydrops  pectoris. 

Hydrops  renum,  Nierenwassersucht.  So  hat  man  wol  eine  Was- 
seransammlung in  der  Gegend  der  Nieren  bei  gebindertem  Abfluss  des  Urins 
durch  verstopfte  Ureteren  ( Hydrops  ureterum )  oder  auch  eine  Hydatiden- 
oder  Sackwassersucht  daselbst,  welche  eine  Geschwulst  in  der  Lendenge- 
gend bildet,  genannt  Dass  übrigens  bei  Wassersüchtigen  oft  Krankheit  der 
Nieren  stattfindet,  ist  schon  oben  gesagt  worden  (s.  Hydrops). 
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Hydrops  saccatus,  Sack  Wassersucht ,  e.  Hydrops  abdominis  uc 
catns. 

Hydrops  sacci  herniosi,  B  r  uchsack  w  a ssersu ch t.  Itt  entweder  eiue 
Complicatioo  von  Hernia  scrotalis  und  Hydrocele  (e..  Hydropa  tunicar. 
acroti  et  tunicar.  testiculi)  oder  ein  Nabelbruch  mit  Hydrops  umbilici. 

Hydrops  sacci  lacrymalis,  Tbraaensackwasseraucht,  a.  Dacryocysti- 
tis,  Dacryocyatalgia  und  Fiatula  lacrymalia. 

Hydrops  secundaria*,  s.  H  j  d  r  o  p  s. 

Hydrops  serosus,  s.  Hydrops. 

Hydrops  scroti,  Uodensack  Wassersucht.  Gewöhnlich  versteht  Di  an 
darunter  daa  symptomatische  Oedema  acroti;  aber  auch  die  Hydrocele  kann 
man  hieher  rechnen  (a.  Hydrops  anasarca  partiaüs  und  Hydropa 
tunicarum  scroti  and  tunicar.  testiculi). 

Hydrops  siccus.  So  hat  man  höchst  unpassend  die  Trommelsucht 
genannt,  die  allerdings  häufig  mit  Hydrops  abdominia  complicirt  vorkommt 
(a.  T  y  mp  anitis). 

Hydrojts  spasticus,  s,  Hydrops. 

Hydrops  tclae  cellulosae,  Zellgewebewassersucht,  s.  Hydrops  ana- 
sarca. 

Hydrops  testiculi,  Hydrorchis,  Hodenwassersucht.  Ist  Hydrops 
tunicae  vaginalis  testiculi,  wobei  der  Testikel  zugleich  desorganisirt  und  ver- 
dorben ist,  so  dass  man  in  ihm  eine  Höhle  mit  Ansammlung  von  gelblichen 
Feuchtigkeiten  findet,  in  welchen  Fällen  die  Castration  nothwendig  ist  (a, 
Induratio,  Cancer  testiculi  und  Hydrops  tunioarum  testiculi). 

Hydrops  torjndus,  s.  Hydrops. 

Hydrops  tubarum  Fallopii,  Hydrosalpinx ,  M uttertromp etenwas- 
sersucht.  Ist  Wasseransammlung  in  einer  oder  der  andern  Tuba,  zuwei- 
len mit  Hydrops  ovarii  complicirt,  kann  leicht  mit  Graviditas  tubaria  ver- 
wechselt werden,  ist  ein  Hydrops  saccatus,  und  muss  auch  so  behandelt 
werden  (a.  Hydropa  abdosainis  saccatus  und  Hydrops  ovarii). 

Hydrops  tunicarum  scroti  et  Hydrops  tunicarum  testiculi,  Hydrocele, 
Wassersucht  der  Haute  des  Hodensacks  und  der  Hoden,  soge- 
nannter W  asser  brnch.  Der  erstere  Name  zeigt  den  Sitz  der  Wasseran- 
sammlung bestimmter  an.  Beim  Oedema  scroti  befindet  sich  das  Wasser  im 
Zellgewebe  des  Hodensacks,  die  Geschwulst  ist  weich,  teigig,  der  Finger- 
druck hinterlisst  Gruben,  der  ganze  Hodensack  ist  sehr  ausgedehnt,  der 
Penis  verkriecht  aicb,  die  Vorhaut  schwillt  an,  die  Ausleerung  des  Harns 
wird  oft  beschwerlich,  es  können  später  Entzündung,  schlechte  Eiterung,  ja 
Brand  entstehen.  Ursachen.  1)  Häufig  ists  Symptom  allgemeiner  Was- 
sersucht; 2)  das  Obel  ist  mehr  local,  entstand  vom  Druck  auf  die  lymphati- 
schen GeAsee,  durch  ein  schlechtes  Bruchband  oder  Suspensorium ,  durch 
Zerreissung  der  Hydrocele  der  Scheidenhaut ;  bei  Kindern  durch  Druck 
während  der  Geburt  und  durch  Reizung  der  Hodensackshaut  durch  den  Urin. 
Cur.  Man  entferne  die  Ursachen,  behandle  die  allgemeine  Wassersucht  und 
wende  zugleich  örtliche  Mittel  an  (s.  Hydropa  anasarca  partiaüs). 
Vom  eigentlichen  Wasserbruche  ist  dieses  Obel  leicht  zu  unterscheiden.  Wir 
betrachten  hier: 

A.  den  Hydrops  tunicae  vaginalis  testiculi,  Hydrocele  tun.  vag.  testiculi, 
Wasseransammlung  in  der  Scheidenhaut  dea  Hoden.  Sym- 
ptome. Das  Übel  bildet  sieb  langsam  als  eine  vom  Fundus  scroti  sich  all- 
mälig  gegen  den  Bauchring  erhebende  Geschwulst,  welche  oval,  elastisch, 
gespannt,  farblos,  meist  schmerzlos,  und  oft  deutlich  fluetuirend  ist,  sich 
beim  Nisu«  nicht  vergrössert,  nnd  nicht,  wie;  die  meisten  Scrotalbrücbe,  in 
den  Unterleib  zurückgebracht  werden  kann.  Ausser  einem  Gefühl  von  Span- 
nung itt  nnr  zu  Anfange  zuweilen  etwas  Schmerz  dabei  im  Scrotum  zu  be- 
merken. Bei  einer  grossen  Hydrocele  liegt  der  Hode  gewöhnlich  am  obera 
hintern  T heile  der  Geschwulst,  und  reicht  sie  nicht  bis  zum  Baucbringe, 
so  ist  oberhalb  derselben  auch  der  Samenstrang  zu  fühlen.  Setzt  man 
Im  Finatera  ein  Licht  hinter  die  Geschwulst,  so  erscheint  sie  meist  immer 
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durchsichtig;  aar  bei  verdickter  Schleimhaut,  bei  verdicktem  Zeilgewebe 
uad  Kremaster  ist  dies  nicht  der  Fall.  Der  Verlauf  de« Obel*  kann  Jahre 
dauern;  nur  bei  Kindern  verschwindet  et  zuweilen  ohne  Kunsthülfe;  in  an- 
dern Fallen  kommt  dann  oft  Varikosität  des  Sameustrangea  und  Atrophie 
testis  hinzu;  die  Venen  des  Hodensacks  schwellen  durch  den  Druck  der 
grossen  Geschwulst  oft  an  und  die  äussere  Haut  wird  rolh  uad  excoriirt. 
Diagnose,  Von  Hernie  scrotalit  unterscheidet  sich  das  Übel  durch  das) 
Art  der  Entstehung,  dadurch,  dass  die  Geschwulst  weder  beim  Husten,  noch 
bei  andern  Anstrengungen  an  Grösse  und  Umfang  zunimmt;  von  lnduratio 
testis  durch  die  Abwesenheit  der  Schmerzen,  durch  die  elastische,  nicht 
feste,  höckerige  Geschwulst;  doch  können  beide  Übel  complicirt  vorkommen 
(Htfilrobarcocele).  Schwieriger  ist  die  Diagnose  zw  beben  Hydrocele  und 
Fungus  medullaris  testis  (s.  d.  Artikel).  Ürsacken.  Die  nächste  Ursa- 
che ist  unstreitig  eine  Subinflammtion  der  Tunica  vaginalis,  entweder  mit 
oder  ohne  vorhergegangene  wirkliche  Entzündung  derselben,  worauf  die 
Capillargefäase ,  in  ihrer  Function  abnorm  erhöbt,  eine  grössere  Menge  se- 
röser und  lymphatischer  Flüssigkeit  aushaueben,  als  im  Normalzustände  der 
Fall  ist,  welchem  Process  bald  mehr  ein  entzündlicher,  bald  mehr  ein 
Schwächezustand  dieser  Gefässe  (pasive  Entzüudung)  zum  Grunde  liegt. 
Die  Veranlassungen  sind  oft  dunkel;  nicht  selten  aber  Erschütterungen  dea 
Hoden,  Quetschungen,  Inflaoumatio  uretbrae,  Gonorrhöe,  Syphilis,  Metasta- 
sen rheumatischer  und  arthrotischer  Art,  Erkältungen.  Prognose.  Ist 
gut;  jeder  eiufache,  nicht  mit  Hernie  scrotalis,  Testiculus  induratus  ver- 
bundene Wasserbruch  kann  radical  gebeilt  werden;  und  selbst  bei  gleich- 
zeitigen Fehlern  und  Desorganisationen  des  Testikels  ist  die  Heilung,  in- 
dem wir  den  Schnitt  anwenden  and,  ist  der  blossgelegte  Testikel  verdor- 
ben, ihn  durch  Castration  entfernen,  oft  noch  an  bewirken.  Cor.  Ist  ent- 
weder palliativ  oder  radical.  Mit  ersterer  begnügen  wir  ans  1)  bei  sehr 
tüten  Leuten;  2)  bei  gleichzeitigem  Testiculus  induratus,  wenn  der  Kranke 
die  Castration  nicht  zulässt;  5)  bei  gleichzeiger  Complication  mit  Scrotal- 
bruob  Sie  besteht  darin,  das  Wasser  durch  den  Troikar  (bei  den  Fäl- 
len No.  2  und  S  durch  die  Lanzette)  su  entleeren.  Bei  jeder  einfachen 
Hydrocele  verdient  indessen  der  Troikar  den  Vorzug,  weil  der  Wasser- 
ergtifts  in  die  Zellbaut  des  Hodensacks  hiebei  am  wenigsten  erfolgt.  Man 
sticht  den  Troikar  an  derjenigen  Stelle  ein,  wo  der  Testikel  am  entfern- 
testen liegt,  also  gewöhnlich  an  dem  vordem  untern  Theil  der  Geschwulst 
Und  zwar  in  der  Mittellinie  derselben,  wobei  man  ausgedehnte  Blutadern 
des  Scrotums  vermeidet;  ein  Gehülfe  umfasst,  während  der  Kranke  auf 
einem  Stuhle  sitzt  und  der  Hodensack  frei  herabhängt,  die  Geschwulst  am 
obern  Theile  und  drückt  das  Wasser  herunter,  der  Wundarzt  fasst  dieselbe 
mit  der  linken  Hand  am  hintern  Theile,  um  eie  anzuspannen,  hält  dea  Troi- 
kar in  der  rechten  Hand,  legt  den  Zeigefinger  an  die  Scheide,  Vi  — V»  Zoll 
«von  der  Spitze  entfernt,  stösat  ihn  so  tief  (drehend  und  in  etwas  schiefer 
Richtung  nach  Oben)  ein,  zieht  dann  die  Spitze  des  Troikars,  indem  er 
die  Canule  etwas  in  die  Höhe  schiebt,  zurück  und  lässt  so,  während  letz- 
tere festgehalten  wird,  allmälig  and  ia  kleinen  Unterbrechungen  des  Wasser 
in  ein  vorgehaltenes  Gefäss  ablaufen.  Ifta  abgeflossen,  so  sieht  man  vor- 
sichtig das  Röhrchen  heraus,  bedeckt  die  Wunde  mit  einem  Klcbpflaater, 
und  lässt  ein  Suspensorium  tragen.  Die  Wunde  heilt  in  ein  paar  Tagen  von 
selbst.  Ist  das  Fluidum  dünnflüssig  und  nicht  in  verschiedenen  Fächern 
enthalten,  so  laset  dies  auf  einen  gesunden  Hoden  schliessen,  im  Gegentheil 
ist  er  häufig  verdorben  (Chcliwi).  öffnet  man  mit  einer  Lanzette,  so  niuss 
besonders  die  Haut  gleichmässig,  während  das  Wasser  abflieast,  in  Span- 
nung erhalten  werden ,  sonst  hört  der  Ausfluss  auf.  In  diesem  Falle  beför- 
dert man  ihn  durch  Einführen  einer  Sonde.  Will  nach  der  Punction  die 
Flüssigkeit  wegen  dicker  Consistenz  nicht  abfliessen,  so  unternehme  man 
sogleich  die  Radicaicur  durch  den  Schnitt  Iits  eine  Hernia  oder  Hydro- 
cele, so  mache  man  am  entern  Theile  der  Geschwulst  einen  1  Zoll  langen 
Hautschnitt,  fasse  die  Scheidenhaut  mit  der  Pütcette,  hebe  sie  empor  und 
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schneide  das  Stück  mit  einem  flach  gehaltenen  Bistouri  weg.    Tn  der  Regel 
Bammelt  sich  nach  der  Palliativcor  das  Wasser  in  einigen  Monaten  wieder 
an,  höchst  selten  erfolgt  darnach  völlige  Heilung;  zuweilen  bildet  sich  na<h 
der  Entleerung  sehr  schnell  eine  bedeutende  Geschwulst,  es  ist  ein  Gefäsa 
TerleUt  und  Blutergiessung  da;  hier  säume  man  nicht  mit  dem  Schnitt. 
Radicalcur.    Wir  können  entweder  durch  pharmaceutische  Mittel  die  i  Hy- 
drocele  zertheilen,  oder,  wo  dies  fehlschlägt,  sie  durch  Hervorrufting  von 
Entzündung  und  Verwachsung  der  Scheidenhaut:  a.  B.  dorch  Operation  eto« 
heilen.     Die  Zertheilung  ist  iadicirt   1)  bei  der  Hydrocele  der  Kinder; 
2)  bei  jedem  noch  nicht  alten  Wasserbruche  Erwachsener,  wo  die  Resol- 
ventia  gleich  nach  der  Ablassung  des  Wassers  angewandt  werden.    Wir  ge- 
ben innerlich  Nauseosa,  Emetica ,  abwechselnd  Laxanzen,  und  machen  äus- 
serlich  Fomentationea  Ton  Rothwein,  von  Salmiak,   in  Weinessig  gelöst 
(33  in       Essig),  womit  3— 4  Wochen  fortgefahren  and  dadurch  die  Resor- 
ptionathatigkeit  sehr  erhöht  wird.    Auch  die  allgemeinen  russischen  Dampf- 
bäder sind  in  gleicher  Absiebt  zu  empfehlen.     Dohlhof  (Rttst's  Magazin, 
Bd.  XXV.  Hft.  3.  S.  542)  erzählt  einen  Fall,  wo  eine  nach  der  Kndicalcur 
wieder  entstandene  H>drocele  durch  russische  Dampfbäder  glücklich  geheilt 
wurde.    Um  Entzündung  und  Verwachsung  der  Scheidenhaut  zu  bewirken, 
besitzen  wir  verschiedene  Mittel.    <i)  Wir  schneiden  die  Geschwulst  auf, 
wenigstens  %  derselben,  öffnen  die  Scheidenhaut  mit  einem  Bistouri ,  brin- 
gen den  Finger  ein,  und  trennen  die  Scheidenhaut  mittels  der  krummen 
Scbeere,  stopfen  das  Cavum  mit  in  öl  getränkter  Charpie  aus  und  lassen 
den  Verband  drei  Tage  liegen.    Es  folgt  oft  heftige  Entzündung  und  Eite- 
rung, und  der  Kranke  muss  in  der  Regel  3—4  Wochen  bis  zur  Heilung  ge- 
brauchen.   Ist  der  Hode  entartet,  so  exstipirt  man  ihn  sogleich.    6)  Wir 
machen  unmittelbar  nach  der  Function  reizende  Einspritzungen  von  1  Theil 
Roth  wein  und  2  Theilen  Wasser,  massig  erwärmt,  wovon  mittels  einer  in 
die  Canule  gebrachten  Spritze  soviel  eingespritzt  wird,  dass  die  Geschwulst 
dieselbe  Grösse  wie   vor  dem  Abzapfen  wiedererhält.    Bei  alten  Leuten 
und  alten  Hydrocelen  nimmt  man  reinen  Rothwein.    Die  Flüssigkeit  las  st 
man  2,  3,  4  und  mehr  Minuten  in  der  Höhle,  indem  man  die  Canule  mit 
dem  Finger  zuhält,  so  lange,  bis  der  Kranke  Schmerz  empfindet.  Alsdann 
lä*at  man  die  Flüssigkeit  völlig  ablaufen  und  pumpt  sie,  bleibt  etwas  zu- 
rück ,  mit  der  Spritze  heraus,  legt  ein  Heftpflaster  auf  die  8tichwunde,  laut 
ein  Suspensorium  tragen  und  erwartet  den  Erfolg.    Gewöhnlich  zeigen  sich 
am  2ten,  Sten  Tage  Rötbe,  Schmerz  und  Geschwulst,  welche  man,  ist  die 
Geschwulst  nicht  zu  heftig,  der  Natur  überlässt;  im  GegentheU  wenden 
wir  Antiphlogistica  an.    Bei  sehr  reizbaren  Personen  reicht  das  Einblascn 
von  Luft,  welche  man  ungefähr  12  Minuten  in  der  Höhle  lässt  und  das 
Experiment  2 — 3 mal  wiederholt,  schon  hin,  um  exsudative  Entzündung  der 
Sclieidennaut  zu  erregen  (Schrcyer).    c)  Wir  ziehen  ein  Setaceum  durch  die 
Ge*cbwulst,  indem  wir  gleich  nach  der  Punction  durch  die  Canule  des 
Troikars  eine  lange  dünne  Röhre  führen,  worin  eine  spitzige,  hinten  mit 
einem  Öhr  versehene  Sonde  befindlich  ist.    Man  zieht  mehrere  seidene  Fä- 
den in  das  Öhr,  macht  am  obern  Theite  der  Geschwulst  die  Gegeilöffnung, 
zieht  die  Sonde  durch,  entfernt  die  Canule,  zieht  das  Eiterband  nach,  knüpft 
beide  Enden  lose  zusammen  und  verbindet  mit  Klebpflaster  und  Tragbcutel, 
Am  lOten,  14ten  Tage,  nach  hinreichend  erfolgter  Entzündung,  zieht  man 
einzeln  die  Fäden  des  Eiterbandes  aus,  bis  es  ganz  entfernt  ist.    d)  Man 
sacht  gleich  nach  der  Punction  dorch  Einbringung  einer  Charpiewieke  oder 
eines  ßougiestückes  durch  die  Stichöffoung  Entzündung  der  Scbeidenhaot 
hervorzurufen,    e)  Wirksamer  ist  zu  diesem  Zwecke  das  Atzmittel,  welches 
man  mitteis  eines  Emplastrum  fenestratnm  auf  die  vordere  untere  Seite  der 
Geschwulst  legt  und  7  -  8  Stunden  liegen  lässt.    Man  stösst  alsdann  den 
Schorf  ab,  punetirt  an  der  geätzten  Stelle  mit  der  Lanzette,  und  bedeckt 
die  Wunde  darauf  mit  Charpie.    f)  In  vielen  Fallen  reichte  die  Excision 
eines  Stücks  der  Scheidenbaut,   wodurch  eine  massige  Entzündung  ohne 
Verwachsung  der  Scheidenhaut  mit  dem  Hoden  erfolgte,  zur  gründlichen 

Most  Baeyklopädie.  Sie  Aufl.  II.  5 


Digitized  by  Google 


Heilung  hin  (s.  Wood  in  Medico-chirurgical  Transact.  Lond.  1818.  Vol.  9. 
p.  58).  Mau  öffnet  die  Geschwulst  mit  einer  breiten  Lanzette,  entleert  das 
WaBscr,  siebt  dann  mit  einem  Haken  ein  kleines  Stück  der  Scheidenbaat 
hervor,  schneidet  es  mit  der  Scheere  ab  und  legt  einen,  einfachen  Verband 
an.  Andere  schneiden  die  der  Länge  nach  aurgeschnittene  ScheidenhsMt  in 
ihrem  ganzen  Umfange  aus  und  verbinden  dann ,  wie  bei  der  Operation 
durch  den  Schnitt,  oder  sie  vereinigen  die  Wunde  per  primam  intentionem. 
{Textor),  —  Von  allen  diesen  ßehandlungsweisen  behält  der  Schnitt  den 
Vorzug.  „Bs  ist  nicht  rathsam,  sagt  CheUtis  (Chirurgie,  Bd.  II.  Abth.  1. 
S.  252),  auf  gleiche  Weite  reizend  auf  den  Testikel,  wie  auf  die 
Scheidenhaut  einzuwirken.  Beim  Schnitte  entdeckt  man  am  bestimmtesten 
alle  Complicationen,  man  kann  einen  zugleich  gegenwärtigen  Eingeweide- 
bruch gehörig  behandeln,  man  kann  die  Entzündung  gehörig  steigern,  and 
bewirkt  sichere  Heilung.  Die  Blutung,  welche  bei  dieser  Operation  ent- 
steht, ist  leicht  zu  stillen,  die  heftigen  Zufälle  nach  derselben  sind  meist 
Folge  eines  verkehrten  Verfahrens.  Ks  ist  nach  dem  Schuitte  wol  in  den 
meisten  Fallen  zur  Erregung  eines  gehörigen  Entzüodongsgrades  hinreichend, 
einen  halb  ausgefranzten  Leinwandstreifen  zwischen  die  Wandränder  der 
Scheidenhaut,  einzulegen.  Die  Einspritzungen  wirken  ungewiss,  da  man  den 
individuellen  Reizvertrag  im  Voraus  nicht  bestimmen  kann ;  sie  wirken  aber 
so  heftig  auf  den  Hoden  wie  auf  die  Scheidenhaut;  wenn  ein  Theil  der 
Einspritzung,  was  auch  bei  grosser  Sorgfalt  und  .  Geschicklichkeit  möglich 
ist,  sich  in»  Zellgewebe  des  Hodensacks  ergiesst,  so  entstehen  dadurch  ge- 
fährliche Zufälle;  bei  einem  krankhaften  Zustande  des  Hoden,  der  nicht 
immer  mit  völliger  Gewissheit  im  Voraus  zu  bestimmen  ist,  schaden  die  Ein- 
spritzungen notil wendig.  Der  Vortheil  der  Injectionen ,  daas  die  Heilung  in 
kürzerer  Zeit  erfolge,  dass  der  Kranke  nicht  so  lange  ruhiges  Verhalten 
beobachten  müsse,  gilt. nicht  für  alle  Fälle,  indem  oft  auch  nach  den  Ein- 
spritzungen die  Cur  länger  dauert  als  nach  dem  Schnitt/'  Dieselben  Ein- 
würfe treffen  zum  Theil  auch  das  Eiterband  und  die  Wieke,  nur  ist  hier 
noch  weniger  Sicherheit  der  Cur.  Die  Ätzmittel  wirken  ebenfalls  ungewiss, 
ihre  Anwendung  ist  langwierig,  schmerzhaft.  Der  Schnitt  ist  daher  als  die 
sicherste  liehandlungsweise,  zu  betrachten.  Die  Exstirpalion  der  Scheiden- 
haut ist  nur  auf  diejenigen  Fälle  zu  beschränken,  wo  die  Scheidenhaut  in 
hohem  Grade  desorganisirt  und  verknöchert  ist. 

B.  Hydrops  tunicae  vaginalis  congenitttä,  llydrocele  congenita,  der  ange- 
borene Wasserbruch.   Hier  sitzt  das  Wasser  in  der  Höhle  des  Sehet- 

. denhautcanals,  der  entweder  völlig  offen  und  mit  Wasser  angefüllt  ist,  oder 
er  hat  sich  über  dem  Testikel  geschlossen  und  nur  der  obere  Tbeil  blieb 
offen,  oder  es  ist  der  umgekehrte  Fall,  oder  endlich  er  obüterirt  unten  und 
oben,  und  nur  an  einer  Stelle  bleibt  eine  blasenartige,  das  Wasser  enthal- 
tende Höhle.  Darnach  bietet  das  Übel  bald  diese,  bald  jene  einer  Hernie 
ähnliche  Zufälle  dar,  bald  nicht,  die  gewöhnlichen  Zeichen  nicht  ausgenom- 
men. Cur.  Zuweilen  verschwindet  das  Übel  durch  Naturbülfe,  besonders 
im  5ten,  7ten  und  I5ten  Lebensjahre.  Bei  offenem  Scheidenhautcanale  drückt 
man  das  Wasser  in  die  Bauchhöhle  und  verschliesst  den  Bauchring  durch 
ein  Bruchband  (J'ujueriri),  In  andern  Fällen,  wo  dies  nicht  angeht,  mache 
man  weder  Punction,  noch  Einspritzungeu  von  Rothwein,  wie  Desnult  will, 
sondern  man  gebrauche  wochenlang  die  genannten  Fomentationeii  von  Sal- 
miak und  Weinessig,  und  die  Heilung  wird  bald  erfolgen.  Hilft  dies  nicht, 
so  reibe  man  L'ugucnt.  uiercuriale  mit  Ungucnt.  digital,  ana  in  den  Hoden- 
sack,  räuchere  ihn  mit  Pulv.  fuinalis;  und  sollte,  was  selten  ist,  dies  nicht 
Heilung  bewirken  und  das  Wasser  nicht  in  die  Bauchhöhle  zu  drängen  Bevit, 
•o  soll  man,  nach  Chelius,  die  Punction  machen  und  Luft  einblasen. 

C.  Hydrops  herniue.  Uydroenterocele ,  Wasserdarm brueb.  Ge- 
wöhnlich kommt  hier  die  Hydrocele  erst  später  zu  der  Hernie,  die  in  der 
Regel  verwachsen  ist.  Auch  giebt  es  eine  Hydroepiplocele,  wo  ein  Waaser- 
bruch zu  einem  Netzbruche  kommt.    Diagnose  und  Cur,  s.  Hernie. 

D.  Hydrops  tunicae  vaginalis  communis,  Hydrocele  tun.  vagin.  com- 
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namifj  Was  sergeschwulat  der  allgemeinen  Scheidenh  aot.  Ist 
entweder  eine  öderaatöse  Anschwellung  des  den  Samenstrang  umgebenden 
Zellgewebes,  oder  das  Wasser  befindet  sich  in  Hydatideo,  oder  in  einer 
oder  mehreren  Zellen  des  Saraenstranges.  Im  ersten  Falle  erregt  die  längs 
dem  Funiculus  laufende  Geschwulst  gar  keine  Schmerzen,  die  Geschwulst 
ist  oben  schmal,  unten  breiter,  Termindert  sich  bei  sanftem  Druck,  er- 
scheint aber  nach  Aufhören  desselben  gleich  wieder.  Zuweilen  befindet  sich 
die  Geschwulst  innerhalb  des  Bauchringes  und  dehnt  diesen  ans.  Das  Obel 
bat  mit  Varicocele  funiculi  spermatici  und  mit  Epiplocele  Ähnlichkeit';  doch 
dienen  zur  Diagnose:  die  geringere  Consistenz  dieser  Hydrocele,  deren 
Oberfläche  nicht  so  unregelmässig  wie  beim  Netzbruch  ist;  auch  ist  letz- 
terer oben  breiter  als  unten.  Cur.  Macht  das  Übel  keine  Beschwerde; 
so  Hast  man  Mos  ein  Suspensorium  tragen;  wird  es  aber  schlimmer,  so  öff- 
net man  die  Geschwulst  durch  den  Schnitt 5  wobei  man  sich  vor  Verletzung 
der  Samenstranggefässe  zu  hüten  hat. 

E.  Hydrops  funiculi  sjtermntici  cysticus ,  Hydrocele  cystita ,  Was- 
ser a n sam m  1  ung  in  einer  oder  mehreren  Kysten  in  der  Mitte  des 
Samenstranges.  Symptome  sind:  sehr  gespannte,  circumscripte,  un_ 
schmerzhafte,  durchsichtige  Geschwulst,  die  sich  nicht  verkleinert«  oft 
aber,  liegt  sie  dem  Leistenringe  nahe,  etwas  in  diesen  hineingeschoben 
werden  kann;  deutliches  Fühlen  des  Hoden  und  Samenstranges.  Kinder 
und  junge  Leute  leiden  an  dieser  Form  des  Wasserbruchs  am  häufigsten. 
Cur.  Man  wende  die  oben  genannten  Resolventia  aa.  Hilft  dies  nicht, 
so  schneide  man  die  Kyste  auf  und  trage  mit  der  Scheere  soviel  davon  ab, 
als  ohne  Verletzung  des  Samenstranges  geschehen  kann.  (CAe7rus). 

Über  die  Cur  der  Wasserbrüche  im  Allgemeinen  sagt  Astley  Coojier  (Observ. 
on  the  strueture  and  diseases  of  the  testis.  London  1830),  dass  die  Natur  sie 
oft  allein  heile,  zumal  bei  Kindern.  Gewöhnlich  pnnetirt  er  nur  das  Sero- 
tum,  lässt  das  Fluidum  aus  und  spritzt  dann  Zinc.  aulphuric.  3j,  in 
1  Pinto  Wasser  gelöst,  ein.  Die  Flüssigkeit  wird  erat  dann,  wenn  der  Kranke 
Schmerzen  fühlt,  wieder  herausgelassen,  gewöhnlich  ist  dies  nach  S — 5  Mi- 
nuten der  Fall.  Hat  der  Kranke  nachher  viele  Schmerzen,  so  hütet  er  das 
Bette;  sonst  kann  er  umhergehen,  seine  gewöhnliche  Mahlzeit  halten,  auch 
S  Gläser  Wein  trinken.  Zuweilen  schlägt  dies  Heilverfahren  fehl,  zuweilen 
folgt  Eiterung,  und  diese  heilt  radical.  Hofscher  versichert  mit  Recht 
{C«sper>s  Krit.  Report.  18S3.  Bd.  XXXII.  Hft.  3.),  dass  die  Injection  auch  nicht 
immer  ohne  Gefahr  sey,  und  dass  er  einmal  im  allgemeinen  Kran  kenhau  sc 
zu  Hamburg  Gangrän  darauf  habe  folgen  sehen.  —  Wenn  bei  Hydrocele 
der  Kinder  die  reizenden  Umschläge  von  Spirit.  Minderen  und  Salmiak  nichts 
helfen,  so  zieht  A.  Cooper  ein  Setaceum  durch,  welches  l'/3  Zoll  von  den 
Integumenten  und  1  Zoll  von  der  Scheidenhaut  fasst.  Man  bindet  die  En- 
den zusammen  und  lässt  den  Faden  lose  hangen.  Das  Kind  kann  dabei  um- 
herlaufen; es  folgt  Entzündung.  Nach  8  Tagen  wird  der  Faden  weggenom- 
men, und  die  adhäsive  Entzündung  beendigt  die  Cur.  —  Auch  bei  alten 
vieljährigen  Hydrocelen  ist  nicht  immer  die  blutige  Operation  und  die  Hei- 
lung durch  Eiterung  und  Verwachsung  nothwendig.  Auf  jeoVn'  Fall  ist 
Ricardas  Verfahren  erst  zu  versuchen.  Er  macht  nämlich  längere'  Zeit  Um- 
schläge anfa  Scrotum  von  Tioct.  iodi  3 j  —  3 jj j  in  Jjjj  Aq.  destiilata,  so 
dass  Rüthe  und  Brennen,  aber  keine  Bleien  folgen.  Die  Haut  wird  all- 
mal  ig  bräunlich ,  pergamentartig,  zerspringt  in  Schuppen  und  lässt  eine  stark 
secernirende  Fläche  zurück.  Zuweilen  wird  die  Anwendung  des  Mittels  nnr 
8  Tage  lang  nöthig,  nach  Umständen  aber  auch  3  bis  6  Wochen,  bis  Ei- 
folgt.     80  wurden  mehrere  Fälle  von  9  und  mehrjährigem  Übel 


Hydrops  umlAlicnlis,  Hydromphahis ,  Exomphalus  aquosus,  die  Was- 
sersucht am  Nabel,  wässerige  Nabeigeach wulst,  falscher 
Nabelbruch.  Ist  eine  weiche,  durchsichtige,  oft  konisch  geformte,  farb- 
lose, glänzende  Geschwulst  am  Nabel,  die  meist  immer  mit  der  Biuch Was- 
sersucht, mit  Nabeldarm-  oder  Netzbruch  zugleich  da  ist'   Cur.  Man 
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behandle  das  Grund  übel,  die  Bauchwassersucht,  und  ist  die  Paracentese 

ti oth wendig,  so  öffne  man  mittel«  einer  Lanzette  die  Wassergeschwulst, 
vermeide  aber  um  so  mehr  den  Troikar,  da  häufig  zugleich  eine  Hernie 
umbilicalis  zugegen  ist.  Ist  das  Übel  bloa  local,  kommt  es  z.  B.  zum 
Nabelbruch,  so  öffne  man  anfangs  nicht,  sondern  man  versuche  zerthei- 
lende,  stärkende  und  adstringirende  Mittel:  Roth  wein,  ein  Beutel,  worin 
Alaun ,  Pulv.  ga  II.  turc. ,  Pulv.  cort.  quercus  enthalten ,  und  welcher  in 
Rothwein  getaucht  worden,  u.  dgl.  m.  Auch  die  Compression  ist  oft  recht 
wirksam.  , 

Hydrops  universalis,  allgemeine  Wassersucht,  s.  Hydrops. 

Hydrops  urcterum,  Wassersucht  der  Harnleiter,  s.  Hydrops  renum. 

Hydrops  uteri,  Hydrometra ,  Physometra,  die  Ge bärmutter Wasser- 
sucht, die  Wassersucht  des  Uterus.  Ist  eine  Ansammlung  hydröpi- 
acher  Flüssigkeiten  im  Uterus,  und  kommt  am  häufigsten  in  der  Schwanger- 
schaft vor.  Der  Sitz  der  Wasseransammlung  ist  hier  entweder  in  der  Sub- 
stanz des  Uterus  selbst  (Hydrometra  cellulosa,  Oedeme  uteri),  oder  in  der 
Höhle  des  Uterus  bei  verschlossenem  Muttermonde  (Hydrometra  ascitica, 
Hydrom.  independens),  oder  es  sind  Hydatiden  im  Uterus  (Hydrometra  cy- 
atica,  vesicularis,  hydattca).  Ausserdem  macht  man  einen  Unterschied  zwi- 
schen Hydrometra  extra  graviditatem  und  Hydrometra  gravidarum,  je  nach- 
dem das  Übel  ohne  oder  mit  Schwangerschaft  vorkommt.  I.  Hydrops  uteri 
mo»  gravidi.  Die  Gebärmutter  w assers u cht  bei  Nichtsch wangern  hat  folgende 
Symptome:  Ausbleiben  der  Menstruation,  statt  derselben  tritt  Leukorrhoe 
ein.  Dieses  Zeichen  fehlt  fast  nie  bei  Hydrometra  ascitica,  häufig  aber 
bei  Hydrometra  cystica.  Spaterhin  bildet  sich  über  den  Schambei- 
nen eine  Geschwulst,  ganz  in  der  Gestalt  des  Uterus,  die  allmälig  zu- 
nimmt, gegen  den  Nabel  hinaufsteigt  und  sich  oft  über  den  ganzen  Unter- 
leib verbreitet.  Bei  Hydrometra  ascitica,  nicht  aber  bei  Hydrometra 
cystica,  zeigt  diese  Geschwulst  bei  genauer  Untersuchung  oft  deutliche 
Fluctuation,  welche  auch  die  Exploration  kund  picht,  wo  sie  hinter  der 
fast  ganz  verstrichenen  Vaginalportion  des  geschlossenen,  nicht  in  die  Höhe 
gestiegenen  Muttermundes  am  deutlichsten  wahrzunehmen  ist.  Fernere  Zei- 
chen sind:  Gefühl  von  Druck,  Schwere,  mitten  im  Unterleibe,  eine  Em- 
pfindung, als  wolle  der  Uterus  vorfallen,  bei  Hydrops  uteri  asciticus  mei- 
stens periodischer  Ausfius*  des  gesammelten  Wassers  mit  Erleichterung 
jener  Beschwerden,  dem  indessen  sposniodische  Zufalle  und  wahre  We- 
hen vorhergehen.  Die  ausgeleerte  Flüssigkeit  ist  in  der  Regel  seröser 
oder  serös -lymphatischer  Art,  selten  gallertartig,  noch  seltener  mit  Blut  oder 
Eiter  vermischt.  In  den  ersten  Monaten  der  Krankheit  ist  das  Allgemein- 
befinden ziemlich  normal,  der  Appetit,  die  Verdauung,  der  Schlaf  gut,  die 
Utinsecretion  nicht  gestört.  Später  gesellen  sich  als  secundäre  Leiden  hin- 
zu: Spannung  im  Unterleibe,  in  der  Kreuz-  und  Lendengegend,  Dyspnoe, 
Asthma,  Mangel  an  Appetit,  Leines  Verstopfung,  ungleicher,  aussetzender 
Puls,  Ructus,  Flatus,  Tympanitis,  zuweilen  stinkende  Durchfälle,  St i Oli- 
gurie, Dysurie,  sparsamer,  trüber  Urin,  Oedema  pedum,  kacheküsches  An- 
sehen, allgemeine  Abmagerung,  Febris  hectica,  colliquative  Schweisse,  Diar- 
rhöen, und  zuletzt  der  Tod  durch  Entkräftung.  Diagnose.  Ist  nicht 
leicht,  da  theils  die  Schwangerschaft,  theila  der  Hydrops  abdom.  diffusue 
ähnliche  Zeichen  hat.  A)  Von  der  Schwangerschaft  unterscheidet  sich 
das  Übel  durch  folgende  Merkmale:  1)  die  Krankheit  kommt  zuweilen  in 
Lebensperioden  vor,  wo  keine  Conceptionsfähigkeit  mehr  stattfindet  2)  Die 
Geschwulst  des  Unterleibes  wächst  schneller  als  in  der  Schwangerschaft. 
Sie  ist  weniger  hart,  weniger  warm,  mehr  elastisch  als  der  Uterus  gravi- 
dus.  S)  Es  fehlen  die  gewöhnlichen  Erscheinungen,  welche  in  den  ersten 
Schwangerschaftamonaten  sich  einzustellen  pflegen.  Dies  Zeichen  gilt  aber 
nichts  bei  Hydrometra  cystica.  4)  Die  Vaginalportion  ist  weicher  und  nach- 
giebiger, und  sie  verstreicht  früher  als  in  der  Schwangerschaft;  das  untere 
Segment  des  Uterus  ist  gespannt,  gewölbt,  man  fühlt  hinter  demselben  kei- 
nen harten  Körper,  wohl  aber  Fluctuation.    5)  Das  Übel  hat  häufig  schon 


Digitized  by  Google 


HTDROPS 


im  liebsten  Monat«  seine  Höhe  erreicht  nnd  die  secund&ren  Symptome,  selbst 
allgemeine  Wassersucht,  treten  hinzu.  In  einseinen  Pillen  dauert  sie  weit 
länger  als  der  gewöhnliche  Termin  der  Schwangerschaft,  und  die  von  der 
Frucht  nerrührenden  Bewegungen  fehlen  durchgehend«.  6)  Nicht  selten  er- 
scheint bei  Hydrometra  independena  in  den  ersten  Monaten  noch  die  Men- 
struation! und  mit  ihr  zugleich  oder  ohne  sie  geht  die  hydropisehe  Flüssig- 
keit ab.  B)  Von  der  freien  Bauchwassersucht  nnterscheidet  sich  der 
Hydrops  uteri  non  gravidi  durch  die  Bildung  der  circumscripten  Geschwulst 
über  dem  Schambogen,' die  der  Form  des  Uterus  entspricht  und  eich  bei 
veränderten  Lagen  und  Stellungen  de*  Körper»  ziemlich  gleich  bleibt,  al*o 
nicht  so,  wie  der  gleich  anfangs  mehr  den  ganzen  Unterleib  einnehmende 
Hydrops  abdominis  di  ff  usus,  den  Gesetzen  der  Schwerkraft  folgt;  ferner 
durch  den  spätem  Hinzutritt  des  Oedema  pedum  und  genitalium,  durch  die 
längere  Dauer  der  Normalität  der  Abdominaleingeweide  und  ihrer  Functio- 
nen, durch  den  periodischen  wässerigen  Au.«flu«s  aus  den  Genitalien  und 
endlich  durch  daa  ziemlich  constante  Gefühl  von  Drängen  des  Uterus  nach 
Unten,  was  bei  der  freien  Bauchwassersucht  nie  so  früh,  überhaupt  net- 
ten der  Fall  ist  (Dnyttig,  von  Siebold  y  Otitmder,  Fr.  Stark). 
II.  Hydrops  uteri  gravid*.  Die  Beispiele,  wo  Personen  mit  Hydropa  uteri 
echwanger  wurden,  sind  nicht  aelten,  besonders  wenn  es  ein  Hydrops 
hydaticus  ist.  Die  Diagnose  ist  hier  noch  schwieriger  als  bei  Hydrops 
uteri  extra  graviditatem.  Zum  Unterschiede  dient:  1)  Die  Geschwulst  des 
Unterieibes  ist  ausserordentlich  gross,  und  nimmt  schon  in  den  ersten  3 — 4- 
Monateu  so  schnell  zu ,  das«  die  Frau  ihrer  Entbindung  nahe  in  seyn 
acbeint.  t)  Diese  Geschwulst  ist  eben,  gleich  massig,  nicht  wie  in  Zwil- 
lingsscbwangerschaften  ungleich  und  in  zwei  Hälften  getheilt;  sie  ist,  wenn 
es  kein  Oedema  uteri  ist  (was  sich  hart  anfühlt),  weich  nnd  oft  selbst  flu* 
ctuireud.  Das  Übel  kommt  bei  jungen,  noch  nicht  mannbaren  Mädchen  nie- 
mals vnr,  die  in  seltenen  Fällen  auch  an  Hydropa  uteri  non  grayidi  leiden 
können.  S)  Häufig  flies  st  im  dritten  Monate  auf  einmal  eine  Menge  Wasser 
aus  der  Vagina,  welcher  Abfluss  nicht  selten  periodisch  wiederkehrt. 
4)  Diesem  Abflüsse  gehen  alle  Zufälle  des  Abortus  vorher,  ohne  dnss  der- 
selbe erfolgt.  5)  Die  Beschwerden  der  Schwangerschaft  sind  stärker  als 
in  gewöhnlichen  Fällen.  Daa  Gefühl  eines  dumpfen  Schmerzes,  eines  Drucka 
und  einer  lästigen  Schwere  Im  Leibe  sind  sehr  bedeutend.  Nur  der  perio- 
dische Wasserabfluss,  der  bei  Hydrometra  cellulosa  stets  tropfenweise,  bei 
Hydrometra  ascitica  aber  ziemlich  schnell  und  in  grosser  Menge  erfolgt, 
giebt  einige  Zeit  Erleichterung,  schützt  noch  zugleich  vor  dem  Abortus, 
so  dass  Kranke  dieser  Art  das  Kind  völlig  auatragen  und  glücklich  entbun- 
den werden  können.  Nur  in  dem  Falle,  wo  das  Wasser  im  Eie  selbst  ab- 
norm vermehrt  wird,  kommt  das  Kind  abgezehrt  und  häutig  todt  zur  Welt. 

6)  Der  Muttermund  fühlt  sich  im  vierten  Monate  nicht,  wie  bei  gewöhnlicher 
Schwangerschaft,  dick,   wulstig  und  weich  an,    sondern  er   bleibt  dünn. 

7)  Die  Bewegung  des  Kindes  ist  schwach  zu  fühlen,  waa  sowohl  die  Mutter 
als  der  untersuchende  Arzt  bemerken.  Der  Verlauf  des  Übels  ist  wie 
bei  Hydrops  uteri  non  gravidi.  Durch  den  erwähnten  Abfluss  der  hydro- 
pischen  Feuchtigkeiten  erfolgt  häufig  Genesung  und  er  ist  daher  als  kritisch 
zu  betrachten.  In  seltenen  Fällen  entleerte  sich  das  Wasser  durch  ein  Ge- 
schwür am  Unterieibe  oder  durch  kritischen  Speicheln" uss.  Finden  solche 
Krisen  aber  nicht  statt,  so  stellen  sich  allraälig  die  oben  genannten  secun- 
dären  Zufalle  und  jenes  Allgemeinleiden«  ein,  wodurch  der  Tod  befördert 
wird  (s.  Hydropa  uteri  non  gravidt).  Die  8ection  zeigt  grosse 
Quantitäten  Wasser  in  Cavo  uteri,  selbst  bis  zu  40  und  50  Pfunden,  oft 
eine  Menge  grösserer  oder  kleinerer  Hydatiden,  Indurationen,  8cirrhen, 
Geschwüre  dea  Uterus,  Verdickung  seiner  Wände,  Verwachsungen  mit 
den  Weichgebilden  der  Nachbarschaft  etc.  Ursachen  der  Hydrome- 
tra. Zu  Hydrops  uteri  extra  graviditatem  disponirt  eine  reizlose,  torpide 
Körperconstitotion.  Oft  sind  organische  Fehler  dea  Uterus,  Indurationen, 
Polypen,  Fehler  der  ersten  Bildung  oder  solche,  die  als  Folge  von  Mctritia 
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entstanden,  Ursache.  In  seltenen  Fällen  war  das  Bersten  eines  LymphgefSsse« 
des  Uterus  Veranlassung  einer  schnell  entstandenen  und  ebenso  schnell  tödtendea 
Hydrometra,  die  aber  wol  richtiger  Haemorrhagia  uteri  alba  genannt  wer- 
den könnte  (M.).  Nicht  selten  sind  bedeutende  Metrorrhagien  und  habi- 
tueller Abortus  die  veranlassende  Schädlichkeit.  Zu  Hydrops  uteri  gravidi 
sind  am  häufigsten  sensible,  reizbare,  nervds-ereUüstisc&e  Frauen  mit  grosser 
Neigung  zum  Coilus,  zu  Congeationen  nach  dem  Uterus»  mit  Neigung  zu 
brennenden  Händen  und  Füssen,  zu  ereth  istisch  ein  Nasenbluten  prädisponirt. 
Gelegentliche  Ursachen  sind  hier  häufig  ein  subinflammatorischer  Zustand 
des  Uterus,  befördert  durch  häufigen  Coitus  in  der  Schwangerschaft,  durch 
unterdrückte  Hämorrhoiden,  Der  Unterleib  ist  hier  in  den  ersten  drei  Mona- 
ten der  Schwangerschaft  höchst  empfindlich  gegen  äussern  Druck  und  der 
Coitus  ist  höchst  schmerzhaft  für  die  Kranke  (Mösl).  Das  Wasser  sitzt  hier 
meist  zwischen  dem  Uterus  und  dem  Eie,  zwischen  den  Häuten  des  letz- 
tern, und  bei  der  Geburt  findet  man  an  der  Placenta  gewöhnlich  viele  Hy- 
datiden.  Nur  in  seltenen  Fällen  bat  die  Gebärmutterwassersucht  der 
Schwangern  einen  torpiden  Charakter,  und  dann  ists  immer  ein  Oedema 
uteri,  der  Sitz  des  Wassers  also  mehr  im  Parenchym  des  Uterus ,  wobei  der 
Leib  sich  hart  und  kalt  anfühlt  und  die  Frau  schon  länger  kachektisch  aus- 
sieht. Prognose.  Ist  im  Allgemeinen  gut,  besonders  wenn  das  Übel  noch 
local  ist  und  kein  Allgemeinleiden,  keine  Complicationen  mit  organischen 
Fehlern  des  Uterus,  mit  Ascites,  Anasarca,  keine  verminderte  Diuresis,  keine 
hinzukommende  oder  schon  stattfindende  Metritis  zugegen  sind.  Die  Hydro- 
metra  cellulosa  ist  schlimmer  als  die  Hydrom.  indepeadens,  die  mit  torpi- 
dem Charakter  schlimmer  als  die  mit  dem  erethistischen.  Cur  1)  Sind  or- 
ganische Krankheiten  des  Uterus  Ursache,  so  gebe  man  innerlich  und  äus- 
aerlich  kräftige  Resolventia:  Cicnta,  Digitalis,  Belladonna,  mitunter  An« 
timonialia,  Mercurialia;  doch  agire  man  mit  solchen  heroischen  Mitteln 
nicht  bei  gleichzeitiger  Schwangerschaft,  verordne  nur  gelinde  Mittel,  z.  Ii. 
Crem,  tartari  mit  Digitalis  in  kleinen  Dosen,  und  berücksichtige  die  Eupho- 
rie (s  Graviditas).  2)  Sind  Verwachsungen  des  Mutlerhalses,  Ver- 
schlicssungen  des  Muttermundes  durch  Membranen  zugegen,  oder  ist  daa 
Oh  uteri  wegen  Krampf  verschlossen,  so  mache  man  bei  Hydrops  uteri  non 
gravidi  erweichende  Einspritzungen,  Dampf-  und  Quaimbäder,  führe  dann 
bei  der  krampfhaften  Verschliessung  einen  weiblichen  Katheter  in  den  Mut- 
termund, entferne  die  oft  vorhandenen  Lymphpfröpfe  und  suche  den  Wasser- 
abflusa  zu  befördern.  Bei  organischen  Verschliessungen  muss  man  mit  dein 
Qsiander'scheu  Hysterotom  den  Muttermund  öffnen.  5)  Ist  Erstickungs- 
gefahr  da,  so  versäume  man  ja  die  Paracentese  des  Uterus  nicht.  Man 
macht  sie  bei  verschlossenem  Muttermunde  durch  das  Osiander'scbe  Hystero- 
tom, welches  man  in  den  Muttermund  stösst  und,  ists  in  den  Uterus  ein- 
gedrungen, die  Öffnung  dann  mit  dem  geknöpften  Bistouri  erweitert.  Ist 
zugleich  Hydrops  abdominis  diflusus  da,  so  entleere  man  erst  die  Harnblase 
mittels  eines  Katheters,  lege  eine  Leibbinde  an,  und  mache  die  Paracentese 
zwischen  dem  Nabel  und  den  Schoosbeinen.  Die  kürzeste  und  leichteste, 
Methode  ist  aber  die,  dass  man  den  Troikar  oberhalb  des  Scheidenstücks 
des  Uterus  an  der  fühlbaren,  herabgetriebenen,  fluetuireuden  Geschwulst 
einsticht.  4)  Man  achte  stets  auf  das  Allgemeinbefinden,  auf  die  Constitu- 
tion und  den  Charakter  des  Hydrops,  auf  die  etwa  gestörte  Diuresis,  auf 
Leibes  Verstopfung;  man  gebe  bei  reizbaren  erethistischen,  Kranken  innerlich 
Digitalis  mit  Crem,  tartari,  Tart.  emetic.  in  refr.  dosi,  lasse  spirituöse,  aro- 
matische Einreibungen  in  den  Unterleib  machen,  gebe  bei  Hydrops  torpidua 
Seucga,  Squilla,  Merc.  dulcis,  Digitalis.  5)  Bei  Hydrometra  gravidarum 
ists  am  vorteilhaftesten ,  sich  passiv  zu  verhalten,  eine  leicht  nährende, 
nicht  erhitzende  Diät  vorzuschreiben,  nur  gelinde  Mittel  anzuwenden,  be- 
sonders Externa,  und  der  Natur  die  Heilung  durch  die  Zeit,  durch  die  Ent- 
bindung zu  überlassen ,  welche  nach  der  Erfahrung  diese  Form  des  Hydrops 
in  den  meisten  Fällen  vollkommen  heilt.  Wegen  der  grossen  Ausdehnung 
des  Uterus  und  dem  daher  oft  entstehenden  Wehenmangel  muss  die  Kranke 
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oft  künstlich  entbunden  werden.  Sebr  leicht  erfolgt  eine  bedeutende  Me- 
trorrhagie, worauf  sich  der  Geburtshelfer  gefas&t  machen  mus«  (s.  Hae- 
worraagia  uteri). 

Hydrops  vagtu,  die  heru  m  wandern  de  Wassersucht.  Ist  ein 
Oedema  fugax  (s.  Hydropa  anasarca  vagus). 

Hydrops  ventriculi  cerehri,  Gehiruhöhleu Wassersucht,  f.  Hydrops 
capitis  intimi. 

Hydrops  vesicae  fellcae  ,  djstocele  biliosa,  Turgcsccntin  vesiculne 
fcllenc ,  Ascites  hepatai-ysticns ,  Pfnjsiconia  hilinsn ,  Hepatnlgia  Petitiann, 
Gallen b läse u  wa  ssersuch  t.  Ist  übermässige  Anhäufung  einer  meist 
qualitativ  und  quantitativ  veränderten  Galle  in  der  Gallenblase.  Sym- 
ptome. Es  bildet  sich  unter  den  kurzen  Rippen  eine  gleich  anfangs  um- 
grenzte, kleine,  gleichförmige,  schwappende  Geschwulst,  welche  schmerz* 
haft  ist,  sich  langsam  vergrössert,  durch  äussern  Druck  oder  von  selbst 
sich  zuweilen  vermindert,  worauf  dann  Kolikschiuerzcn  und  gallige  Sedes 
folgen.  Hierdurch  unterscheidet  sich  das  Übel  vom  Leberahscess.  Bei  Zu- 
nahme der  Geschwulst  verwächst  sie  oft  mit  dem  Bauchfelle,  bricht  auf, 
entleert  Galle  und  wird  so  zur  Galleniistel  (s.  Fistula  biliosa).  Ur- 
sachen« Sind  gewöhnlich  Gallensteine,  welche  die  Gallengänge  verstopfen. 
Cur.  Ist  die  des  Grundübels,  also  der  Galleasteine,  welche  aufgelöst  und 
entfernt  werden  müssen.  In  seltenern  Fällen  ist  Entzündung  der  Leber  und 
der  Gallengäuge  Ursache  (s.  Inf la muiatio  hopatis,  Fistula  biliosa, 
Lithiasis). 

Hytlrops  vesicae  urinarine ,  Urinblasenwassersucht.  So  bat  man 
wol  die  1  schür  ia  vera,  wobei  die  Blase  sich  oft  ungeheuer  ausdehnt, 
genannt. 

llydrorrhis.  Die  Hoden  Wassersucht  ist  selten  beobachtet; 
sie  besieht  in  bydroptscher  Anschwellung  und  Ausdehnung  des  Hodenparen- 
chyms,  und  ist  meist  Folge  syphilitischer  Leiden.  Der  Hoden  wird  schmerz- 
haft, verliert  seine  normale  Form,  erregt  im  Verlaufe  des  Samenstranges  ein 
lästiges  Gefühl  von  Schwere  und  Spannung,  mitunter  auch  Entzündung  des 
Hodensacka  und  Fieberbewegungen.  Nach  A.  Cooper  (Observation*  on  the 
strueture  and  diseases  of  tbe  testis.  London,  1830.  In  4.}  deutsch,  Weimar, 
1852.  Cap.  6.  S.  63)  ist  das  Übel  anfangs  schwer  zu  erkennen.  Ks  beginnt 
zuweilen  mit  einer  kleinen  Geschwulst  an  der  Cauda  epididymidos ,  wo  sich 
zuerst  ein  mit  Serum  gefüllter  Balg  entwickelt,  der  durchaus  keine  Schmer- 
zen oder  sonstige  Beschwerden  erregt.  Diese  Geschwulst  giebt  dem  Drucke 
nsch,  vergrössert  sich  allmälig,  Hoden  und  Nebenhoden  bleiben  gewöhnlich 
getrennt;  auch  behält  ersterer  die  ihm  eigentümliche  Form,  wird  aber 
grösser,  ist  also  nicht  birnfönuig,  wie  die  Geschwulst  bei  Hydrocele ;  später 
wird  wegen  Ausdehnung  der  Alboginca  mit  Zunahme  der  Grösse  der  Ge- 
schwulst der  Schmerz  zunehmend  heftiger.  Der  Samenstrang  und  Hoden- 
sack zeigt  zwar  ausgedehnte  Venen,  jedoch  keine  sonstige  krankhafte  Ver- 
änderungen, keine  Anschwellung  der  Lymphgefässe  oder  Leistendrüsen, 
noch  weniger  Zeichen  allgemeiner  Dyskrasie.  „So  gross  die  Geschwulst 
auch  werden  mag  —  sagt  Brulterger  (/tust*«  Chirurgie  Bd.  IX.  S  591)  — 
die  durch  Lendenschmerzen  und  dadurch,  dass  sie  nicht  mehr  versteckt 
werden  kann,  sehr  belästigt;  so  besteht  sie  doch  durchaus  als  eine  locale 
Krankheit."  Auch  ist  er  der  Meinung,  dass  sie  als  Species  der  Hydrocele 
betrachtet  werden,  müssen;  denn  man  fand  bei  der  Sectio n  eines  solchen 
Tumors  ausser  einer  Verdickung  der  eigentümlichen  Haut  des  Hoden,  im 
Gewebe  desselben,  sowie  in  und  am  Nebenhoden,  mehrere  Wasserblasen 
Ton  der  Grösse  eines. Nadelknopfs  bis  zu  der  ^ner  Flintenkugel ,  welche 
eine  klare  oder  auch  trübe  Flüssigkeit  enthielte*?'' Cur.  Bei  noch  kleiner 
Geschwulst  versuche  man  ResoWcntia  externa,  wie*  bei  Hydrocele  der  Kna- 
ben und  lasse  ein  Suspensorium  tragen;  sollte  dies  auch  nicht  viel  helfen, 
so  erleichtert  es  doch  und  das  Übel  kann  lange  Zeit  ohne  Beschwerden 
bestehen.  •  Ists  aber  schon  bedeutend  fortgeschritten,  so  bleibt  nur  die  Ex- 
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stirpatlon  des  kranken  Hoden  zur  Heilung  übrig.  8.  auch  Hydrops 
tcsticuli. 

Hydrorrhachitis,  Hydrorrhachis ,  Hydrorrhachia ,  Spina  bi- 
fida ,  H ydrops  cavitalis  columnac  vertebraüs f  Waiseraucht  der  Rück- 
gratthöhle,  gcspalteoes  Rückgrat.  Ist  Wasseransammlung  zwi- 
schen der  weichen  und  harten  Haut  des  Rückenmarkes ,  oder  zwischen 
ersterer  und  dem  Rückenmarke,  entstanden  durch  Krankheit  der  Dura  uud 
Pia  mater  medullae  spinalis,  in  Folge  deren  der  von  ihnen  exhalirte  vitale 
Dunst  anomal  und  tropfbar  flüssig  wird.  Wir  unterscheiden  hier  1)  Hy- 
dro}}* durae  matris  medvllae  spinalis  und  zwar  «)  Hydrorrhachitis  dein- 
scens,  Spina  bifida  im  engern  Sinne,  wo  das  Übel  steh  schon  im  Fotos 
entwickelt,  die  Wirbel,  besonders  ihre  Processus  spinosi,  nicht  gehörig  aas- 
gebildet sind  und  sich  am  hintern  Theiie  des  Rückgrats  eine  Spalte  bildet, 
aus  welcher  die  vom  Wasser  ausgedehnte  harte  Rückenmai  kshaut  in  Form 
einer  Geschwulst  hervortritt  Sie  ist  bald  nur  von  der  Grösse  einer  Erbse, 
b>Id  von  der  eines  Hühnereies,  bald  rund,  bald  länglich,  bald  birnfdr- 
inig,  meist  farblos,  zuweilen  bläulich,  stets  elastisch,  fluetuirend,  mitunter 
selbst  durchscheinend.  Sie  weicht  dem  Drucke  des  Fingers,  ist  unschraerz- 
halt,  tritt  aber  nach  aufgehobenem  Drucke  schnell  wieder  hervor.  Sie 
erscheint  am  häufigsten  an  den  Lendenwirbeln,  seltener  am  heiligen  ond 
Steissbcine,  noch  seltener  im  Nacken;  zuweilen  verbreitet  sie  sich  über 
die  ganze  Wirbelsäule.  Die  Kinder  sind  gewöhnlich  mager,  abgezehrt  ond 
das  Übel  ist  häufig  mit  Hydrocephalus  internus  complicirt.  Ausserdem  tre- 
ten verschiedene  secundäre  Zufälle  in  Folge  des  anhaltenden  Drucks  aufs 
Rückenmark:  Lähmungen  der  untern  Extremitäten ,  grosse  Magerkeit  der- 
selben, unwillkürliche,  paralytische  Harn-  und  Stuhlausleerungen  etc.,  hin- 
zu, b)  Hydrorrhachitis  incolumis,  die  verschlossene  Rückgratswassersucht 
der  harten  Rücken  mar  kshaut.  fiie  bildet  sich  erst  nach  der  Geburt»  oft  bei 
Kindern;  ausserdem  am  häufigsten  in  der  Pubertät  und  im  Wochenbette, 
besouders  nach  verangegangener  Myelitis,  entstanden  durch  äussere  Gewalt, 
fitosa,  Fall,  durch  Metastasen,  Febris  puerperalis  etc.  Die  Diagnose  ist 
schwierig.  Eine  Spalte  des  Rückgrau  und  eine  äussere  Geschwulst,  wie 
bei  a,  fehlen  gänzlich.  Die  anamnestischen  Zeichen:  vorhergegangene 
mechanische  Gewalttätigkeit,  Stoss,  Fall  auf  den  Rücken,  auf  den  Hin- 
tern, die  Zeichen  der  Myelitis,  und  die  Gegenwart  anderer  Zufälle  müssen 
uus  leiten.  Letztere  sind«  grosse  Müdigkeit,  Abspannung,  verminderte  Be- 
wegung und  Wärme  in  den  unteren,  seltener  auch  in  den  oberen  Extremi- 
täten ,  grosse  Schwere  darin,  später  wirkliche  Lähmung  der  Beine,  der 
Harnblasen-  und  Mastdarmsphinkteren.  2)  Hydrops  piae  matris  medullär 
spinalis.  Auch  hier  ist  die  Diagnose  schwierig.  Die  Anamnese ,  die  Sym- 
ptome paralytischer  Art,  die  Ähnlichkeit  der  Zufälle  mit  Hydropa  cerebri, 
die  öftere  Complication  mit  letzterm,  ein  dumpfer  Schmerz  im  Rücken, 
schwache  Respiration,  Dyspnoe,  Erbrechen,  Obstructio  elvi,  Lähmungen 
der  Schenkel,  dies  sind  die  Zeichen,  welche  das  Übel  mit  Wahrscheinlich- 
keit vermuthen  lassen.  Der  Verlauf  und  die  Dauer  der  Hydrorrhachitis 
sind  nicht  immer  gleich.  Kinder,  die  mit  Spina  bifida  geboren  werden, 
kommen  entweder  todt  zur  Welt,  oder  sie  sterben  in  den  ersten  Wochen 
und  Monaten;  doch  erreichten  sie  in  sehr  seltenen  Fällen  ein  Alter  von  8, 
17,  SO  und  mehreren  Jahren.  Die  Sectio n  zeigt  dieselben  Abnormitäten 
wia  bei  Hydrocephalus  internus,  ausserdem  ad  der  Stelle  der  Geschwulst 
Mangel  der  Processus  spinosi,  und  daher  eine  Spalte  in  Rückgrat,  die  sich 
oft  auf  mehrere,  in  seltenen  Fällen  auf  alle  Rückenwirbel,  selbst  auf 
alle  24  Wirbel  der  ga/izen  Wirbelsäule  erstreckt;  häufig  findet  man  zu- 
gleich auch  Hydrops  «unahri  und  Hydrocephalus  internus.  Ursachen. 
Liegen  ziemlich  im  DtiakeIjB>.  Scrophulöse,  rhachitische ,  syphilitische  Müt- 
ter gebären,  uacb  der  Erfahrung,  am  häufigsten  Kinder  mit  Spina  bifida. 
Ausserdem  scheint  häufig  bei  Erwachsenen  Myelitis  vorherzugehen.  Pro- 
gnose. Ist  sehr  schlimm.  Der  Tod  erfolgt  um  so  schneller  und  gewisser, 
je  grösser  die  Geschwulst  ist.  je  näher  Bie  dem  Kopfe  sitzt.    Entsteht  Ei- 
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terung  oder  Brand,  oder  platzt  sie  plötzlich,  se  fit  der  To<l  nahe.  Our. 
Im  Ganzen  giebt  es  hier  wenig  zu  thun.  Man  empfiehlt  zwar  alle  in- 
nere und  äussere  gegen  Hydrocephalos  internus  empfohlene  Mitte),  aber 
!o  vielen  Fällen  befördern  sie  nur  den  Tod;  Wir  müssen  hier  genau  die 
Fälle  unterscheiden.  <•)  Igt  das  Kind  mit  Spina  bifida  geboren ,  ists  abge- 
kehrt, paralytisch,  die  äussere  Geschwulst  «ehr  gross,  so  'ist  an  keine 
Hilfe  zo  denken.  Wir  verfahren  hier  palliativ,  legen  einen  leichten,  nicht 
drückenden  Verband  aof  die  W asser ge sc hwultt,  schätzen  sie  vor  Druck  und 
Reiz,  fomentiren  mit  Aq.  Goulardi,  Aq.  vumer.  Thedenii,  und  geben  in- 
nerlich gegen  das  Allgemoinleiden  sanfte,  gelinde  Palliative.  Wir  vermei- 
den das  öffnen  der  Geschwulst;  denn  es  entstehen  darnach  Convulsionen 
und  schneller  Tod.  o)  Ist  die  äussere' -Ge«ichwu Ist  aber  nur  klein,  sind  die 
paralytischen  Zufälle  unbedeutend,  das  Ansehn  des  Kindes  nicht  verfallen« 
überhaupt  das  Wohlbefinden  noch  ziemlich  gut,  so  können  wir  durch  Ent- 
leerung des  Wassers  in  ganz  kleinen  Portionen  und  toccessrvo,  indem  wir 
alle  5 —  8  Tage  einmal  die  Acupunctur  machen,  radkal  Iteilen  (s.  Astley 
Cooper  in  Lond.  med.  Transact.  Vol.  II.  c.  29;  übers,  in  thtfetiHuTs  Jour- 
nal, 1317.  St.  6.  S.  80).  Zweckmässig  ist  hier' vielleicht  auch  die  Elektro- 
punetur.  Man  laatt  die  Nadel  in  der  Geschwulst  einige  Minuten  sitzen, 
befestigt  an  einem  entfernten  Theile  dea  Körpers:  am  Arme,  am  Fusse, 
eine  andere  Nadel,  und  setzt  beide  vorsichtig  mit  einer  kleinen,  aus  4,  spä- 
ter 6,  10  und  mehreren  Doppelplatten  bestehenden  Voltasäule  in  Verbin- 
dung. Hierdurch  möchte  wol  noch  am  ersten  ein  gelinder  Grad  von 
Inflamraatio  adbaesiva,  welche  Coo/>er  durch  die  Acupunctur  hervorzurufen 
beabsichtigt ,  zu  erregen  seyn  (Jtfosf).  c)  Ist  Hydrorrhachitis  incolumia 
bei  Erwachsenen  zu  vermuthen,  ao  versäume  man  ja  nicht»  Vesicatorien 
lange  Zeit  in  der  Kreuzgegend  im  Flusse  zu  erhalten,  und  anhaltend  wo- 
chenlang den  Galvanismus  durch  die  obern  und  untern  Extremitäten  anzu- 
wenden. Die  gute  Wirkung  desselben .  in  Lähmungen  der  untern  Extremi- 
täten nach  Apoplexien  spricht  ganz  dafür.  Auch  der  innerliche  Gebfauch, 
des  Extr.  nuc.  vom.  wird  hier  sehr  wirksam  seyn,  abwechselnd  mit  Jalapa 
und  M  erc  duicts  (Afosf). 

Hydro  Salpinx»  Muttertrompeten  Wassersucht ,  s.  Hydrops  tu  - 
bar  um  Fallopii.  ' 

Eydrosarca,  Hydrosarcidium ,  t  Wassorfleis  ch'gescbwulst. 
c  B.  eine  Hydrosarcocele,  ein  Wasserbruch  jnrift .  Sarkom  des  Hodens?  a* 
Hydrops  tunicarum  scroti  et'testic.uli  und  Sarcoccle. 

Hydrospongu«.  Der  Vy asser»  cb  w^o  m.  Ist  dasselbe,  waa 
Hygromyces.  . 

Hydrosteon.  Ist  Wasseransamlung  in  und  um  Knochen, 
a.  B.  bei  einzelnen  Arten  der  Caries.  Das  Wort  Wasserknochen  ge- 
brauchte zuerst  van  Wy  für  solche  Knochenanschwel'.ungen ,  die  in  Folge 
einer  Infiltration  von  serösen  Flüssigkeiten,  zumal  in  die  porösen  Enden 
derselben,  vorkommen.  Eingewurzelte  Dyskrasien,  Osteom alacosia,  Scropheln, 
Rhachitia,  Syphilis,  Scorbut,  Mercurialisruns y  Onanie,  Diabetes  können 
Gelegenheitsursachen  des  Übels  seyn,  das  vorzüglich  an  spongiösen  Knochen 
vorkommt.  „In  d yakraaisc hen  Krankheiten,  —  sagt  Hrubcrqcr —  so  wie 
in  speeifiseben  Entzündungen  der  Knochen,  entstehen  in  diesen  zuweilen 
bedeutende  Höhlungen,  sowohl  mit  flüssigen,  als  auch  festen  Maasen,  Wu- 
cherungen etc.  angefüllt,  während  nach,. aussen  Geschwülste  und  Exostosen 
gebildet  werden.  So  bezeichnete  von  Gräfe  eine  analoge  Zerstörung  am 
Unterkiefer,  welche  die  Resection  erforderte,  mit  dem  Namen  Jlydrostosis 
carcinomniodes.  Überhaupt  werden  noch  mancherlei  krankhafte  Verände- 
rungen aufgeführt,  für  welche  jene  Benennung  passend  erscheinen  möchte. 
So  vielleicht  die  vorzüglich  bei  Carcinom  vorkommende  innerliche  Erosion 
des  Knochens,  wobei  die  Kalkerde  weggeführt,  die  Diploe  zerstört,  bei  zu- 
nehmender Schwäche  und  allgemeiner  Dyskrasie  das  Mark  zerstört,  und  eine 
sehr  dünne  lymphatische  Substanz  abgelagert  wird.   Auch  scheinen  die  Mark- 
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zellcn,  z.  B.  bei  hohen  Graden  der  Wassersucht,  fast  eben  so,  wie  da« 
Zellgewebe ,  statt  des  Mark«  mit  einer  fettlosen,  lymphatischen,  fast  serösen 
Flüssigkeit  angefüllt  zu  werden  (ifaW,  Sömmtrrina,  Assalini,  Portal)^  Hy- 
datiden  sind  tbciU  in  den  Hohlen  der  Röhrenknochen  (Cullerier,  liebster, 
Wickham) , .  theils  in  Kaocbengescllwülsten  wiederholt  .beobachtet  worden 
(Keatc  und  A.  Cooper).  Weniger  gehört  ein  seröser  firguss  zwischen  kno- 
chensubstanz  nnd  Periosteum ,  der  besonders  bei  Netigebornen  vorkommen 
soll  {Cfoquvt),  bieher.  So  wenig  die  Wassersucht  der  kuueaeo  eine  bestimmte, 
sich  gleich  bleibende  Krankheitsforra  darstellt,  eben  so  wenig  kann  von 
einer  Diagnose  und  Behandlung  derselben  die  Rede  seyn.  Alle  Umstände 
sind  vielmehr  nach  dem  obwaltenden  allgemeinen  und  örtlichen  Krankheit»- 
zustande,  von  dem  die  fehlerhafte  Secretion  abhängt,  sehr  verschieden.14 
Übrigens  geboren  die  Fälle  von  Hydrosteon  nur  zu  den  pathologischen  Sel- 
tenheiten, der  Name  selbst  hat  noch  keinen  allgemeinen  Eingang  gefunden, 
und  das  Übel  selbst  ist  nur,  wie  so  mancher  andere  Hydrops,  etwas  rein 
Symptomatisches.  (Vergl.  v.  Grafels  u.  v.  Walther's  Journ.  f.  Cbir.  Bd.  Iii. 
St.  2.  A  htm  mtl.  f.  pr,  Arzte  Bd.  12.  8.  20.  Bd.  24.  St.  2.  Portal,  Obser- 
vat.  sur  la  nature  et  le  traitement  du  rhachitisme  etc.  deutach  v.  Weissen- 
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Hydrothorax,  Brustwassersucht,  s.  Hydrops  pectoris. 

Hydrotis,  Wassersucht  des  Ohrs,   a.  Hydrops  auris  lnternt 

Hysjeolosln.    Ist  die  Lehre  von  der  Gesundheit. 

Hyffiastica,  Hygiasticc,  die  Hygiastik,  Heillehre.     Ist  die 

Lehre  von  der  Herstellung  der  Gesundheit. 

Hygiene .  Ilytßcinc ,  Hygieologia ,  die  Gesnndheitslehre.  Sie 
enthält  die  ärztlichen  Vorschritten  in  Hinsicht  der  Diät  nnd  Lebensweise 

zur  Verhütung  und  Heilung  der  Krankheiten. 

Ilyflrieoinetritm,  Gesundheitsmesser.     Ist  Bcurtheilung  dea 

Gesundheitszustandes  nach  den  Verrichtungen  des  Körpers. 

Hygreehema,  Sonitus  /ftrirft,  der  Flüssigkeitslaut.  Ist  der  ei- 
gcnthüuiliche  Schall  bei  Wasseranhäufungen  im  Körper,  der  mittel«  des  Hör- 
rohrs oder  der  Pcrcussion  wahrgenommen  wird. 

Jlysrrocirsocele*  Ist  ein  Kramp  fad  erbrach,  mit  Hydrocele 
oder  Hy oatiden  l«.  Varicocele)  compiieirt. 

Hygroma,  Wasserbalg  geschwulst.  Ist  ein  Hydrops  bursao 
mucosae  is.  d.  Artikel),  welche«  Übel  Einige  auch  zn  den  BalggeechwüUten 
rechnen  und  Tumor  cystieus  serosus,  Cystis  serosa  nennen.  Hieher  gehört 
besonders  das 

Hygroma  eysticum  patellae,  Bursa  subcutanea  patellaris ,  gewöhnlich 
Furujus  genu  (Knieschwamm)  genannt,  die  Wa s ser  bal g g esch  w  ulst 
auf  der  Kniescheibe,  die  Wassersucht  des  Schleim  beu  tel  •  am 
Kopfe  der  Tibia.  Symptome.  Eine  srhmerzlose,  weiche,  elastische, 
compresftible,  meist  eirunde r  deutlich  umgrenzte,  farblose  Geschwulst  auf 
der  Kniescheibe,  deren  Basis  unbeweglich  ist,  zuweilen  eine  birnenförmige 
Gestalt  hat  ond  stets  Serum,  häufig  auch  kleine  Knorpel  enthält.  Cur. 
1)  Zuweilen  ist  die  Geschwulst  entzündet  und  schmerzhaft;  dann  passen 
Blutegel,  kalte  Überschläge,  Bleiwasser,  später  Vesicatorien,  Linim.  volat. 
mit  UnguenL  mercuriale.  2)  In  den  meisten  Fallen  ist  aber  weder  Schmerz, 
noch  Entzündung  da.  Hier  passen  zertheilende,  reizende  Pflaster  und  Lini- 
mente, vorzüglich  aber  folgende  sehr  wirksame  Foraentationen  j  IV  tAthar- 
VUrti  3vj,  Boli  armen.  3j,  Mastich.,  Myrrhae  ana  £ß ,  Accti  virH  ®j.  Coq. 
per  hör.  '/4.  S.  Mit  6— 8fachen  Compressen  lauwarm  überschlagen.  (Hei- 
ster). Hilft  dies  nicht,  so  kann  man  die  Geschwulst  ötfnen,  die  Flüssig- 
keit herausdrücken  und  die  schnelle  Vereinigung  versuchen;  denn  eine  starke 
Entzündung  und  Eiterung  grosser  Schleimbeutel  kann  oft  gefahrliche  Zufälle 
erregen  (Chelius). 
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Hy  croph  ob  i  a ,  Flüssigkeits  scheu ,  •.  Hydrophobie. 

Hygrophthalmla,  feuchte  Augenentzündnng,  s.  Ophthalmia 
huroiüa. 

Hylon,  s.  Prolapses  iridb. 

Hymeniti«*    Ist  der  neuere  Name  für  Entzündung  zarter  seröser, 
mukoser  und  anderer  Häute,  Desonders  solcher,  rVeiche  die  Eingeweide  über- 
i;  s.  Inflammatio  membraoarum. 

S.  Gangliitls.  1 

ein   geringer  Grad    des   schwarzen  Staars,  s. 
Amaurosis. 

Hypapoplexla,  ist  ein  unrollkommner  apoplektischer  Anfall, 
a.  Apoplex  i  a  . 

Hypasthenia«   Ist  ein  geringer  Grad  von  Asthenie. 

Hyperacoe,  Hi/peracwia,  zu  starkes,  zu  feines  Gehör.  Ist 
meist  Symptom  nervös  -  erethistischer  Fieber,  der  Hysterie,  des  Somnambul 


,  s.  Hy  per  ha  ematosi  s. 

Hj peraesthewl».  Ist  übermässige  Empfindlichkeit,  besonder! 
der  Sinnesorgane.  Unter  Hypernestheses  (Hyperästhesien)  versteht  man  alle 
Krankheiten  mit  vorherrschender,  abnorm  erhöhter  Empfindlichkeit,  beson- 
ders des  Gesichts,  des  Gehörs,  Geschmacks,  Geruchs  und  des  Gefühls 
(Oxyopia,  Oxyecoia ,  Hypergeusia,  Hyperosphresia,  Hyperaphia). 

IlyperauxesiH,  abnorme  Vergrösserung  eines  Theila, 
z.  B.  ihjperauxcsis  iridis,  d.  i.  krankhafte  Auftreibung  und  Ausdehnung  der 
Iris  durch  Aogiektasie  etc.,  wodurch  Verengerung  der  Pupille  und  der  An-1 
genkammern  bewirkt  wird.  Letzteres  Übel  ist  eine  seltene,  meist  nur  mit 
Hemeralopie  verbundene  Krankheit  (s.  Synicesis  spuria  ond  Visus 
diurnus. 

Hyperatucesis  iridis.  Hier  schwillt  die  Iris  an,  nimmt  an  Volumen  zu, 
wölbt  sich  daher  in. die  vordere  Augenkammer,  verengert  diese,. ao  wie  die 
Pupille,  welche  zuletzt  ganz  geschlossen  wird,  wodurch  das  Sehvermögen 
völlig  mangelt.  Die  Natur  dieser  Hypertrophie  der  Ms  ist,  nach  Jünyken, 
verschieden.  Nicht  selten  ist  das  Übel  Folge  rheumatischer  and  scrophulö- 
ser,  seltener  rheumatisch  -  gastrischer  Ophthalmien)  gewöhnlich  liegt  vari- 
köse  Entartung  der  Gefässe  zum  Grunde.  Zuweilen  ists  fangöse  Entartung 
der  Iris,  welche  allmälig  die  vordere  Augenkammer  so  sehr  ausfüllt,  dasa 
die  Cornea  berstet  und  nun  der  Fungus  üppig  aus  dem  Auf  e  hervorwofhert. 
Nur  bei  kachektischen  Subjecten  kommt  das  L  bei  vor*.  Die  Proguoae  istj 
schlecht;  aolche  Augen  sind  unheilbar  erblindet.  Die  Cur  beschränkt  sich) 
auf  solche  Mittel,  die  das  weitere  Fortschreiten  des  Übels  verhindern,  in- 
dem sie  den  Krankheitsreiz  vom  Auge  ableiten,  wohin  die  künstlichen  Ge- 
schwüre im  Nacken,  hinter  den  Ohren,  selbst,  wenn  die  Falle  dringend 
sind,  an  die  Stirn  und  Schläfe  appiieirt,  gehören. 

Hypercatharsis,  eine  zu  starke  Wirkung  der  Cathartica,  der 
Brech-  und  Purgirmittel,  wogegen  Mucilaginosa ,  Opiate  etc.  anzuwenden 
sind;  s.  Bmetica. 

Hypercinegia,  llypertincsia  ,  übermässige  Beweglichkeit  ei- 
nes 1  heiles.  Einige  Neuere  nennen  so,  etwas  unbestimmt,  auch  die  Hypo- 
chondrie und  Hysterie.  , 

Ilypcrcrlsis,  übermässige  kritische  Aasleerung,  die  des- 
wegen als  akritisch,  symptomatisch  angesehen  werden  lnuss,  z.  B.  solche  Blu- 
tüng,  Diarrhöe  etc.;  s.  Crials,  Fe  bris. 

Ist  ein  kleiner  Fleischauswuchs  in  der  Sclerotien. 


Hypercyeals.    Ist  bald  Ü ber fruchtung,  bald  übermässige, 
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zu  häufige  Schwangerschaft,  so  das«  die  Frau  fast  jedes  Jahr  ein 
Kind  bekennt,  woran  häufig  das  Nichts elbststilleo  Schuld  ist. 

Hyperdynanila«  So  nennen  besonders  die  neoern  französischen 
Ärzte  die  Hyperstheoie ,  daa  zu  grosse  Thäügkeitsvermögen  t  .z.  B.  i*incl 
u.  A. 

Hyperdynatocrasla,  die  Mischungsübe  rkraft  (Bartels), 
eine  zu  grosse  Straffheit  der  organischen  Paser ,  das  Strictum  des  Alten, 
Im  Gegensatze  des  Laxum  (Cael.  AurcUanus). 

Ilyperemesla,  Hyperemetu,  zu  starke '  Wirkung  eines  Brechmittels, 
a.  Emetica.  ' 

JEyperenersrla.  Ist  ein  zu  starkes  Wirkungsvennögen, 
übermässige  Kratt,  wie  z.  B.  bei  Fe  bris  ioflammatoria,  bei  Pneumonia  ro- 
buster Leute,  bei  Manie  etc. 

H j pererethisla,  die  übermässige  Reizbarkeit,  ein  über- 
reizter Zustand  im  Nerven-  und  Blutsysteme,  z.  B.  bei  Febrts  ercthistica, 
Im  Stadio  rabioso  hydrophobiae,  bei  den  Fiebern  der  Kinder,  Wöchnerinnen, 
zartgebauter,  sensibler  Personen  (s.  Erethismus). 

Hypergeusfa«    Ist  krankhaft   erhöhtes   Sc  hmeckvcrmögen, 

B.  B.  bei  H>etene,  Somnambulismus  etc. 

Hy  per  haema  toste ,  Hyperaemia,  Blutanhäufung,  Blutüber- 
fluss.  Die  erstere  Benennung  gebraucht  Harles* ,  die  letztere  Andral  für 
Entzündung  (a.  In  flamm  atio).  Letzterer  will  das  Wort  Entzündung  so- 
gar ganz  y  et  bannt  wissen,  was  die  medicinische  Sprachverwirrung  nur  ver- 
mehren würde,  ohne  dass  dadurch  Gewinn  für  die  Praxis  entstände. 

Hypcridroai*,  das  übermässige  Schwitzen,  jeder  zu  starke, 
nicht  kritische  Sch weiss,  z.  B.  bei  Anglicus  sudor,  bei  Phthisischen  im  Stadio 
colli  qua  tivo  etc.     ,  * 

Hyperkeratosis,  übermassig  erhabene  Hornhaut,  s.  Oc blödes. 

Hypernola,  Hirpernoea.  Ist  jede  Krankheit  mit  übermässiger  Stei- 
gerung der  Geis testbäti  gke  i  t,  als  Gegensatz  Von  Anola. 

Hyperoftls.   Ist  Inflammatiö  paiati.   S.  Angina  palatina. 

JJÄypcror«;anema^   Ist  jede  Afterbildung. 

Hyperorgosis.  i»t  gleichbedeutend  mit  Orgasmus.  Einige  verste- 
hen 4sruu$ec  auch  Satyriasis.  .   ■  i 

Hyperosmi»,  Hijperosvhresm,  krankhaft  erhöhtes  Geruchaver- 
mögen,  z.  B.  bei  Hysterischen. 

Hyperostosls,  starke  Auftreibung  eines  Knochens,  Knochen* 
auswucns,  Anschwellung  der  Knochenenden,  z.  B.  bei  Rhachitis,  Paeder- 
throcace,  Caries  (s.  Extfstosis), 

Hyperpathla*   Ist  jede  zu  grosse  Geneigtheit  iu  Krankheiten. 

Hyperplilejgr  inasia ,  sehr  heftige  Entzündung,  s.  Inflammatiö. 

Hyperpimele,  übermässige  Fettausammlung,  zu  grosAe  Fettigkeit, 
s.  Adipusia  morbosa. 

ttyperplcrosis»  Ist  Ü.berfüllung  irgend  eines  Theiles,  einer 
Höhle,  eines  Gelasses  etc.  mit  Säften,  z.  B.  der  Brust,  des  Herzbeutels, 
des  Hodensacks  mit  h)  dropischer  Flüssigkeit,  mit  Blut  etc. 

Hyperporosis.    Ist  Knochen-  oder  Calluswuchcrung. 

Hyperprcsbytla,  ein  hoher  Grad  von  Weitsichtigkeit,  z.  B. 
bei  Greisen?  s.  Presbyopie. 

Hypersarcosls,  llypcrsarxis.  Ist  allgemeiner  übermässiger  F  le  is  ch- 
ansatz. 

Tfwersnrcosis  uteri,  Substanz v ergrosseru ng  der  Gebärmut- 
ter.  Sie  kann  als  wahre  Hypertrophie  des  Uterus  in  Folge  von  Metritis 
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subacuta,  chronic*,  aber  auch  durch  allbekannte  Ursachen  erfolgen.  In  den  er- 
■ten  4  Monaten  ist  die  Diagnose  schwierig,  weil  es  Schwangerschaft  seyn  kann. 
Bei  genauer  Untersuchung  des  Unterleibes,  indem  man  tief  über  den  hori- 
zontalen Ast  des  Schambeins  eingreift,  kann  man  hier  den  grössern  Umfang 
des  Uterus  besser  wahrnehmen  als  durch  die  Exploratio  per  vaginam.  Dabei 
ist  die  Gebärnatter  besonders  am  Fundus  vergrössert,  aber  keines wegea 
hart  anzufühlen.  Die  Folgen  sind  Druck  und  Schwere  im  Becken,  Neigung 
zu  Retroversio  uteri,  zu  Obstructio  alvi,  weil  das  Rectum  zusammenge- 
drückt wird  etc.  Die  Cur  ist  nach  den  Umständen  und  nach  der  Consti- 
tution des  Frauenzimmers  verschieden;  bei  noch  entzündlicher  Reizung  Blut- 
egel an  die  Lefzen,  gelinde,  kühlende,  reeolvirende,  auf  den  Unterleib  wir- 
kende, die  Leines  Öffnung  befördernde  Mittel:  Tamarinden,  Tart  tartarisa- 
tos,  Extr.  graminis,  taraxaei,  chelidonii,  —  bei  schwächlichen  spastischen 
Individuen  Aq.  laorocerasi  mit  Extr.  cicutae,  digitalis,  ein  Thee  aus  Fol. 
sennae ,  Stip.  dulcamar. ,  Spec.  lignorum ,  —  auch  der  innere  nnd  äussere 
Gebrauch  der  Iodine  möchte  in  geeignetep  Fallen  vom  Nutzen  aeyn. 

Hypenarcosis  vnginae.  Eine  Verdickung  der  Wände  der  Mutterscbeido 
kommt  selten  vor,  und  dann  meist  in  Folge  von  chronischer  Leukorrhoe, 
Verhärtung,  Exulceration.  Man  fühlt  hier  die  Scheide  sehr  verengert,  häu- 
fig auch  hart,  es  folgt  oft  Harnverhaltung  und  Leibes  Verstopfung  durch  den 
Druck  des  leidenden  Tbciis  auf  Blase  und  Mastdarm;  auch  kann  das  Obel 
später  in  Scirrhus  und  Carcinom  übergehen.  Ich  fand  dieses  Leiden  gleich- 
zeitig mit  Verdickung  und  Verhärtung  des  Uterus  bei  einer  44jährigen 
Schlosserfrau  inDobberan;  Os  uteri  und  Vagiua  waren  steinhart  und  letztere 
■ehr  eng,  so  dass  kaum  der  Zeigefinger  eingebracht  werden  konnte;  nach 
jeder  Untersuchung  —  sonst  nie  —  floss  etwas  reines  bell  rotlies  Blut  aus. 
Dabei  versah  die  Frau  noch  alle  häusliche  Geschäfte,  reiste  selbst  oft  noch 
nach  Rostock  und  befand  sich  anscheinend  wohl.  Bald  aber  änderte  sich 
die  Scene.  Es  folgten  Krämpfe,  Erbrechen,  Dyspepsie,  hartnäckige  Ob- 
structio alvi  und  Isdiurie,  so  dasa  die  Frau  ohne  Application  des  Katheters 
keinen  Tropfen  Wasser,  und  ohne  Klysüere  keinen  Stuhlgang  lassen  konnte. 
Binnen  wenigen  Wochen  gesellte  sich,  ohne  dass  sich  Carcinoma  uteri  gebil- 
det hätte,  Febris  hectica  hinzu,  und  die  Kranke  starb  trotz  der  aufmerk- 
samsten ärztlichen  Behandlung,  welche  in  der  letzten  Zeit  der  Hr.  Geheime 
Rath  Sachse,  der  zur  Sommerzeit  in  Dobberan  verweilt,  noch  zu  überneh- 
men die  Güte  hatte.  Die  verschiedenen,  hoch  gewesenen  Resolventia, 
namentlich  Belladonna,  Laurocerasus,  Digitalis,  Kalomet,  Iodine  etc.  wareu 
früher  fruchtlos  angewandt  worden. 

Hyperspadla,  Hyperspadiaeus,  Epispmliaeus,  Anaspadineus,  abnorme 
Bildung  der  männlichen  Harnröhre  nach  Oben,  s.  Hypospadiaeus. 

Ilypersthenia«  Ist  krankhaft  erhöhte  allgemeine  organische  Thä- 
tigkeit,  erhöhte  Lebenskraft  und  dadurch  verursachte  oder  doch  damit 
verbundene,  dadurch  unterhaltene  Krankheit;  ist,  nach  Röschlaub,  gleichbe- 
deutend mit  Brown'*  Stheuie,  mit  Pinefs  Hyperdynamle  (s.  Medicina), 
das  Gegentheil  von  Adynamia,  Asthenia;  also  ganz  dasselbe,  was  Ältere 
Status  inflammatoriue,  Diatheais  inflammatoria,  phlogistica  nennen. 

Hyperthymla,  psychisches  Leiden  mit  Tollkühnheit,  s.  Mania. 

Hypertonla.  Überspannung  der  irritablen  Faser,  z.  B.  bei 
reinen  inUammatorischen  Fiebern. 

Hypertrophla,  Obernährang,  krankhaft  erhöhte  Prodaction 
und  deren  Product,  also  das  Gegentheil  der  Atrophie. 

Hyphaema,  Blutonterlaafung,  besonders  anter  dem  Auge, 
gleichbedeutend  mit  Hypoaema;  s.  Haemalops. 

JHypnoliatesI»,  das  Schlafwandeln,  s.  Somnambulismus. 

Hypnopathia.  Ist  jede  Krankheit  mit  vorzogsweise  abnormen  Ver- 
änderungen des  Schlafs. 
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Hypnophobm,  die  SchlaffurchL  Ist  «ine. im  Schlafe  entstan- 
dene Anwandlung  voo  Furcht,  z.  B.  beim  Astbma  nocturnum.  •  < 

HypnotlCA  (remedin) f  s  ch I a  f  m  ach  end  e  Mitteles.  B.  die  Nar— 
cotica ,  vorzüglich  das  Opium.  Ihre  empirische  Anwendung,  um  Schmerzen 
zu  Hadern,  verschlimmert  oft  das  Grundübel,  z.  B.  die  innerliche  Kutzün— 
dung,  die  Blutcongestion  zum  Kopfe  etc. 

Hypoaem«,  ■.  Hyphaema. 

Hypoblcpharon.  Ist  Anschwellung  unter  den  Augenlidern,  z.  B. 
die  Leukophlegiuatie  daselbst  bei  Hydrops  pectoris,  nach  Erysipela»  etc. 

Hypocaru*.    Ist  eine  leichte  Schlafsucht,   s.  Carus. 

Hypocathartlca  (remedica),  Mittel,  die  eine  gelinde  Ausleerung 
nach  tuten  iHypocatbarsis)  bewirken,  z.  B.  Crem,  tart.,  Manna,  Ta- 
marinden etc. 

Hypochondrie,  Hypochondridsüt ,  Hypochondriacismus ,  Hypochon- 
driaca  passio,  Afl'eclio  hypochondrinca ,  Mal  um  hyjwchondriacum ,  Hyper- 
cinesia  gastrica,  Melancholia  nerven,  Melancholia  flatutosa,  die  Hypo- 
chondrie, das  hypochondrische  Übel,  die  Milzsucht,  unpassend  auch 
von  tiinigen  höchst  drollig  Rippsucht,  Unterrippsucht,  Unter- 
knorpelsucht  übersetzt.  Dieses  langwierige,  oft  viele  Jahre  dauernde, 
den  Kranken,  wie  den  Arzt  quälende  Ncrvenübel  befällt  am  häufigsten  das 
männliche  Geschlecht,  selten  vor  dem  20sten,  meist  zwischen  dem  25sten 
und  45sten  Jahre,  gehört  seiner  Natur  nach  halb  den  psychischen  und  halb 
den  somatischen  Übeln  an,  und  hat  grosse  Ähnlichkeit  mit  der  mehr  dem 
weiblichen  Geschlecht  eigenthümlichen  Hysterie;  doch  steht  von  der  psychi- 
schen 8eite  letztere  der  Erotomanie  mit  und  ohne  Nymphomanie,  die  Hypo- 
chondrie dagegen  der  Melancholie  mit  Verkehrtheit  des  Gemeingefühls  und  der 
Melancholia  anglica  näher.  Symptome  und  Verlauf.  Die  Zeichen  der  Milz- 
sucht, wie  Fr.  Hoffmann  die  Krankheit  zuerst  genannt,  sind  nach  kürzerer  oder 
längerer  Dauer  des  Übels,  nach  den  hohem  oder  niedern  Graden  desselben 
höchst  verschieden,  so  dass  sie  Richter  mit  Recht  einen  wahren  Proteus 
nennt;  zumal  da  ihre  mannigfaltigen  Erscheinungen  bald  eintreten,  bald  ohne 
bestimmte  Veranlassung  verschwinden,  sehr  unbeständig  sind  und  ausseror- 
dentlich wechseln,  so  dass  bald  diese  bald  jene  Symptome  prävaliren.  Da 
die  nächste  Ursache  des  Übels,  allgemein  ausgedruckt,  in  Disharmonien 
zwischen  dem  Cerebral-,  Dorsal-  und  Gangliennervensystem  besteht,  so  giebt 
auch  das  Nervensystem  die  ersten  und  vorzüglichsten  Zeichen  des  Übels  ab. 
Wir  finden  also  1)  verschiedene  Anomalien  in  der  Function  des  Ner- 
vensystems, besonders  eine  krankhafte  Verstimmung  des  Gemeingefühls; 
daher  Gefühl  grosser  Abspannung  und  Mattigkeit  ohne  wahre  Schwäche,  Schwere 
und  Wüstigkcit  im  Kopfe,  zuweilen  Schmerz  an  einzelnen  Stellen,  ganz  wie 
bei  Clavus  hystericus,  Schmerzen,  Angst,  Stiche  in  der  Brust,  im  Unter- 
leibe, in  den  Gliedern,  Gefühl,  als  kröche  ein  Thier  an  diesem  oder  je- 
nem Theüe  des  Körpers;  schnelles  Wechseln  und  grosse  Variabilität  dieser 
Zufälle,  woraus  deutlich  hervorgeht,  dass  sie  nicht  von  topieooen  Leiden, 
sondern  vom  alienirten  Nervensysteme  herrühren;  ferner  Sinnestäuschungen: 
Nebel-,  Funken-,  Flecken-,  Flammensehen,  Ohrenklingen,  veränderter  Ge- 
schmacksinn; der  Kracke  kann  entweder  gar  nichts  schmecken,  oder  es  kommt 
ihm  Alles  fade,  bitter,  süss,  salzig,  sauer  etc.  vor,  ohne  dass  besondere  Zeichen 
•  von  Gastricismus  da  wären.  Auch  der  Tastsinn  ist  oft  verändert,  das  Haut- 
gefühl alienirt,  daher  Gefühl  von  Kriebeln,  Jucken,  Hitze,  Kälte,  oft  wirklich 
veränderte  Temperatur  an  einzelnen  TheUen,  die  thermometrisch  nachgewie- 
sen werden  kann.  Verstimmung  der  Reizbarkeit  der  Geschlechts- 
organe, zu  Anfange  des  Übels  oft  starker  Geschlechtstrieb,  häufige, 
nächtliche  Pollutionen,  weiterhin  und  bei  äitern  Hypochondristen  meist  Gleich- 
gültigkeit gegen  Frauenzimmer,  fast  ganz  verschwundener  Geschlechtstrieb,  so 
dass  viele  aus  Furcht,  impotent  $u  seyn  und  nicht  praestanda  prästiren  zu  kön- 
nen, nicht  heirathen.    Krankhafte  Affectionen  der  Geisteskräfte 


Digitized  by  Google 


HYPOCHONDRIA  79 

« 

and  des  Gemüths.  Der  eine  Kranke  glaubt,  dass  er  gar  Dicht,  weder 
körperlich  noch  g eist  ig ,  arbeiten  könne,  und  fühlt  sich  noch  wirklich  nach 
massigen  Geistesarbeiten  schon  sehr  abgespannt,  der  Andere  zeigt  dagegen 
grossen  Scharfsinn,  eisernen  Fleiss  und  Ausdauer  in  geistigen  Arbeiten,  und 
wir  haben  viele  der  vortrefflichsten  8chriften  in  Künsten  und  Wissenschaf- 
ten den  Hypochondristen  zu  verdanken.     Die  Geraüthsstimruung  ist  zwar 


-wechselnd ,  besonders  zu  Anfange  des  Übels ,  wo  dasselbe  mit  der  Hysterie 
noch  viel  Ähnliches  hat;  doch  ist  die  Neigung  zu  Unruhe,  Ängstlichkeit, 
hoher  Reizbarkeit  des  Geratitbs,  zu  übler  Laune,  Ärgerlich Jeit,  Misstrauen 
gegen  alle  Menschen  bis  zur  Misanthropie  und  Melancholie  düsterer  Art,  zu 
Verschlossenheit,  zu  stillem  Hinbrüten,  im  höchsten  Grade  selbst  bis  zu 
dem  vorherrschenden  Gedanken  an  Selbstmord,  stets  hervorstechend.  Der 
Hypochoudrist  richtet  seine  Aufmerksamkeit  stets  zu  sehr  auf  sich  und  auf 
seine  kranken  Gefühle,  er  strengt  alle  seine  Nerven  an,  sein  Innerstes  zu 
observiren,  in  seine  Gesundheit  und  seinen  Körper  hineinzufühlen,  wodurch 
ihm  endlich  der  schöne,  wohkhätige  Blick  auf  die  Aussenwelt  völlig  verlo- 
ren geht;  die  ganze  Natur  geht  vor  ihm  unter,  die  Welt  ist  todt  für  ihn; 
nur  die  schwachen  Fäden,  die  ihn  in  Betreff  seines  Krankheitszustandes  an 
den  Arzt  und  Apotheker,  an  die  von  ihm  gern  gelesenen  medizinischen 
Schriften  fesseln,  bleiben  ihm  übrig»  das  Band  mit  der  Aussenwelt  nicht 
ganz  zu  trennen.  Viel  verlangt  der  Kranke  vom  Arzte,  oft  bat  er  sich  be- 
deutende Kenntnisse  über  die  Hypochondrie  verschafft,  und  daher  Uta  für 
den  Arzt  doppelt  nothwendig,  diese  interessante  Krankheit  recht  zu  studi- 
ren,  will  er  anders  sich  nicht  um  das  Vertrauen  des  Leidenden  bringen. 
2)  Auch  das  Muskelsystem  leidet  wegen  des  bekannten  Antagonismus 
mit  dem  Nervensysteme  bei  allen  Hypochondristen  mehr  oder  weniger.  Dar- 
aus erklären  sich  zum  Theil  oder  völlig  die  grosse  Abspannung  und  Mattig- 
keit, die  schnelle  Erschöpfung  nach  starken  Anstrengungen  des  Geistes  und 
Körpers,  die  nicht  immer  eingebildet,  sondern  häufig  auch  real  ist;  der  träge, 
unregelmässige,  langsame  und  leere,  periodisch  frequente  Puls,  die  oft  ängst- 
liche Respiration,  welche  sich  zuweilen  selbst  bis  zur  Dyspnoe  steigert, 
zum  Theil  auch  die  mancherlei  Beschwerden  des  Darmcanals  als  Folge  mus- 
kulöser Schwäche  dieses  Theils.  3)  Die  bedeutendsten  Störungen  finden 
aber  in  den  Verrichtungen  des  Reproductionssy  stem  s  statt.  Die 
Digestion  leidet;  sie  geht  sehr  langsam  von  Sutten,  und  während  derselben 
empfinden  die  Kranken  eine  Stumpfheit  des  Geistes,  die  ihnen  sehr  lästig  und 
peinlich  ist,  oft  mehrere  Stunden  anhält  und  sie  zu  geistigen  Arbeiten  völ- 
lig untüchtig  macht.  Versuchen  sie  in  dieser  Zeit  zu  lesen,  so  lesen  sie 
ohne  Nachdenken,  wollen  sie  schreiben,  so  verschreiben  sie  sich  oft,  und 
fühlen,  dass  es  gar  nicht  damit  gehen  will.  Appetitlosigkeit,  unregelmässige 
Esslust,  Neigung  selten  und  dann  auf  einmal  sehr  viel  zu  essen,  §cheu 
vor  der  Mittagsmahlzeit,  mehr  Appetit  beim  Frühstück  und  beim  Abend- 
brot, zuweilen  vermehrte  Speichelabsonderung,  Sodbrennen,  fader,  schlei- 
B»ger»!PaPPiß«rt  veränderter  Geschmack,  Ructus  acidos,  raucidus,  Zongen- 
beleg wie  bei  Febris  gastrica,  pituitosa,  Flatulenz,  Auftreibung  des  Unter- 
leibes, grosse  Neigung  zu  Leibesverstopfung,  träger,  harter,  knolliger  Stuhl- 
gang, der  ohne  Kunsthülfe  oft  nur  alle  3,  4,  5  Tage  erfolgt  und  dann  zu- 
weilen wol  mit  Diarrhöe  abwechselt,  Oppression,  Druck,  Gefühl  von  Span- 
nung im  Unterleibe,  besonders  in  den  Hypochondrien/ vorzüglich  im  Hypo- 
chondrie) sinistro  (daher  der  Name  der  Krankheit),  zuweilen  etwas  Lienterie, 
Übelkeit,  Würgen,  Erbrechen,  oft  zugleich  völliger  Status  pituitosus  mit 
gleichzeitiger  oder  fehlender  Diathesis  haeraorrboidalis.  Auch  die  Secre- 
tionsorgane  leiden  neben  der  Digestion.  Die  Haut  der  Hypochondristen  ist 
meist  dürre,  trocken,  kalt,  sowie  ihre  Faser  straflf  ist,  die  Ausdünstung  ist 
nur  partiell,  der  Schweis  dann  oft  scharf,  brennend,  juckend,  macht  leicht 
frieselartige  Ausschlüge.  Dass  die  Speichelabsonderung  häufig  vermehrt  sey, 
ist  schon  gesagt  worden;  aber  auch  qualitativ  ist  der  Speichel  verändert, 
er  ist  dünn,  wässerig,  scharf,  von  salzigem,  saurem,  widerlichem  Ge- 
Die  GaUensecretion  ist  fast  immer  gering,  oft  ganz  unterdrückt; 
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daher  dann  die  icterischen  Zuteile,  die  weissen,  thonartigen  Excrement« 
bei  manchen  Kranken.  Der  Ürin  ist  häufig  ganz  dem  Krampfurin  Hysteri- 
scher ähnlich,  also  wasserhell,  wechselt  aber  häufig  in  seiner  Beschaffenheit, 
ond  sieht,  besonders  nach  plötzlichem  Witterungswechsel,  vorzüglich  im 
Frühling  und  Herbst,  bald  trübe,  molkig,  jumentös,  bald  fieberhaft,  mit 
Sedinicntum  lateritium  verschen,  aus.  Sowie  alle  Personen  mit  Plethora 
abdominalis  und  Cacbexia  atrabilaris  häufig  an  Catarrhos  incipiens,  der 
nicht  zur  Perfection  komint/  leiden,  eben  so  leiden  Hypochondrische  häufig 
an  chronischen  Katarrhen,  räuspern  sich  daher  häufig,  als  stecke  ihnen  ein 
Hindernis*  im  Rachen,  blasen  oft  mit  Gewalt  die  Luft  durch  die  Nase  und 
geben  schon  durch  diese  Zeichen  zu  erkennen,  dass  Plethora  abdominalis, 
atra  Bilis  und  Hypochondrie  sehr  nahe  verwandt  sind,  was  eine  nähere  Ver- 
gleicuung  aller  übrigen  Zeichen  dieser  Übel  mit  einander  noch  deutlicher 
macht  (s.  Haemorrhagia  ventriculi).  Der  anomalen  Darmsecretionea 
ist  schon  gedacht  worden.  Die  meist  anhaltende  and  hartnackige  Neigung 
zu  Leibesverstopfung  beschäftigt  die  Kranken  ganz  vorzüglich,  beängstigt 
sie  sehr.  Sie  rauchen,  um  die  Sedes  zu  bei  ordern,  gewöhnlich  viel  Tabak, 
trinken  gern  schwarzen  Kaffee,  untersuchen  genau  die  Scybala,  glauben 
dass  diese  verbrannt  Seyen,  oder,  wenn  stinkende  Flatus  abgehen,  dass  sie 
Inwendig  faul  wären.  Sie  gewöhnen  sich  gern  an  Klystiere  und  Purganzen, 
und  haben  denjenigen  Arzt  gewöhnlich  am  liebsten,  der  sie  tüchtig  auepur- 
giren  lässt.  Ihr  uuregehuässiger ,  oft  bis  zum  Bnliroos  gesteigerter  Appetit 
ist  kein  eigentlicher  Hunger,  sondern  mehr  ein  Zeichen  von  Reizbedürfnisa 
des  Darmcanals,  und  nicht  selten  essen  sie  bloa  zu  viel,  weil  sie  in  Ge- 
danken sind  und  mechanisch  fortessen.  Fällt  es  ihnen  dann  zufällig  sclbat 
auf,  so  klagen  sie,  die  bekannten  Folgen  fürchtend,  sehr  und  sagen  ge- 
wöhnlich: „Nun  habe  ich  wieder  zu  viel  gegessen,  nun  wirda  mir  schlecht 
ergehen/'  Da  sie  sich  nach  dem  Genüsse  der  Spirituosa  aufgeregt  und  fröh- 
licher fühlen,  so  trinken  sie  diese  oft  gern,  selbst  im  Übermass,  besonders 
des  Nachmittags  und  Abends ,  und  so  hat  die  Hypochondrie  schon  Manchen 
zum  Trinker  gemacht  (Most).  4)  Betrachten  wir  den  ganzen  Verlauf  des 
Übels  genauer,  so  fehlen  zu  Anfange  der  Krankheit  zwar  viele  der  genann- 
tem Symptome;  doch  sind  diese  bei  böherm  Grade,  bei  ausgebildeter  Hypo- 
chondrie meist  alle  vorbanden.  Eine  hysterische  Grundlage  und  erhöhte 
Reizbarkeit  finden  wir  meist  schon  zu  Anfange  im  Stadio  morbi  fieotis,  dann 
folgen  die  verschiedenen  Anomalien  der  Digestion:  Pyrosis,  Flatuleuz,  Ob- 
struetio  alvi,  zu  träger  Mo  tos  peristalticus  durch  verminderten  Einfluss  des 
Abdominalnervensystems  auf  die  Functionen  der  Digestion  und  Assimilation. 
Dadurch  fortwährend  gequält,  bekommt  der  Kranke  endlich  schwarze 
Laune,  glaubt,  seine  Nebenmenichen  hätten  kein  Mitleid  mit  ihm,  suchten 
ihn  nur  zu  quälen,  er  wird  misstrauiscb,  argwöhnisch  und  zieht  sich  von 
Welt  und  Menschen  zurück.  Hiermit  deuten  sich  die  höhern  und  schlim- 
mem Grade  des  Übels  an,  uud  gar  bös  wird  es,  wenn  er  nun  alle  geisti- 
gen oder  körperlichen  Arbeiten  aufgiebt.  Nun  denkt  er  fast  immer  über  sei- 
nen Zustand  nach,  zerbricht  sich  den  Kopf,  ob  er  vielleicht  früher  einen 
Fehler  gehabt:  Syphilis,  Herpes,  Scabies,  und  leitet  davon  seine  Leiden 
ab,  wenn  auch  kein  Titelchen  Wahres  daran  ist,  er  liest  eine  Menge  me- 
dici nischer  Bücher  und  plagt  seinen  Arzt  ausserordentlich.  Er  glaubt  sich 
häufig  von  Andern  verfolgt,  gehasst,  beleidigt,  bat  oft  eine  schreckliche 
Furcht  vor  dem  Tode,  glaubt  nicht  selten  die  Auszehrung  oder  Apoplexie 
su  bekommen,  80  lebt  er  oft  10 — 20  Jahre,  und  seine  Existenz  ist  die 
allertraurigste,  die  man  sich  denken  kann,  da  körperliche  Leiden  ihn  quälen 
und  die  eingebildeten,  die  Wirkung  der  letztem,  sein  Leiden  vermehren 
und  so  allm&lig  zu  wirklichen  Übeln  werden.  Nun  verändert  sich  auch  der 
ganze  Habitus  des  Kranken.  Er  sieht  krampfhaft,  bleich,  erdfahl,  icterisch, 
atrabilarisch  aus,  sein  Blick  ist  furchtsam,  ängstlich,  schüchtern,  in  sich 
gekehrt,  seine  Haut  trocken,  rigid,  abwechselnd  welk,  erschlafft,  der  Kör- 
per ohne  Energie,  zuweilen  aufgedunsen,  lcukophlegmatisch  und  das  Ansehn 
des  Gesichte  dann  etwas  chJorotisch.  Der  Verlauf  des  Übels  ist  höchst  lang- 
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sam«    Nicht  selten  erfolgt  mit  den  Jahren  aUmiHg  Besserung  und  Gesund- 
heit, in  seltenern  schlimmen  Fällen  folgt  Icterus,  Stumpfsinn,  Melancholie, 
zuweilen  Ted  durch  Hektik,  durch  Febri»  lenta  pituitosa  und  Hydrops. 
Hanptveranlassunge  d  der  Hypochondrie.    1)  Häufig  ist  erbliche  An- 
lage Schuld.    Es  giebt  Familien,  wo  alle  Glieder  männlichen  Geschlechts  in 
einem  gewissen  Alter  hypochondrisch  werden,  wo  sich  das  Übel  beim  Va- 
ter, Sohn  und  Enkel  historisch  nachweisen  lässt.    Hier  zeigt  sich  das  Übel 
meist  immer  erst  nach  dem  20stcn,  oft  erst  nach  dem  SOsten  Lebensjahre, 
und  tritt  gleich  anfangs  mit  sogenannten  Abdominalstockungen  und  Trägbeit 
des  Darmcanals  auf.    2)  Sehr  oft  werden  die  Kinder  hypochondrischer  Men- 
schen hypochondrisch  erzogen,  wie  die  Kinder  hysterischer  Mütter  hyste- 
risch.   Das  Kind  wird  Jeden  Augenblick  gewarnt,  sich  in  Acht  tu  nehmen, 
z.  B.  vor  Erkaltung,  Kör  perbeschäftig  ung ,  diesen  und  jenen  Speisen  und 
Getränken  etc.    Dadurch  lernt  es  schon  früh  die  der  Gesundheit  so  nach- 
theilige Kunst,  sich  ängstlich  zu  observiren  und  nichts  als  Gefahren  um  sich 
her  zu  sehen,  wodurch  der  frohe  Blick  ins  Leben  und  in  die  Welt,  dieses 
für  geistiges  und  körperliches  Wohlseyn  so  köstliche   und  unentbehrliche 
Requisit,  verloren  geht.    In  solchen  Fällen  ists  am  besten,  die  Kinder  von 
den  Altern  früh  zu  trennen,  damit  sie  nicht  psychisch  angesteckt  werden. 
S)  Alles,  was  Plethora  abdominalis  und  atra  Bilis  erregt,  kann  gelegentliche 
Ursache  der  Hypochondrie  werden  (a.  Haemorrhagfa  ventriculi),  also 
sitzende  Lebensart,  übermässige,  unzweckmäßige  Geistesbeschäftigung,  Un- 
lust zu  Geschäften,  Mangel  an  Ordnung,  Unfähigkeit  zum  Studiren  (daher 
die  hypochondrischen  Gelehrten  fast  immer  die  Ungelebrten  unter  den  soge- 
nannten Gelehrten  sind),  einseitiges  Studium  oder  umgekehrt  oberflächliche 
Vielwisserei ;  ferner  unzweckmässige  Nahrung,  besonders  viel  trockne  Hül- 
senfrüchte, Mehlspeisen,  fettes  Fleisch,  dickes  schweres  Bier,  Übennass 
schleimiger  Getränke,  Missbrauch  der  Purgirmittel  etc.    4)  Schwächungen 
durch  Säfteverlust,  vorzüglich  durch  Onanie,  durch  Excesse  im  Coitus  bei 
Jünglingen;  bei  Frauen  durch  langes  Säugen,  zu  starke  Menstruation,  durch 
schnell  auf  einander  folgende  Niederkünfte;  denn  das  weibliche  Geschlecht 
kann  ebenso  gut  hypochondrisch,  als  das   mänuliche  hysterisch  werden. 
5)  Deprimirende  Gemüthsbewegungen:  besonders  unbefriedigte  oder  ver- 
schmähte Liebe,  gekränkter  Ehrgeiz,  Sehnsucht,  Heimweh,  Eitelkeit,  Kum- 
mer, Neid  etc.    6)  Verdauungsschwäche  hat  einen  grossen  Antheil  an  der 
H  \  pochondrie.    Diese  entstand  durch  unordentliche  Diät  im  Essen  und  Trin- 
ken, durch  Mangel  an  Körperbewegung,  übermässige  Geistesanstrengung, 
besonders  zur  Zeit  der  Verdauung  und  gleich  nach  dem  Essen,  durch  schwä- 
chende Einflüsse,  Ausschweifungen  in  Baccbo  et  Venere.    Andere  schwächen 
ihre  Verdauung  durch  häufige  Purganzen.    So  entsteht  die  Hypochondrie 
häufig  ex  abdomine.    Auch  stockende  Menstruation,  Hämorrhoiden  können 
oft  schnell  hypochondrisch  machen    7)  Eine  feuchte,  ungesunde  Atmosphäre, 
dumpfe,  eingeschlossene,  verdorbene  Stubenluft,  feuchte  Wohnungen  tragen 
auch  viel  zur  Erregung  der  Krankheit  bei;  desgleichen  8)  Metastasen  von 
Gicht,  schnell  geheilte  oder  zurückgetretene  Exantheme.    Eine  auf  die  Ner- 
venscheiden versetzte  atonische  Gicht  halten  Tode  und  Weich  ard  für  eine 
vorzügliche    Veranlassung  des   Hypochondriacismus,    und  rathen  dagegen 
Kampher  und  Quassie  an.    Diese  Ansicht  hat  allerdings  viel  Wahrscheinli- 
ches; denn  sowohl  bei  der  Gicht,  als  bei  Hämorrhoiden  und  der  Hypochon- 
drie liegt  erhöhte  Venositat,  atra  Bilis  zum  Grunde,  und  Alles,  was  letztere 
befördert,  verschlimmert  auch  die  Hypochondrie.    91  Ein  kranker  Addo  mi- 
ni! zustand  ist  fast  immer  der  Begleiter  der  wahren  Hypochondrie.  Entsteht 
diese  ohne  die  Zeichen  jenes  Zustandes,  sind  die  Anfalle  mehr  intermittirend 
als  remittirend ,  treten  sie  oft  plötzlich  und  unerwartet  ein,  verschwinden 
sie  oft  ebenso  schnell  wieder;  so  hat  man  das  Übel  als  einen  rein  dynamisch- 
abnormen Zustand  des  Nervensystems  angesehen  und  Hypocbondria  sine  ma- 
teria,  dynamica,  vaga  genannt.    Da  indessen  alle  solche  rein  dynamisch- 
abnorme  Zustände  im  Organismus  ohne  materielle  Veränderungen  nicht  lange 
besteben  können  (s.  Cecogal a ctla,  Febril  depuratlva,  Fernen- 
Most  Bnejklopädie.  2te  Aufl.  H.  G 
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tatlo),  eo  ista  bester,  aar  ein«  Hypochondrie  cum  materia,  iutestinane, 

cerebral'»,  organica  zu  statuiren  und  die  ihr  zun  Grunde  liegenden  gröbern 
oder  feinen»  materiellen  Ursachen,  um  sie  besser  bekämpfen  zu  können,  auf- 
zusuchen, als  sich  mit  dem  Namen  Hypochoudria  sine  materia  su  beruhigen. 
Man  vergesse  nicht,  daas  ex  abdomine  */e  und  ex  cerebro  kaum  •/«  aller  Hy- 
pochondrien entspringen,  und  dass  wir  auch  bei  den  letztern  die  materiell« 
Ursache  wol  auffinden  würden,  wenn  die  Ossa  cranti  nur  durchiichtig  wä- 
ren. 10)  Da  kosmische  und  tellurische  Einflösse  kein  System  so  bedeutend 
afficiren  ala  daa  der  Nerven,  so  erklärt  ea  sich,  wie  plötzlicher  Witterungs- 
wechsel, besonders  schnelles  Sinken  des  Barometers,  desgleichen  der  Wech- 
sel der  Jahreszeiten,  vorzüglich  die  auf  den  Unterleib  vor  Allem  wiikend« 
Hcrbetseit,  desgleichen  die  auf  die  Leber  influirende  Sommer bitze,  die  Zu- 
fälle der  Hypochondrie  periodisch  verschlimmem ,  gleichviel,  ob  ihr  bedeu- 
tende materielle  Ursachen  zum  Grunde  liegen,  oder  nicht.  Da  man  solch« 
feinere  Veranlassungen,  selbst  den  Stand  der  Intensität  des  Erdmagnetismus 

ricität,  nit  Unrecht  zeither  bei  den  Anfallen  des  Übels  über- 


und  der  Luftelektricität, 

hat,  ae  hat  man  der  nur  hypothetisch  angenommenen  Hypochondrie 
»ateria  einen  zu  grossen  Spielraum  in  den  Handbüchern  gelassen.  Maji 
bei  Hypochondriaten  vorzüglich  auf  alle  diejenigen  Kehler  des  Untere 


leibt;»,  welche  aus  atra  Bills  abgeleitet  werden  können.  Richter  sagt  mit 
Recht:  „Die  Vorboten  der  Gicht,  Hämorrhoiden,  Nieren-  und  Bissenste 


selbst  der  Haematemesis  und  der  Melaena,  überhaupt  mancher  sich  in  den 
reifern  Jahren  aus  dem  Unterleibe  entwickelnden  Kachexien,  haben  mit  den 
Erscheinungen  der  Hypochondrie  grosse  Ähnlichkeit.    In  der  J  hat  ist  aueb 
bei  ihnen  der  krankhaft«  Abdominalzustand  ganz  der  nänliche;  daher  sie  als 
Ausgänge,  Krisen  desselben  betrachtet  werden  müssen/  die  Hypochondrie, 
zumal  die  materielle,  entscheiden  können,  se  häufig  mit  ihr  alterniren  etc. 44 
Die  Paroxysmen  der  Gicht  heben  hier  die  auch  der  Hypochoodrie  oft  zum 
Grunde  liegende  krankhaft  erhöhte  Venosität.    11)  Eine  ausserordentliche 
Gewalt  äussert  der  Geist  stets  auf  den  Körper.    Je  höber  die  Geisteskraft, 
je  kräftiger  der  Wille  ist,  je  stärker  uns  die  Macht  der  religiösen,  morali- 
schen und  ästhetisch  erhabenen  Ideen  ermuthigt,  deato  mehr  können  wif  al- 
len unsern  Vorstellungen,  Gefühlen  und  Bestrebungen  die  wahre  edle  Rich- 
tung £eben.    Wird  dieses  bei  der  Erziehung  versäumt,  wird  der  Mensch 
verzärtelt,  lernt  er  nicht  früh,  wie  Hitze  und  Kälte,  Hunger  und  Dornt, 
Sorge,  Kummer  und  Gram  sich  mit  Gleichmuts  ertragen  lassen;  so  ist  er, 
kommt  ein  solcher  Sturm  einmal  im  Leben,  nicht  stark  genug,  Meister  sei- 
ner krankhaften  Gefühle  und  seine«  Gemütbs  zu  werden,  und  die  Hypochon- 
drie int  da,  die  bei  einem  starken  Geiste  keinen  Eingang  gefunden  haben 
würde     Auch  die  notwendigen  Folgen  der  zunehmenden  Bevölkerung :  die 
frühe  Entwickeking  des  Geschlechtstriebes,  das  immerwährende  Gedräng* 
in  den  Städten  nach  Ehrenstellen  und  Brot,  das  Überhandnehmen  der  »tu- 
dirten  Stände,  da«  Hindrängen  zu  Geschäften  im  Staatsdienste,  wozu  Man- 
che nur  wenig  Anlagen  beben  und  die  doch  emsig  betrieben  werden  müssen, 
eine  tmbhäfciga,  ausschweifende,  ordnungalose Lebensart  etc.,  sind  mit  als  ge- 
legentliche Ursachen  der  Hypochondrie  und  ihres  häufigeren  Vorkommens  in 
unsern  Zeiten  tu  betrachten:  '  Prognose.    1)  Die  Krankheit  ist  fast  im- 
mer schwer  zu  heben,  a)  weil  aie  ao  complicint  1su,  und  wir  es  hier  mit 
hysterischer  Reizbarkeit,  apastischer  Constitution,  mit  Digestionsfehlern  und 
psychischem  Leiden  zugleich  zu -thun  haben;  /,)  weil  ein  grosser  Theil  der 
Cur  gär  nicht  durch  Arzneien  beschafft  werden  kann,  sondern  nnr  durch 
völlig«  Umänderung  der  Diät  und  der  ganzen  Lebensweise.    Könnte  sich 
mancher  GeaVhrte  «ntschüessen,  ein  Zimmermann  zu  werden  oder  eis  Soldat 
in  den  Krieg  zu  ziehen,  oder  nur  eine  Fussreise  von  ein  paar  hundert  »lei- 
ten zu  machen,  er  würde  von  seinem  Übet,  das  unter  andern  Umständen 
unheilbar  bleibt,  befreiet  werden,    c)  Bei  Vielen  ist  die  Krankheit  constitu- 
tione 11  geworden,  sie  haben  sich  so  sehr  daran  gewöhnt,  dass  sie  das  gleich- 
mässige  Leben  nicht  lieben,  es  ist  ihnen  zur  andern  Natur  und  zum  Be- 
dürfnis! geworden,  fortwährend  in  einem  Zustande  krankhafter  Spannung 
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zu  se>n.    2}  Lebensgefährlich  wird  die  Krankheit  selten;  nur  da,  wo  sie 
bei  Jünglingen  durch  Ausschwelfungen  entstand,  tödtet  sie  leicht  durch  Hek 
tik.    Sobald  ohne  Besserung  des  ganzen  "Zustande*  solche  Kranke  plötzlich 
alle  Furcht  verlieren,  ist  die  Schwindsucht  sicher  im  Anmärsche.    5}  Je 
complicirter  die  Krankheit  ist,  je  deuüicher  sie  mit  Kachexien,  mit  Leber- 
und  Milzfeblern ,  mit  chronischem  Icterus,  mit  Stockungen  und  Entartungen 
im  U uterleibe ,  mit  Melaena  verbunden  ist,  desto  schlimmer  und  gefährlicher 
ist  *ie,  desto  eher  kann  sie  durch  solche  Complicaüunen  and  deren  Folge- 
krankheiten:  Lenta  pituitota,  Hydrops,  Tympaoitis,  Hektik  etc.  locken. 
4)  Doch  ist  eine  solche  Hypochondrie  nicht  so  chronisch,  als  wenn  das 
Übel  mehr  psychisch  und  weniger  von  so  groben  materiellen  Fehlern  ab- 
hängig ist;  ja  zuweilen  verschwindet  sie  bei  mittlerm  Grade  jener  Abdo- 
minalleiden,  indem  sie  sich  durch  Melaena  und  Febris  atrahilaria  mit  Aua- 
leerung der  atrabilariscben  Stoffe  nach  Oben  und  Unten  entscheidet  {Rich- 
ter, Vogel,  Stull).    5)  Übrigens  gewährt  die  Hypochondrie,   wie  viele  an- 
dere Neurosen  und  alle  psychischen  Übel,  den  Yurtlieil,  dass  sie  vor  andern, 
epidemischen  und  contagiösen  Übeln  schützt,  denn  alle  Hypochondristen  sind 
nach  der  Erfahrung  fast  unansteckbar,  selbst  vor  Pest  und  gelbem  Fieber 
sind  sie  sicher.    6)  Schleimige  Durchfalle,  Gallenfieber,  WccWlfieber  und 
Hämorrhoiden,  überhaupt  Alles,  was  die  krankhaft  erhöhte  Venositat  hebt, 
entscheidet  häufig  auch  die  Hypochondrie.    7)  Sehr  schlimm  ist  das  Übel  zu 
heilen,  wenn  es  anf  erblicher  Anlage  beruhet;  leichter  heilbar  ists  bei  Cho 
lerischen  als  bei  Phlegmatischen,  leichter  bei  Jünglingen  als  im  Manues- 
alter;  denn  die  Heilung,  gelingt  hier  rascher  als  in  reifem  Jahren,  wo  der 
Abdominaltorpor  prävaliit.    8)  Anhaltende  hartnäckige  Dyspepsie,  solche  Ob- 
struetio  alvi,  atrabi (arische  Gesichtsfarbe,  verzerrte  Gesichtszüge,  grosse 
Abmagerung  oder  kachektisebes ,  aufgedunsenes,  blasses  Ansehen,  Misan- 
thropie,  Versuche  zum  Selbstmord  etc.  sind  sehr  schlimme  Zeichen.    9)  Wo 
grosse  Abnormitäten  im  Bau, des  Herzens  und  der  grossen  Blutgefässe  statt- 
finden, ist  daa  übel  stets  unheilbar.    Cur.    Sie  erfordert  grosse  Menschen- 
kenntniss,  echte  Menschenliebe  und  genaue  Kenntnis»  der  gesammten  Medi- 
an.   Wer  da  glaubt,  die  Hypocuoudrie  sey  grösstenteils  nur  ein  eingebil- 
dete* Übel  und  bedürfe  deswegen  keines  genauen  Studiums,  der  ist  kein 
wahrer  Arzt.    Mag  manche  Beschwerde  des.  Hypochondristen  auch  eine  ein- 
gebildete seyn,  so  ist  doch  der  Grund,  worauf  sie  beruhet,  nichts  Einge- 
bildetes, sondern  etwas  ganz  Reales,  und  selbst  ein  krankes  Einbildungsver- 
mögen  ohne  Körpergebrechen  ist  ein  reales  Krankseyn,  ist  ein  Leiden,  das 
Mitleid  und  tbätige  Hülfe  jedes  gefühlvollen  Arztes  in  Anspruch  nehmen 
ouas.    Die  Einbildung  ist  nach  einem  alten  und  wahren  Sprüchworte  toller 
als  Hexerei;  sie  verbittert  und  vergrößert  auch  stets  das  vorhandene  kör- 
perliche Leiden  des  Hypochondristen.    Kr  ist  der  Probirstein  für  die  fein- 
sten  Nuancen  der  Arzneimittel,  er  steckt  voll  von  Idiosynkrasien,  giebt  dem 
Arzte  über  manche  wichtige  Punkte  der  Heilinittellchre,  besonders  der  Pharma- 
kodynamik, Auskunft,  und  sein  Leiden  gehört  also  auch  in  wissenschaftlicher 
Hinsicht  mit  zu  den  interessantesten  Gegenständen  der  ärztlichen  Beobach- 
tung.   Durch  geduldiges  Anhören  ihrer  Relationen,  durch  consequeute  Be- 
handlung, durch  Vermeidung  «Jes  ledigen  *Vechse!na  der  Arzneien  mit  jeder 
Woche,  was  besondere  jungen,  unerfahrenen  Ärzten  vorzuwerfen  ist,  durch 
eigene  Willenskraft,  psychische  Überlegenheit  und  Charakterfestigkeit,  setzt 
der  Arzt  sich  bei  Hypochondristen  in   Vertrauen  und  Achtung.    Aber  den- 
noch mache  man  sich  darauf  gefasst,  dass  ffcr  Kranke  oft  plötzlich  einen 
andern  Arzt  annimmt,  selbst  wenn  er  uns  einige  Zeit  vergöttert  hat.  H*t 
man  aber  bei  ihm  eine  Cur  durchgesetzt»  so  hat  man  an  ihm  einen  Freund 
fürs  ganze  Leben.    Bei  der  Behandlung  haben  wir  feigende  Indicatit  uen  zu 
berücksichtigen i  A)  Entfernung  der  erregenden  Ursachen,  so  weit 
die«  möglich  ist;  B)  Hebung  der  vorwaltenden  Reizlosigkeit  des 
K  b  du  in  i  nalnerveus  y  sterus    und    der  .erhöhten    Reizbarkeit  im 
Sensor  io;  C)  $  y  in  p  t  o  m  a  t  i i  c  Ii  e  Cur  der  oft  ausgezeichnet  hervortre- 
tenden und  besonders  lästigen  Nebensymptome;  D)  Berücksichtigung 
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der  Coraplicationen.  Specieller  dienen  zur  Erfüllung  dieser  Anzeigen 
folgende  Punkte:  1)  Die  Hauptsache  ist  und  bleibt  eine  regelmässige 
Diät,  sowol  för  den  Geist,  als  für  den  Körper.  Dahin  gehört  Vermeidung 
aller  die  Krankheit  erzeugenden,  oben  genannten  diätetischen  Schädlichkeiten, 
Massigkeit  im  Gennss  der  Speisen  und  Getränke,  Vermeidung  aller  schwer- 
verdaulichen, fetten,  blähenden  Kost,  aller  warmen  erschlaffenden  Getränke, 
Zügelung  des  Appetits,  wenn  dieser,  wie  bisweilen  stattfindet,  periodisch 
übermässig  wird.  Indessen  ists  unmöglich,  eine  allgemeine  Diät  für  alle 
Fälle  zu  entwerfen.  Man  bedenke  dabei,  dass  die  Hypochondrie  ja  so  häu- 
fig nur  der  Reflex  oder  ein  Symptom  anderer  Leiden  ist,  dass  die  Behand- 
lung dieser  die  Hauptsache  ausmacht  und  daher  die  Fälle  sehr  genau  unter- 
schieden werden  müssen.  Schlechtweg  Wassertrinken  zu  verbieten  und  Spi- 
ritaosa  arizurathea,  wie  Richter  und  Haast  dies  gethan  haben,  ist  einsei- 
tig und  findet  nur  Tu 'gewissen  Fällen,  nur  in  den  höhern  Graden  de«  Übels 
Anwendung.    aV  Ist  das  Übel  noch  neu  und  Folge  von  Aussen  weif  un- 

Sen,  10  Tautet  das  Trinken  des  Brunnenwassers,  eine  reizlose,  aber  nähren- 
c,   animalische  Diät  neben  täglicher  massiger  Bewegung  im  Freien  die 
herrlichsten  Dienste.    Hier  passen  die  Spirituosa,  der  starke  Kaffee,  ganz 
lind  gar  nicht.    A  )  Dieselbe  Diät  ist  nothwendig  bei  Cachexia  atrabilaria, 
bei  Melaena,  bei  organischen  Fehlern  der  Milz  und  der  Leber.    Die  hart- 
^spepsie  hier  durch  Liqueurs  heben  zu  wollen,  würde  höchst  falsch 
'  einfacher  hier  die  Speisen  bereitet  und  genossen  werden,  s.  B. 
Flebchspppcn  ohne  Suppenkräuter  und  Gewürze ,  desto  besser  sind 
sie  für  den  Kranken.  'Wein  passt  nur  sparsam,    c)  Dagegen  kann  bei  tor- 
piden Hypocbondristen  mit  hartnäckiger  Obstructio  elvi  die  Nahrung  n  * 
der  seyn.    Hier  dienen  Gewürze,  besonders  Senf,  Meer  rettig,  Ingwer, 
katnus's,  Zimrnt,  mitunter  sparsam  auch  ein  Gläschen  Liqueur  von  Pom 
*zen,  Wacholderbeeren,  Anis,  abwechselnd  auch  bald  rother,  bald  weisser 
Vfeln^iä^Hch -2— Sinai  ein  Gläschen,    d )  Auch  auf  die  Quantität  der  Spei- 
sten mnto  matt  achten.    Manche  Kranke  fallen  darauf,  zu  viel,  Andere,  zu 
wenig  zu  essen;  Manche  können  diese  oder  jene  Speise  nicht  vertragen, 
weil  sie  Idiosynkrasie  dagegen  haben.    Hier  muss  die  Euphorie  entscheiden. 
Starkes  'Bier,  Milch  und  Milchspeisen  bekommen  den  ächten  Hypochondri- 
sten  'lh'  der' Regel  schlecht,  desgleichen  warme  erschlaffende  Getränke.  Man- 
che schwächen  ihre  Verdauung  dadurch,  dass  sie  bei  der  Mahlzeit  zu  viel 
Wasser  trinken  oder  Zü  viel  Suppe  essen.    Besser  ist  wenig  und  kräftige 
Suppe  t  wenig  Vcgetabificn,  gar  Kein  Obst,  mehr  gebratenes  als  gekochte« 
Fleisch,  darneben  1—3  Gläser  guten  alten  Rothwein.    Eine  Tasse  schwar- 
zer, starker  Kaffee,  gleich  nach  der  Mahlzeit  bekommt  gleichfalls  gut,  aber 
das  viele  KalTeefrlökcn  taugt  nichts.   «)  Von  der  grössten  Wichtigkeit  ist 
tägliche  angemessene  Körperbewegung,  besonders  solche,  die  zugleich 
beschäftigt,  denn  der  Geist  ist  bei  den  Hypocbondristen  meist  immer  zu  sehr 
beschäftigt  und  der  Körper  zu  ruhig.    Gänzliche  Ruhe,  Stillsitzen  im  Hause 
emlichkeit  oder  aus  zu  grossem  Eifer  fürs  Studium,  ans  Menschen- 
!  dem  Kraulten  höchst  gefährlich,  und  befördert  den  schnellen 
des  Übels  in  die  tiefste  Melancholie.    Am  besten  ist  die  Bewe- 
gung kurz  vor  der  Mahlzeit  und  etwa  drei  Stünden  nachher.    Sehr  gut  ist 
das  Drechseln,  Hobeln,  Fechten,  Ballschlagen,  Reiten,  Fabren,  Schlitt- 
schuhlaufen, Kegeln,  Billard  spielen,  Schwimmen.    Die  Motion  in  freier  Luft 
muss  bei  irgend  leidlichem  Wetter  der  im  Hanse  stets  vorgezogen  werden. 
Mancher  Hypochondrist  wurde  Schon  dadurch  geheilt,  dass  man  in  ihm  Lei- 
denschaft zur  Jagd  erweckte.    Ich  heilte  vor  einigen  Jahren  einen  Hypo- 
chondristen, der  ein  Bäcker  war  und  nebenbei  Einiges  vom  Tischlerhand- 
werk  verstand,  dadurch,  das,  Ich  in  ihm  die  Leidenschaft  für  Musik  und  fürs 
Bauen  der  Fortepianus  hervorbrachte.  Er  verfertigt«  binnen  einem  Jahre  drei 
Instrumente,  wovort  Immer  das  letzte  das  beste  war,  lernte  im  S6sten  Jahre 
Hoch  leidlich  ClaVier  spielen  und  befand  sich  durch  die  Veränderte  Richtung 
seines  Geistes  so  wohl,  dass  er  "gar  keine  Arzneien,  deren  er  früher  jährlich 
bis  zu  einem  Betrag 1  tofi 60- 100  Thalcra  bedurfte,  mehrnöthlg  hatte.  Aus- 
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ser  der  täglichen  Bewegung  im  Freien,  die  selbst  bei  starker  Winterkältc 
nicht  versäumt  werden  darf,  muss  der  Kranke  im  H  \use  auch  nicht  den 
ganzen  Tag  still  sitzen  oder  gar  im  Neglige  bleiben.  Kr  tuust  drechseln, 
hobeln  und,  um  die  nöthige  Hauteukur  nicht  zu  verabsäumen,  täglich  die 
Wäsche  wechseln.  Dieser  Punkt  wird  häufig  übersehen  und  ist  dennoch  so 
höchst  wichtig,  da  das  peripherische  Nervensystem  dadurch  wohlthatig  ge- 
stärkt wird.  Das  Reiten  ist  besser  als  das  Gehen ,  dieses  immer  noch 
besser  als  das  Fahren  oder  jede  andere  passive  Bewegung.  Manche  Kran- 
ke laufen  sich  auf  ihren  Promenaden  ganz  in  Schweis«,  Andere  gehen  stets 
allein  und  meiden  den  Umgang  mit  allen  Menschen,  ja  sie  weichen  ihneu 
aus,  besonders  wenn  es  Frauenzimmer  sind.  Jedes  Spazierengehen  bis  zur 
gänzlichen  Ermüdung  und  völligen  Abspannung  taugt  nichts;  auch  muss  der 
Kranke  wo  möglich  mit  einem  guten  Freunde,  mit  einem  Hausgenossen ,  am 
besten  mit  einem  gutmüthigea  Menschen,  der  der  Geistesbildung  nach  unter 
ihm  steht,  spazieren  gehen,  mit  dem  er  sich  über  gewöhnliche  Gegenstände 
unterhallen  kann;  sonst  hängt  er  zu  sehr  seinen  auf  den  Körper  Bezug  ha- 
benden, oft  fixen  Ideen  nach.  Manche  Kranke  vernachlässigen  alle  ihre 
Freunde  und  Bekannte,  besuchen  Niemanden,  geben  aber  dennoch  wol  zu- 
weilen In  die  Gasthäuser,  vorgeblich,  um  die  Zeitungen  hier  zu  lesen.  Be- 
obachtet man  sie  aber  genau,  so  findet  man,  dass  sie  nicht  lesen,  soudern 
sie  lauschen  auf  das  Gespräch  anderer  Leute  und  glauben  immer,  dass  da 
etwas  vorfiele,  was  ihnen  Rath  geben  könute.  S)  Auch  Beschäftigung  des 
Geistes  ist  höchst  wichtig.  Mag  immerhin  das  Ober  ms  ss  derselben  bei  man- 
chen Kranken  Veranlassung  des  Übels  geworden  seyn,  so  darf  man  den  Hy- 
pochondristen  doch  nicht  gänzlich  davon  abhalten,  nur  muss  die  Geistesbe- 
schäftigung geregelt  und  massig  seyn  und  mit  der  täglichen  Körperbewe- 
gung gleichen  Schritt  gehen.  'Sie  muss  dem  Kranken  nicht  schwer  fallen, 
ihn  nicht  verdrießlich  machen,  sondern  Lust  erregen.  Sie  muss  daher  nach 
dem  Stande  und  Masse  seiner  Bildung  und  Geisteskräfte  ausgewählt  worden. 
Dem  gelehrten  Philologen  suche  man  Geschmack  an  Botanik  und  Mineralo- 
gie beizubringen,  überhaupt  sind  hier  die  Naturwissenschaften  den  abatra- 
cten  Studien,  der  Mathematik,  Metaphysik,  Psychologie,  vorzuziehen.  Oft 
hilft  besonders  das  Erwecken  einer  Licbliogsueigung  für  irgend  einen  hohen 
Zweck,  für  die  Erlernung  der  Astronomie,  der  schönen  Künste,  um  seine 
Ideen  von  seinem  Körperzu stände  abzuleiten.  4)  Ebenso  wohlthatig  wirken 
auf  den  Kranken  grosse  Erschütterungen  des  Gemüths,  die  freilich 
oft  nur  der  Zofall  herbeiführen  kann.  Oft  giebt  sich  die  Krankheit,  sowie  der 
Mensch  in  andere  Lagen  und  Verhältnisse  des  Lebens  kommt;  z.  B.  ein  rei- 
cher Hypochondrist  wird  arm,  oder  einer  seiner  theuren  Angehörigen  ist 
sehr  krank  oder  gestorben.  Schon  dadurch  wird  die  Aufmerksamkeit  von 
uns  selbst  abgelenkt,  indem  wir  Thcil  an  dem  Leiden  Anderer  nehmen.  So 
heben  die  wirklichen  Leiden  oft  die  eingebildeten  des  Kranken.  5)  Man 
dringe  nicht  darauf  den  Kranken  in  grosse  Gesellschaften  zu  führen;  er  kann 
darin  nicht  froh  seyn.  Man  hat  schon  viel  gewonnen,  wenn  man  ihm  nur 
etwas  Geschmack  für  AUgcmeinsinn  wieder  verschafft  hat.  Was  keine  Me- 
dicin  heilt,  heilt  oft  eine  Reise,  ein  guter  Freund  oder  eine  gluckliche  Hei- 
rath. Ein  nicht  zu  munteres,  sanguinisches,  sondern  ein  mehr  stilles,  ein- 
gezogenes, nicht  putzsüchtiges,  sittsames  und  sanftes  Frauenzimmer,  das 
auf  eine  liebevolle  Weise  den  Kranken  von  seinen  Ideen  ableitet,  ist  hier  in 
der  Regel  am  besten.  Aber  man  dringe  bei  ihm  ja  nicht  aufs  Heirathen; 
besser  ists,  man  macht  ihn  nur  entfernt  darauf  aufmerksam,  damit  er  selbst 
auf  den  Gedanken  daran  kommt.  6)  Anhaltende  Kälte  und  übermässige 
Hitze  sind  beide  für  Hypochondristen  nachtheilig.  Das  Zimmer  darf  im 
Winter  nur  massig  geheizt  werden  (12—14°  R.);  auch  zu  warme  Klei- 
dung, zu  grosse  Gemächlichkeit,  warme  Federbetten  sind  uacbthcilig.  Am 
besten  ist  das  Schlafen  auf  Matrazzen,  auf  Stroh. Alle  enge  Kleidungs- 
stücke müssen  vermieden  werden.  Auch  der  Schlaf  darf  bei  unsere  Kran- 
ken der  Aufroersamkeit  des  Arztes  nicht  entgehen.  Gewöhnlich  lieben  sie 
das  Aufbleiben  bis  spät  in  die  Nacht,  schlafen  dagegen  des  Morgens  lange, 
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wachen  dann  verstimmt  anf,  und  erst  des  Mittaga  werden  sie  etwas 

rer.  Dies  taugt  gar  niehta;  denn  erstens  kann  der  Kranke  dadurch  leicht 
ein  Nachtwandler  werden,  zweitens,  er  überreitzt  und  erschlafft  dadurch  sein 
Nervensystem.  Wir  müssen  daher  auf  frühes  Aufstehen  und  frühes  Zubette- 
gehen  bei  ihm  streng  halten.  —  80  wohlthätig  nun  immerhin  eine  gute 
Leibe«-  und  Geistesdiit  für  Hypochondrische  ist,  so  reicht  sie  doch  allein 
selten  aus,  besonders  bei  hohen  Graden  des  Übels.  Hier  sind  auch  phar- 
maceutische  Mittel  nothwendig,  welche  mit  grosser  Umsicht  ausgewählt 
werden  müssen.  Wir  können  sie  hier  um'  so  weniger  entbehren,  da  die  Hart- 
näckigkeit des  Übels  am  Tage  liegt  und  dann  nur  beide,  DUt  nnd  Arzneien, 
einen  glänzenden  Erfolg  herbeizufuhren  vermögen.  Hier  aind  folgende  Cao- 
telen  wohl  zu  beherzigen.  1)  Man  hatte  dae  Übel  ja  nicht  gleich  anfangs 
für  eine  rein  nervöse  Affection,  wogegen  man  mit  Wein,  Naphthen,  Ol. 
animale  Dippelii,  Rad.  valerianae,  Fol.  aurantior,  Herb,  menthae,  melissae, 
Cort.  aurantior.  etc.  schulgerecht  zu  agiren  pflegt.  Nur  nach  Entfernung 
der  sogenannten  Krankheitsmaterie,  nach  Hebung  der  materiellen  Ursachen 
und  als  Nachcur  passen  solche  Mittel.  Bei  jeder  wahren  Hypochondrie, 
welche  die  Männer  im  mittlem  Lebensalter  befallt,  müssen  wir  vor  Allem 
zuerst  auf  den  Unterleib  achten.  Hier  ist  häufig  2)  ein  Status  pituitosua, 
wovon  die  Dyspepsie  und  Obstructio  alvi  die  Folge  ist,  der  wiederum  in 
Anomalien  der  Functionen  der  Magen-  und  Damisch  leimhaut,  der  Leber,  der 
Milz,  des  Pankreas  etc.  seinen  Grund  sucht.  Hier  dienen  vorzüglich  Tart 
tartarisat. ,  Salmiak,  Pulv.  digestiv.,  in  hartnäckigen  Fällen  Tart.  emetic.  in 
refr.  dosi. ,  Kxtr.  graminis,  saponariae,  taraxaei ,  millefolii,  marrub.  albi, 
Im  Frühling  frische  Kräuters&fte ,  die  Molken,  vorzüglich  aber  die  Brunnen 
von  Karlsbad  und  Eger,  am  besten  an  der  Quelle,  im  Nothfall  die  künst- 
lichen nach  Strttve.  Bei  Leberstockungen  und  icterischen  Zufällen  geben 
wir  innerlich  Kalomel  mit  Sulphur  auratum,  Kxtr.  chelidonii,  cicutae,  Herb, 
digitalis,  in  schlimmen  Fällen  Herb,  belladonnae,  anhaltend  gebraucht;  da- 
bei äusserlich  reizende  Einreibungen  in  den  Unterleib  von  Linim.  volat. 
camph.  mit  Unguent.  oder  8ucc.  rec.  expr.  herbae  digitalis,  Pflaster  von 
Empl.  cicutae,  mercurial. ,  digit. ,  auf  den  ganzen  Unterleib,  .laue  Seifen- 
und  alkalische  Bäder.  Überhaupt  ist  hier  die  Cur  des  Morbus  atrabilarius 
ganz  an  ihrer  Stelle  (s.  Haemorrhagia  ventriculi  et  in  testin  orum), 
und  zeigen  sich  Hämorrhoidaltriebe,  so  müssen  wir  dieee  befördern  und  in 
Flusa  bringen.  Eine  sogenannte  Visceralcur  muss  also  den  Anfang  machen, 
wobei  auch  die  Kämpf  sehen  Vis  ceralkly  stiere  oft  nützlich  sind.  Ist  da- 
durch der  Zustand  gebessert,  ist  der  Unterleib  regulirt,  die  Verdauung  bes- 
ser, die  Neigung  zu  Obstructio  alvi  (s.  unten  deren  besondere  Behandlung) 
verschwunden,  so  passen  gelind  bittere  Extractet  Calam.  arom. ,  Gentiana, 
Elix.  visceral.  HofTmanni,  Kleinii,  Elix.  vitrioll  Mynaichti,  Cort.  aurantior. 
und  mit  Vorsicht  der  Pyrmonter  Brunnen  zur  Nachcur.  Die  Roborantia  ad- 
stringentia:  China  etc.,  passen  gar  nicht,  besser  bekommt  noch  die  Quassia. 
Was  die  Dosis  und  den  kürzern  oder  längern  Gebrauch  der  genannten  Mit- 
tel betrifft,  so  hängt  dies  für  individuelle  Fälle  allein  vom  Scharfsinne  des 
Arztes  ab.  Hier  gilt  Im  Allgemeinen  Folgendes:  a)  man  lasse  nicht  cn  viel 
und  nicht  zu  oft  Arznei  gebrauchen,  bj  Die  heroischen  Mittel:  Kalomel, 
Digitalis,  Belladonna  etc.,  desgleichen  die  kühlenden  Mittelsalze  gebe  man  wo 
möglich  in  kleinen  Dosen,  der  Regel  nach  erstere  nicht  anhaltend,  sondern 
man  interponire  sie  nur  den  gelindern  Mitteln,  z.  B.  dem  Extr.  taraxaei, 
graminis.  Sonst  schwächt  man  die  ganze  Conatitution  und  besonders  den 
Magen  des  Kranken,  c)  Man  setze  den  Kranken  -zu  gewissen  Zeiten  des 
Jahres  nur  auf  eine  gute  Diät  mit  Vermeidung  aller  Arznei ,  z.  B.  in  den 
Monaten  März,  April  und  Mai,  beror  die  sogenannte  Frühlings-  oder  Brun- 
nen- und  Badecur  beginnt.  3)  Entstand  die  Hypochondrie  durch  schwä- 
chende Einflüsse,  Ausschweifungen  bei  Jünglingen,  so  haben  wir  es  selten 
mit  Abdominalstockungen  zu  thnn.  Hier  passen  mehr  gute  kräftige  Nah- 
rung, Milchgenuss,  leichte  Nervina:  Valeriana,  Kalmus,  Fol.  aurantior., 
aach  Quassia,  China  und  Eisen.    Daneben  eine  gute  Diät.    Dieee  Hypo- 
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ehondrie  rausa  von  der  wahren  Hypochondrie  dar  Männer  mit  atra  Bill*,  Tor- 
por  des  Darmcanala  und  hartnäckiger  Obstrttctio  alvi,  mit  der  aie  nur  dem 
Namen  nach  Ähnlichkeit  hat,  wohl  unterschieden  werden.  Doch  rindet  man 
auch  hier  hautig  Obstruciio  aivi,  die  mehr  spastischer  Natur  ist..  In  die« 
sem  V^lle  setze  mau  Kly stiere,  oder  man  verordne  Thee  aus  Fol.  sennae, 
avorantior.  und  Rad.  valerianae,  anhaltend  getrunken  und  soviel  Senaa  au- 
gesetzt, dass  täglich  1  —  2  gehörige  Sedes  folgen.  4)  Die  Leibesversto- 
pfung bei  achter  Hypocboodrie  erfordert  grosse  Aufmerksamkeit.  Sie  ent- 
ateht  meist  immer  aus  Torpor  des  Darmcanals,  mitunter  auch  aus  spasti- 
schen Beschwerden.  Starke  Purganzen  machen  das  Obel  immer  ärger;  da- 
gegen ist  der  anhaltende  Gebrauch  reisend  resolvirender ,  auf  die  Gedärme 
wirkender  Mittel  zur  allmäligen  Kegulirung  der  LeibesöfTuuug,  womit  auch 
die  Flatulenz  verschwindet,  sehr  zweckmässig.  In  leichtern  Fallen  paast 
hier  das  Klein'sche  Pulver,  wegen  seiner  guten  Wirkungen  Solamen  hypo- 
chondriacum  genannt,  bestehend  aus  Rr  Kali  t  ort  arid ,  Ftavcd.  cort.  au- 
rant.,  Hnäic.  rhei,  Sem.  foeniculi  ana  3jj»  Ol,  cajepuli  gtt.  vjjj.    M.  f. 

Sulv.  8.  Abenda  vor  dem  Schlafengehen  1  —  2  Tbeeiöffel  voll.  Hat  sich 
er  Kranke  an  dieses  Pulver  gewöhnt,  so  wirkt  es  nicht  hinreichend  mehr; 
alsdann  setze  man  noch  5jjj  Pulv.  fol.  Sennae  hinzu.  Wirkt  auch  dies  nicht 
mehr,  so  gebe  man  zur  Abwechselung,  besonders  wenn  auch  Diathesi*  hac- 
morrhoidalia,  atra  Bilis,  Infarcteo  vermuthet  werden:  Kxtr.  ehelidoun, 
öumm.  asae  foetid.,  Lactis  eulptmris,  Extr.  Tnraxaci  ana  3jji Alois  lu- 
cid.  gr.  xv,  Sapon.  medicat.  q.  s.  «f  fiaut.  pU.  pond.  gr.  jj.  Consp. 
Pulv.  ir.  formt.  8.  Dreimal  täglich  8  — 14  Stück  (Tori),  weiche  Pillen 
ausserordentlich  wirksam  sind.  Man  niuss  mit  der  Dosis  steigen  und  fallen 
und  nur  täglich  2  —  8  breiartige  Sedes  bewirken.  Auch  Pillen  aus  Gummi 
aiumoniac,  sagapen.,  Fel.~taur.  inspis«.,  Sapo  medic.  und  Gummi  scammon. 
sind  oft  recht  wirksam  (Most).  Richter  lobt  in  solchen  Fällen:  Gummi 
ammoniaei,  Sapon.  venet.,  Pulv.  rad.  rhei,  Fell.  tnur.  inepise.  ana  3jj» 
Tort,  emetie.  m  Aq.  s.  q.  mlut.  gr.  xij.  M.  f.  pil.  pond.  gr.  jj.  S.  Drei- 
mal täglich  10—20  Stück.  5)  Bei  hohen  Graden  von  Reizlosigkeit,  wo  die 
hartnäckigste  Leibes  Verstopfung  und  oft  selbst  bedeutende  psychische  Ano- 
malien bemerkt  werden  y  sind  Gratiola,  Hellebor.  niger,  besonders  in  Sub- 
stanz (weniger  wirksam  in  Bxtracten),  desgleichen  kleine  Dosen  Aloe  mit 
Kheum  und  Jalape,  mitunter  auch  Aniica,  mit  Merc.  dulc.  versetzt,  sehr 
zu  empfehlende  Mittel.  Helleborus  und  Gratiola  müssen  hier  Monate  lang 
gereicht  werden.  Von  letzterer  ist  die  geistige  Tinctnr  dreimal  täglich 
20  —  40  Tropfen  recht  wirksam.  Dabei  die  oben  (1,  c.)  angegebene  Diät. 
Zuweilen  ist  es  gut,  dass  man  solchen  Kranken  ein  paar  Tage  lang  kühlende 
Mittelsalze  in  massigen  Dosen  reicht,  alsdann  scheinen  jeue  Drastiea  wie- 
derum besser  zu  wirken,  um  die  gehörige  LeibcsofTuung  zu  befördern. 
6)  Was  die  einzelnen  lästigen  Beschwerden  betrifft,  so  werden  diese  durch 
die  genannten  diätetischen  und  pharroaceu tischen  Mittel  häufig  schon  ver- 
bätet. Palliativ  geben  wir  gegen  den  zuweilen  eintretenden  Krampf  im 
Magen  und  Schlünde,  gegen  Pyrosis  und  Erbrechen,  gegen  betehwerhehe 
Flatulenz  Pot  Riverii  im  Aufbrausen,  verbunden  mit  leichten  bittem  Kxtra- 
cten  und  aromatischen  Wassern,  z.  B.  Sal.  tttrtari  depurati,  Kxtr.  rutae. 
—  cardvi  heneß.  ana  3jjj»  Aq.  menth.  crisp. ,  —  chamnmillne  ana  Vijj» 
Aq.  einnnmomi  9.  V,  $j,  Liquor  mwdyn.  3j«  M.  8.  Stündlich  1—2  fiss- 
lölfel  voll  mit  2  Ksslöffel  voll  Acet.  vini  opt.  vermischt  zu  nehmen.  Auch 
Magnesia,  Natrum  carbon.  dilaps.,  Pulv.  aerophorus,  ein  Glaa  guter  Roth- 
wein, äuaserlich  aromatisch- ätherische  Einreibungen  und  solche  Magenpfla- 
ster, z.  B.  von  Ol.  aether.  majoraU. ,  Ol.  caryopbyllor. ,  rorlsmar,  cajeputi 
mit  Spirit.  serpylli,  sind  zu  empfehlen.  Ist  die  Magensaure  stets  vorwaltend, 
so  rouss  längere  Zeit  folgendes  Pulver  gebraucht  werden:  r>  Rhei  orientai. 
Jgj,  Sap.  medicat.  pulv.  3jf  (hui.  cancror.,  Eineos.  enjeputi,  Lign.  quassiac, 
Sem.  foeniculi  ana  3jft.  M.  f.  p.  8.  Dreimal  täglich  1  —  2  Tbeeiöffel  voll 
(Jf.).  Die  Dyspepsie  weicht  den  genannten  Mittein  gleichfalls.  Ausserdem 
passen  dagegen  vorzüglich  Infus,  rad.  caJ.  aroin. ,  ligni  tjuassiae ,  cort.  cin- 
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naro. ,  —  aurantlor,  daneben  zuweilen  kurz  vor  der  Mahlzeit  ein  kleine« 
Glas  Pomeranzenliqueur,  oder  Genievre;  aber  man  verbiete  ja  das  öftere 
Schnaps-  oder  Weintrinken.  Zuweilen  leiden  Hypochondrische  an  Colica  fla- 
tulente. Hier  gebe  man  warmen  Thee  von  Herb,  mcnth.,  flor.  chamomilL, 
Liq.  c.  c.  sncc.,  etwas  Hnct.  opii  etc.  (s.  Colica).  Zu  Anfange  der  Hy- 
pochondrie leiden  besonders  junge  Kranke  oft  an  Erethismus  und  Conge- 
stionen  zum  Kopfe,  Hier  passen  innerlich  Elbe.  arid.  Halleti,  vitnoli 
Mynsichti,  laue  Fussbäder,  Limonade,  bei  periodischem,  daher  entstehen- 
dem Kopfschmerz,  Ohrensausen,  Schwindel,  Herzklopfen  auch  Digitalis 
mit  Cremor  tartari ,  Abends  und  Morgens  in  Pulverform ,  erstere  zu 
gr.  j—  jj,  letzteren  zu  3fr*  Dabei  Sorge  für  Leibesöffnung  durch  eröffnende 
Klystiere,  gelinde  Purgirsalze,  Infus,  laxativ,  mit  Tinct.  rhei  aquosa. 
Gegen  die  spastischen  Zufalle  der  Haut,  Schaudern,  Frösteln  hilft  am 
besten  Spazierengehen,  Reiben  und  Frottiren  der  Haut  mit  warmen  flanelle- 
nen  Tüchern,  innerlich  etwas  Thee  von  Melissa,  Valeriana.  Dabei  hüte 
sich  der  Hypochondrist,  durch  Spirituosa  diese  unangenehmen  Gefühle  zu 
verscheuchen.  8ie  helfen  freilich  für  den  Augenblick,  aber  der  Öftere  Ge- 
nuas von  Wein,  Schnaps,  vennehrt  wegen  des  Kohlenwasserstoffgehalu  die 
schon  an  sich  erhöhte  krankhafte  Venosität  und  verschlimmert  das  Grundübel. 
7)  Endlich  sehe  man  bei  Hypochondrischen  auch  auf  anomale  Gicht ;  sie  liegt 
dem  Übel  gar  häufig  zum  Grunde,  und  dennoch  denken  so  wenig  Ärzte  dar- 
an, obgleich  schon  Tode  and  Weichard  aufmerksam  darauf  gemacht  haben. 
Eine  radicale  Gichtcur:  Schwefel-  und  8oolbäder,  Karlsbad,  und  Gummata 
ferulacea  anhaltend  gebraucht,  besonders  Guajak,  bei  Torpor  Ol.  terebin- 
thinae,  haben  schon  manchen  Hypochondristen  curirt.  Selbst  das  Tode'tche 
Mittel:  Rr  Infus.  Ugn.  quassine  Qj,  Camphorm  trit.  gr.  x  —  xv,  Exir. 
graminis  ^j.  M.  8.  Dreimal  täglich  1—2  Esslöffel  voll,  leistet  die  herr- 
lichsten Dienste;  besonders  wenn  düstere  Laune  da  ist;  denn  der  Kampher 
macht  bekanntlich  eine  heitere  Gemüthsstimmung  (Afost).  —  Die  besten 
Schriften  über  diese  Krankheit  sind  die  Monographien  von  Tode,  Storr, 
Zimmermann,  Pommer,  Zcviani,  Rift,  und  Kämpft  Schrift  über  die  Krank- 
helten des  Unterleibes.   Leipzig,  1786,  welche  daher  besonders  mm  Nach- 


Hypochondria  venerea ,  s.  Syphilis  spuria  No.  9. 

HypochondriaiKla,  der  hypochondrische  Schmerz.  Wird 
oft  gleichbedeutend  mit  Hypochondrie  genommen. 

HypochoiidrlaHls,  s.  Hypochondria. 

Hypochorcma,  Hypochoresia ,  der  Stuhlgang. 

Hypochyma,  Hypochysis,  der  graue  St  aar  (s.  Cataracta). 
Einige  nennen  so  aueb  das  bei  Operationen  und  anderen  Verletzungen  wol 
vorkommende  Unterlaufen  des  Auges  mit  Blut. 

Hypoclepslfl.    Ist  die  Ausschwitzung  seröser  Feuchtigkeiten. 

Hypocophoftis,  massiges  Schwerhören.  Ist  ein  geringer  Grad 
von  Taubheit;  s.  Cophosis. 

Hypocranium  (nbscessus') ,  Abscess  unter  dem  Hirnschädel. 
Ist  oft  schwer  zu  erkennen,  da  drückender  Kopfschmerz  an  einer  Stelle  des 
Schädels  auch  bei  der  Migräne  stattfindet.  Ein  anhaltender,  nicht  periodi- 
scher, heftiger,  oft  klopfender  Schmerz  nach  vorhergegangenen  mechani- 
schen Gewalttätigkeiten  oder  nach  andern  Ursachen,  welche  Hirnentzün- 
dung erregten,  nach  bösen  exanthematischen  Fiebern,  Metastasen,  später  die 
Zufälle  des  Drucks  aufs  Gehirn  (s.  Commotio  cerebri),  machen  die 
Diagnose  sicherer.  Cur.  Besteht  darin,  dass  wir  den  Zufällen:  Fieber, 
Entzündung  etc.,  kunstmässig  begegnen,  durch  gelinde  Abführungen  für  ge- 
hörige Leibesöffnung  und  Derivation  vom  Kopfe  sorgen,  den  Kopf  kühl 
halten ,  nach  Umständen  bei  Zeichen  des  Drucks  und  nach  einer  8  —  10 
Tage  vorhergegangenen  Verletzung  im  Nothfall  die  verdächtige  Stelle  tre- 
paniren,  etc.    Nach  Metastasen  von  Exanthemen,  nach  bösartiger  Scarlaüna 
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bahnt  sich  der  Kiter  oft  einen  Weg  durchs  Ohr,  und  das  Leben  wird  so 
gerettet. 

^  Hypocyfrtotomla.    Ist    der    Seltensteinschnitt,    t,  Li- 

■ypodexla,  Hypodexis,  Hyjmdoch*.  Ist  bei  Hippokrales  die  gehö- 
rige gute,  freundliche  Aufnahme  eine«  Kranken  von  Seiten  des  Arztes,  und 
umgekehrt.  Sie  vermag  ausserordentlich  viel.  Der  freundlich  aufgenom- 
mene Kranke  hat  Zutrauen  und  Liebe  zum  Arzt,  und  eine  freundliche  Be- 
gegnung des  Arztes  von  Seiten  des  Kranken  und  der  Angehörigen  spornt 
diesen  an,  alle  seine  Kräfte  zur  Beseitigung  und  Linderung  der  Leiden  des 
Hilfsbedürftigen  aufzubieten.  Der  wahre  Arzt  ist  durchaus  Menschenfreund ; 
er  kennt  kein  höheres  Interesse  als  das  Wohl  des  Kranken  und  die  Forde- 
rung der  Kunst  und  Wissenschaft;  er  steht  ober  mit  dem  Kranken  nur  in  1 
rein  menschlichen  Verhältnissen,  er  kennt  weder  Rang  noch  Stand,  hilft  all- 
enthalben, bei  Armen  und  Reichen  und  wo  seine  Hülfe  nöthig  ist.  Dafür 
kann  er  auch  freundliche  Begegnung  und  von  den  Reichen  reichliche  Beloh- 
nung verlangen.  Wer  als  Arzt  sich  von  andern  Interessen  als  denen  des 
Helfens  leiten  lässt,  wer  zwischen  Armen  und  Reichen  einen  Unterschied 
■acht,  manche  seiner  Kranken  lieblos  behandelt,  der  verdient,  belastet  mit 
dem  gerechten  Tadel  aller  Biedermänner,  ausgestossen  zu  werden  aus  dem 
heiligen  Orden  der  Isis,  da  er  sich  dea  Dienstes  der  göttlichen,  hehren  Na- 
tur unwürdig  gemacht  hat. 

Hypogala ,  Hypopyum  lacteum,  das  Milchauge,  nennt  man  wol 
eine  Ansammlung  von  den  Resten  der  Cataracta  lactea,  entstanden  nach  der 
Depression  in  den  Augenkammern}  auch  Ansammlung  von  Biter  in  den- 

Hypogastrocele,  Bruch  am  Unterbauche,  s.  Hernie. 

Hyposra«trorrliexI».     So  nennen  Einige  einen  Bauchbruch 
mit  Zerreissung  des  Darmfells. 

11  yposxloggig.  So  nennen  Einige  die  Fröschleingeschwust  unter 
der  Zunge  (a.  Rann  In),  Andere  das  Os  hyoideums  auch  das  Zungen- 
bändchen. 

Hypolainpgia  9  Hypolampsis ,  nennt  man  einen  geringen  Grad 
von  Convnlsionen,  ein  schwaches  Zucken  der  Glieder;  z.  B.  nach  über- 
standenem  epileptischen  Insult,  während  oder  kurz  vor  der  Synkope;  s. 
Spasmus. 

Hypolysfs.  Ist  ein  geringer  Grad  von  Lähmung,  also  gleichbedeu- 
tend mit  Paresis. 

Hypomoria,   Ist  ein  leichter  Grad  von  Wahnsinn  (Swediaur). 

Hyponyehon.  Ist  ein  dunkelrother  Fleck ,  eine  Blutunterlaufung 
unter  dem  Nagel,  als  Folge  mechanischer  Gewalttätigkeit.  Im  niedern 
Grade  wird  das  Blut  allmälig  resorbirt,  im  höhern  Grade  geht  der  Nagel  oft 
durch  Eiterung  verloren.  Richtige  Behandlung  der  Quetschung  durch  kal- 
tes Wasser  etc.  verhütet  das  Übel  am  besten;  s.  Ecchymoma, 

Hypopato«,  besser  Apoptttos.    Ist  der  Stuhlgang. 

II  ypoplinxla,  Hypophnsia,  nennt  man  den  Zufall,  wo  ein  Schlafender 
die  Augenlider  nicht  völlig  schliesst  und  der  Bulbus  selbst  oft  spastisch  nach 
Oben  gerichtet  ist,  so  dass  man  nur  das  Weisse  des  Auges  sehen  kann. 
Diese  Erscheinung,  ein  wahrer  Lagophthalmus  partialis  spasticum,  deutet  bei 
Kindern  besonder«  auf  Krampf  und  Würmer,  neben  dem  öftern  Zähneknir- 
schen und  plötzlichen  Aufschreien  im  Schlafe  auch  auf  Neigung  zu  Wasser- 
kopf! Doch  sah  ich  auch  schon  Kinder  mit  halb  geschlossenen  Augenlidern 
schlafen,  denen  durchaus  kein  Krankseyn  anzumerken  war. 

Hypo Phlegmasia«  Ist  nach  Einigen  eine  jede  Inflammatio  oc- 
calta,  nach  Andern  jede  leichte  Entzündung:  Subinflammatio ,  Inflamma- 
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tluncula;  bei  noch  Andern  gleichbedeutend  mit  Inflammatio  chronic«  t>. 

dieae  Art). 

Hypophora,  das  Hohlgeschwür,  s.  Fistula. 

Hypoplithalmia.  Ist  1 )  der  Pluralis  von  Hypophthalmion ; 
S)  nach  Einigen  gleichbedeutend  mit  Haemalopa,  3)  nach  Andern  mit  Hy- 
popion  (a.  'diese  Art.). 

Hypophthalmion.   Ist  die  Gegend  sittlichst  nnter  dem  Auge. 

Hypophyslg.    Ist  der  Hirnanhang.    Einige  nennen  unpassend  ao 

den  Staar,  weil  dieser  unvermerkt  und  allmäüg  wächst. 

Hypopion,  Hypopiwn.  tat  nach  G«7eu,  Celan»  und  andern  Alten 
Unterlauiung  des  Auges,  besonders  der  Gegend  um  das  Auge,  mit  Blut 
(a.  Haemalops).    Unrichtig  verwechseln  Neuere  das  Wort  mit  Hypopyon. 

Hypopodia  ( remtdin ) ,  sogenannte  Fussmittel,  welche  man  als 
'  Umschläge,  Senf-  und  Meerret  tigteige  etc.  um  die  Füsse  legt. 

Hypopyon,  Hypopyum,  Ocultts  pnrulenttu,  das  Eiterauge.  Ist  A n- 
sammlung  des  Kiters  entweder  in  der  vordem  oder  hiutern  Augenkammer, 
oder  in  beiden  zugleich,  entstanden  als  Folge  heftiger  Entzündungen  den  in- 
nern  Augea,  und  erfordert  fast  immer  die  Aualeerung  des  Biters  durch  An- 
stechen der  Cornea  mittels  einer  Staarnadel.  Zuweilen  sieht  man  die  eiter- 
ahnliche  Ansammlung  ohne  bedeutende  Entzündung,  oft  ganz  langsam  ent- 
stehen; hieriata  kein  wahrer  Biter  (Hypopyuro  spurium),  sondern  mehr  Lym- 
phe, Serum,  oft  ein  Zeichen  von  Hydrophthalmta  incipiena. 

Hyposarca,  Wasseransammlung  zwischen  und  unter  dem  Muskel- 
fleisch;  wird  meist  gleichbedeutend  für  Anasarca  genommen  (s.  Hydrops). 

II  ypo  gar  cos  ig.    Ist  ein  kleiner  Fleischauswuchs. 

Hyponpadia,  Hijpospadittcus ,  Hypospadins.  Ist  ein  Mann,  dessen 
Harnrötire  sich  in  Folge  einea  Fehlers  der  ersten  Bildung  unter  der  Eichel 
öffnet;  also  das  Gegentheil  von  Atmspndineus  oder  Epispndineus ,  wodurch 
der  Mensch  zum  fruchtbaren  Beischlafe  oft  unfähig  wird.  GttUn  versteht 
darunter  einen  Mann  mit  zu  kurzem  Vorhautbändeben.  Zeigt  sich  die  Öff- 
nung der  Harnröhre  an  der  Seite  dea  Penis,  so  nennt  man  einen  Solchen 
Partispndiacus.  Da  es  sehr  schwer  ist  solche  Vitia  congenita  zu  betten ,  so 
interessiren  sie  uns  meist  nur  in  medicinisch- forensischer  Hinsicht» 

Hypogpliagma»  Blutunterlaufung,  besonders  im  Auge,  s.  Hae- 
malops. 

Hypofftaphyle,  ein  niederer  Grad  von  Entzündung  und  Vor- 
fall der  Uvula  dea  Auges. 

Hypostasls ,  Htjpostema,  Sedimentumy  der  Bodensatz  im  Urute,  a. 
Febris,  Lithiasis,  Uroscopia. 

Hyposthcnia.    Ist  ein  gelinder  Grad  von  Sthenie. 

HypothymlagU,  die  Räucherung,  s.  Fumigatio. 

Hypotrope,  Hypotropiatmut.  Ist  Rückkehr  einer  Krankheit,  der 
Rückfall,  das  Recidiv,  z.  B.  bei  Febris  intermittens  etc. 

Hypurgegis,  Hypurgia.  Ist  jede  Hilfsleistung  bei  innerlichen  und 
auaserlichen  Krankheiten. 

Hygieralffla ,  Geb&rmutterschmerz.  Ist  oft  gleichbedeutend 
mit  Hysterie  genommen  worden  (s.  Carcinoma  uteri,  Hysterie).  De 
jedes  Leiden  dea  Uterus  mit  mehr  oder  weniger  Schmerz  verbunden  ist,  so 
bat  man  noch  folgende  Unterschiede  gemacht: 

Jtysteralgin  abortiva.    Ist  Colica  abortiva. 

Hystvralgia  adhaesiva,  wenn  der  Schmerz  durch  Verwachsung  der  Ki- 
häute  oder  der  Placenta  mit  dem  Uterus  entstand. 
Hysteralgia  cancrosa,  wenn  Carcinoma  staulind  et. 
Hysicrnlgitt  ectopica,  wenn  Prolapsus  uteri  Schuld  Ist. 
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Byttcraloia  hämorrhoidalis,  wenn  der  Schmerz  von  Hämorrhoiden  dea 
Uterus  herrührt. 

Hysteralffia  inflnmtnafona,  bei  Metntis. 

Bysteralgia  Inden,  wenn  Metastasis  lactea  Schuld  ist 

Byst er ahjin  lochialis,  als  Symptom  der  Colica  lochialis. 

Bysterahßa  mcnslrualis.    Ist  dasselbe,  «11  Molimina  mensin  m. 

Bysteralgiu  parturientium.    Gleichbedeutend  mit  Dolores  ad  partum. 

Bysicralgia  physcomea.    Ist  Schmerz  durch  Physconia  uteri. 

Bysteraloia  pruriginös«,  der  juckende  Schmerz  in  Vagina  und  Uterus 
als  Folge  von  Congestion,  chronischen  Ausschlägen,  Leukorrhoe  etc. 

Bysternlgia  rheumatica,  s.  Rheumatismus  uteri. 

Byslcrnlgia  rigida,  Rigidität  uteri,  besondere  Straffheit  und  Mangel  an 
»  Ausdehnbarkeit  der  Gebärmatter,  zuweilen  auch  nur  des  Muttermundes, 
was  bei  alten  Primiparis  während  dea  Kreisens  oft  der  Fall  ist,  wo  Einrei- 
bungen von  Opium,  Extr.  belladonnae  an  den  Muttermund  nützlich  sind. 

Bytteralgia  spnsmodien,  s.  Hysteria. 

Hyeterapopnlxlfl,  Metrapopnixitis.  Ist  Erstickung  der  Nachgeburt, 
verhinderte  Circulation  darin,  durch  zu  frühe  Losung,  daher  Asphyxie  des 
Kindes. 

Hysteratresl»,  Verwachsung  des  Muttermundes  oder  der  Vagina, 
s»  Atresia. 

Hysterelcosi*.  Ist  ein  Geschwür  an  dem  Uterus,  c  B.  ein  Car- 
ciüom. 

HyHterelosi»,  Umbeugung  der  Gebärmutter,  s.  H y ster o  1  ox ia. 

Hywterl»,  Pnsiio  hysterica ,  Morbus  hysterieus,  Malum  hysteriatm, 
Afecth  hysterica,  Hysterismme,  Hypercinesia  uterinn,  Uteri  adscensus ,  die 
Hysterie,  Mntterkra n kheit,  Mutterplagc,  Mutterbeschwer- 
de. Ist  eine  der  anfangenden  Hypochondrie  sehr  ähnliche,  in  ihren  Sym- 
ptomen gleichfalls  sehr  proteusartige ,  langwierige  sogenannte  Nervenkrank- 
heit, welche  vorzugsweise  das  weibliche  Geschlecht  befällt.  Wenn  im  All- 
gemeinen und  dem  Wesen  nach  Milzsucht  und  Mutterplage ,  wie  Syden- 
hmns  von  Swieien,  Tittot,  Seile,  Sprengel»  Consbruch,  Henke  n.  A.  be- 
haupten, auch  eins  sind,  so  verdienen  beide  Übel  in  klinischer  Hinsicht  doch 
unterschieden  zu  werden,  weil  theils  die  weibliche  Natur,  theils  die  grössere 
Neigung  der  Hysterie  zum  Spastischen  und  zum  Übergange  in  Katalepsie, 
Epilepsie  etc.,,  Modificattonen  darbieten,  die  bei  der  Cur  wohl  berücksich- 
tigt werden  müssen.  Zur  Diagnose  beider  Übel  dient:  1)  Bei  der  Hy- 
sterie ist  das  Periodische,  der  schnelle  Wechsel  und  die  Veränderlichkeit 
der  Zufalle,  selbst  die  spastische  Natur  des  Übels  weit  hervorstechender  als 
bei  der  Hypochondrie.  2)  Bei  Hysterischen  finden  wir  im  Ganzen  mehr 
eine  erhöhte,  bei  Hypocbondristen  mehr  eine  verminderte  Reizbarkeit  des 
Abdominalnervensy Steins  und  der  davon  abhängenden  Digestionsorgane.  5)  Bei 
den  höhern  Graden  der  Hypochondrie  ist  das  psychische  Leiden  stets  be- 
deutender als  bei  den  höchsten  Graden  der  Hysterie.  4 )  Jede  eingewur- 
zelte Hypochondrie  ist  mit  msteriellen  Fehlern  nnd  Abnormitäten,  organi- 
schen Instructionen  im  Unterleibe,  mit  atra  Bills,  venösen  Stockungen, 
Hätnorrhoidaldiathese ,  mit  Milz-  und  Leberfehlern  etc.  verbunden;  dagegen 
finden  wir  selbst  bei  eingewurzelter  Hysterie  solche  bedeutende  materielle 
Ursachen  selten;  daher  man  letzteres  Übel  wol  Hypochondria  sine  materia 
genannt  hat.  5)  Anch  bei  den  höchsten  Graden  der  Hysterie  ist  die  Ge- 
schlechtssphär*  vorzugsweise  ergriffen  nnd  die  Reizbarkeit  derselben  perio- 
disch, selbst  bis  zur  Nymphomanie,  erhöht;  bei  bedeutender  Hypochondrie 
findet  gerade  das  Gegentheil  statt.  Symptome  der  Hysterie.  Sie  sind 
sehr  msnnigfaitig,  höchst  verschieden,  und  können  daher  den  voreiligen  Arzt 
leicht  täuschen.  Schon  mancher  Arzt  hat  Angina,  Gastritis,  Enteritis,  He- 
patitis, Cystitia,  Metritis  etc.  zu  sehen  geglaubt,  wo  nur  ein  hysterischer 
Insult  staufand,  der  die  Zeichen  jener  Übel  nachamte.    Der  schnelle  Wech- 
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sei  der  Zufälle,  das  Nichtanhaltende  der  LocalaffecÜon,  die  Abwesenheit  de* 
Schmerzes  bei  längerem  Untersuchen  and  beim  Druck  mit  der  Hand,  dabei 
der  Habitus  hystericus  und  die  Abwesenheit  der  übrigen  charakteristischen 
Zeichen  innerer  Localentzündnngen ,  das  Benehmen  der  Patientin  (Hysteri- 
sche sind  gesprächig,  nehmen  Interesse  an  Allem,  was  um  sie  vorgeht, 
neue  Idee  giebt  ihren  Ideen  momentan  eine  andere  Richtung,  dagegen 
nehmen  sich  Kranke,  die  an  innern  Entzündungen  leiden,  ruhiger,  sind  gleu 
gültiger  gegen  das,  was  die  Umgebung  in  Wort  und  Handlung  thut)  — 
diese  müssen  hier  die  Diagnose  leiden.    Die  vorzüglichsten,  theils  periodisch 
eintretenden,  theils  schnell  wechselnden,  theils  mehr  constanten  Symptome 
sind:   1)  Krankhafte  Affectionen  der  Sinne.    Nebel-,  Funken-, 
Flammensehen,  mitunter  Diplopie  wegen  kleiner  Krämpfe  in  den  Augenmus- 
keln, Flirren  vor  den  Augen,  zitternde  Contractionen  des  Muse,  orbicularis; 
grosse  Empfindlichkeit  der  Augen  gegen  Licht    Auch  der  Gehörsinn  ist 
sehr  reizbar;  kreischende  Töne,  Scharfmachen  der  Sägen,  Kritzeln  auf 
Glas,  auf  zinnernen  Tellern  etc.   sind  höchst  unangenehm.    Oft  Sausen, 
Klingen  vor  den  Ohren  und  besonders  zur  Zeit  der  Anfälle  eine  so  hohe 
Empfindlichkeit,  dass  jedes  Geräusch,  selbst  lautes  Reden,  kaum  vertragen 
wird.   Der  Geruchsinn  ist  gleichfalls  in  seiner  Receptivität  erhöhet,  wenig- 
stens sehr  verändert    Starke  Wohlgerüche  bekommen  schlecht,  stinkende 
Dinge,  z.  B.  Asant,  sind  den  Hysterischen  oft  angenehm,  überhaupt  riechen 
sie  gern  alles  Bmpyreumatische.    Sehr  verschieden,  wechselnd  ist  der  Ge- 
schmack.  Häufig  ist  grosse  Begierde  zu  diesen  oder  jenen  Speisen ,  oft  zu 
ungeniessbaren  Dingen  da;  ist  das  Gericht  aber  angeschafft,  haben  die 
Kranken  es  kaum  gekostet,  so  macht  es  ihnen  Ekel  und  sie  lassen  es  ste- 
hen.   Übrigens  ist  der  Geschmackssinn  oft  eben  so  alienirt  wie  bei  Hy- 
pochondrischen.   Was  den  Gefühlssinn  betrifft,  so  leiden  manche  Hysteri- 
sche periodisch  an  Hitze-  oder  Kältegefühl  einzelner  Tbeile,  besonders  der 
Glieder;  manefie  haben  eine  grosse  Unruhe  in  den  Beinen,  können  damit 
nicht  stillsitzen,  trippeln  mit  den  Füssen,   die  bald  eiskalt  bald  brennend 
heisa  sind;  doch  sind  Hände  und  Füsse  im  Durchschnitt  mehr  kalt  als  warm, 
und  erstere  besonders  oft  nasskalt,  wie  die  klebrigen  kslten  Glieder  eines 
Sterbenden  (Most).    Dabei  viel  Congestion  zum  Kopfe,  sogenannte  fliegende 
Hitze  als  nervöse  Affection  und  Täuschung  des  Gefühlssinnes,  zuweilen 
Taubheit  in  einzelnen  Gliedern,  Gefühl  von  Kriechen,  K riebein,  von  Einge- 
schlafenseyn  u.  s.  w.    2)  Die  Geistes v errichtungen  sind  sehr  wech- 
selnd; doch  herrscht  Phantasie  und  Einbildungskraft  meist  vor,  wodurch  oft 
allein  die  Anfalle  herbeigeführt  werden.    Zuweilen  sind  die  Hysterischen 
sehr  aufgelegt  zu  geistigen  Arbeiten,  sehr  thätig,  aber  ohne  Energie  und 
Ausdauer;  denn  sie  fühlen  sich  bald  abgespannt  und  matt.   Daher  entsteht 
die  Neigung,  des  Tages  öfters  auszuruhen,  zu  schlafen,  wobei  die  Kranken 
oft  nur  im  halben  Schlummer  liegen.    Sie  hören  und  sehen  darin  fast  Al- 
les, was  um  sie  her  vorgeht;  doch  fühlen  sie  sich  jedesmal  durch  einen 
solchen  Schlaf,  selbst  wenn  er  nur  ein  paar  Minuten  währt,  gestärkt  Die 
Gewohnheit  hat  hier  die  grosse  Kraft,  dass  täglich  ein-  oder  mehreremal 
ein  solcher  Schlafschauer  kommt,  wodurch,  wenn  die  Kranke  nicht  auf  sich 
achtet  und  den  Schlaf  nicht  vertreibt,  nicht  für  die  Nachtzeit  aufspart, 
leicht  Übergang  in  natürlichen  Somnambulismus  hervorgerufen  und  das  Lei- 
den offenbar  vermehrt  wird.    Ja,  dem  Arzte  ist  es  oft  ein  Leichtes,  sich 
während  der  Schlafschauer  mit  der  Kranken,  selbst  durch  zwei,  drei  Striche 
mit  der  Hand,  vom  Kopfe  zur  Herzgrube  geführt,  in  magnetischen  Rapport 
zu  setzen.    Aber  häufig  ist  dies  ein  sehr  preeäres  Mittel;  denn  das  psychi- 


sche Leiden  wird  dadurch  erösser  und  eins  der  grössten  Mittel  zur  Heilung 
der  Hysterie:  Bewahrung  der  Vernunft  und  Willenskraft,  über  die  krank» 
haften  Gefühle  zu  herrschen,  geht  offenbar  dadurch  verloren  (Most).  S)  Die 
Affecte  und  Leidenschaften  der  Hysterischen  sind  fast  immer  sehr 
stark,  heftig  und  sehr  wechselnd.  Verkehrtheiten,  Idiosynkrasien,  Launen 
aller  Art,  kindisches,  albernes  Wesen,  Verzärtelung,  geistige  Ohnmacht, 
Schwäche  und  klägliche  Erbärmlichkeit,  periodisch  abwechselnd  mit  Kühn- 
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im  und  einer  den  wahren  weiblichen  Charakter 
männlichen  Härte  des  Gemüths  bia  zur  Grausamkeit  und  Despotie,  wech- 
seln mit  einander  ab.  Noch  nie  sah  ich  eine  Hysterische,  die  nicht  mehr 
oder  minder  misstrauisch ,  verschlagen,  listig,  boshaft  und  betrügerisch,  ver- 
steckt and  verschlossen  gewesen  wäre.  Dies  liegt  theils  in  verkehrter  Er- 
ziehung ,  theils  aber  auch  im  Körperlichen,  sodass  die  unglücklichen  Kran- 
ken nicht  immer  vorsätzlich  so  handeln,  sondern  mehr  von  den  Eindrücken 
des  Augenblicks  sich  bestimmen  lassen,  und  daher  nur  unser  Mitleid  verdie* 
Oft  sind  die  Hysterischen  die  interessantesten  Personen,  voll  der  leb- 
ten Gefühle,  der  schwärmerischsten  Phantasie;  daher  oft  angenehm 
einige  Stunden  dea  Umgangs  und  der  Conversation,  aber  höchst  unange- 
tn  auf  die  Dauer,  z.  B.  als  Gattinnen  und  fürs  eheliche  Leben.  Als  hö- 
herer Grad  der  Krankheit  tritt  oft  ein  Zustand  ein,  der  an  Verrücktheit 
grenzt,  sodass  z.  B.  ohne  sichtbare  Ursachen  Lachen  und  Weinen  eintreten, 

wissen  die  Kranken  selbst  nicht,  worüber  sie  lachen  oder  weinen.  4)  Das 
Genitaliensystem  bietet  auch  viel  Abnormes  dar.  Menstruatio  nimia, 
difficilis,  irregularis,  retenta  ist  häutig  zugleich  mit  der  Krankheit  da.  Aus- 
serdem sind  viele  Hysterische  verliebt,  selbst  bis  zur  schamlosen  Geilheit; 
daher  bei  Gebildeten  der  Name  Hysterie  wegen  dieses  unedeln  Nebenbe- 
griffs schon  Anstands  halber  in  Gesellschaften  vermieden  wird.  Manche  au- 
genblickliche hysterische  Beschwerden  verschwinden,  wenn  der  Mann  sein 
Weib  ehelich  umarmt  hat;  doch  nicht  auf  die  Dauer ,  sowie 
bennässiger  Cottas  das  Übel,  ebenso  wie  Übcnnaas  im  Genuas 
la  die  Hypochondrie,  verschlimmert.  5)  Daa  Muskelsystem, 
lervensystem  polariach  entgegengesetzt ,  zeigt  gleichfalls  mannigfaltige 
Anomalien.  Kleine  Zuckungen  einzelner  Muskeln,  s.  B.  des  orbieularia  oris, 
oculi,  zygomaticus,  levator  palpebrarum  etc.  wechseln  mit  grössern  spasmo- 
di sehen  Beschwerden :  Gähnen,  Recken,  Wadenkrampf,  Harnverhaltung  oder 
öfterem  schnellen  Harnlassen,  mit  Zuckungen  der  Glieder,  im  höhern  Grade 
selbst  mit  kataleptiachen,  epileptischen,  tetanischen  Zufällen  etc.  wunderbar 
ab.  Am  häufigsten  sind  indessen  die  klonischen  Krämpfe  (s.  Spasmus). 
6)  Auch  die  Blutci  reul  ation  und  die  Respiration  bieten  Störungen 
dar.  Der  Pule  ist  Im  Anfalle  meist  klein,  zusammengezogen,  ungleich,  unter- 
drückt, oft  langsam)  ausser  dem  Anfalle  oft  schnell;  die  Respiration  er- 
schwert, der  Thorax  beengt,  daher  häufig  Angst,  Herzklopfen,  ein  rein  spaa- 
modi scher  Husten,  ein  asthmatischer  Zustand;  weshalb  manche  Kranke  sich 
einbilden,  an  der  Schwindsucht  zu  leiden.  7)  Alle  Secretionen  sind  ver- 
ändert; die  Ausdünstung  oft  ganz  unterdrückt,  die  Haut  trocken  und  dürr, 
der  Urin,  wie  bei  den  meisten  Krämpfen,  vor  dem  Anfalle  hell,  dünn,  wäs- 
serig ,  blaaa ,  hinterher  meiat  mit  etwas  Trübung  und  Bodensatz.  Wird  er 
ungewöhnlich  wasserhell,  ist  der  Drang  zum  Harnlassen  häufig,  wird  die 
Summe  der  Kranken  ungewöhnlich  fein,  steigt  sie  beim  Reden  oder  Steigen 


um  2,  $  Töne;  ist  die  Hysterische  sehr  mürrisch,  verdriesslich,  melancho- 
lisch, oder,  was  häufiger  der  Fall  ist,  sehr  aufgeregt,  ungewöhnlich  heiter, 
munter,  ausgelassen,  selbst  muth willig;  so  pflegt  bald  ein  neuer  Anfall  zu 
folgen.    Die  Secretion  des  Speichels,  des,  Succns  gaatricua  und  pancreaticus 

;,  gewöhnlich  auch  qualitativ  verändert,  meist  mit 


ist  fast  immer  vermehrt, 

vorwaltender  Säure,  seltener  alkalisch  (Most),  daher  das  öftere  Spucken,  die 
sogenannte  Wasserkolik;  auch  die  Thränenabsonderung  ist  meist  weit  stär- 
ker, dagegen  die  der  Galle  gewöhnlich  vermindert.  Viele  Hysterische  leiden 
auch  an  chronischem  Fraör  albus.  8)  Der  Darmcanal  giebt  eine  grosse 
Menge  Symptome.  Selten  ist  die  Leibesöffnung  in  Ordnung;  auch  in  guten 
Zeiten,  ausser  den  Anfällen,  wechseln  Verstopfung  und  Durchfalle  mit  ein- 
ander ab.  In  der  Regel  haben  hysterische  Frauen  nur  alle  2  —  S  Tage 
Stuhlgang ;  dieser  ist  dann  ganz  eigen  geformt,  klein,  rund,  wie  Schafkoth. 


folgt  zuweilen  1—  Smalige  Diarrhöe  mit  Erleichterung,  dsnn  wie- 
der einige  Tage  Obstructio  alvi.    So  wechselt  dieser  abnorme  Zustand  oft 
lang,  und  bleibt,  wird  dagegen  nicht  durch  eröffnende  Mittel  ge~ 


94 


HYSTERIA 


wirkt,  fa»«t  immer  derselbe.    Viel  leiden  die  Kranken  an  Ructus,  Flatus, 

Culica  flatulente,  weil  der  Motus  perittalticus  theils  wegen  der  partiellen 
spastischen  Zusainmenziehungen  des  Darmcanals,  tbeils  wegen  der  schlechten 
Verdauung  leidet.    Häufig  wird  das  Colon  transvertum  durch  Luft  unge- 
heuer ausgedehnt,  seltener  der  Magen,  und  zugleich  verengert  ein  Krampf 
in  der  Biegung  des  Colons  den  Darm,  so  dass  die  Blähungen  nicht  ins  Co- 
lon descendena  gelangen  können  und  nur  als  Ructus  mit  widerlichem  Geräu- 
schs nach  Obeu  gepresst  werden.    60  bekommt  der  Motus  antiperistalucoa 
oft  das  Übergewicht  und  trägt  dann  zu  dein  symptomatischen  Würgen  u:, 
Erbrechen  bei,  das  oft  24  Stunden  unter  kleinen  lntermissionen  anhält v  oft 
nur  Luft  und  Wasser  entleert  und  rein  spastischer  Natur  ist.    Ist  dies  nicht 
der  Fall,  so  erregt  der  eigone  Krampf  im  Darmcanal  recht  schlimme,  quä- 
lende Zufalle:  heftiges  Magendrücken ,  Angst,  Bruststiche,  Djspnöe,  selbst 
Orthopnoe,  Krämpfe  in  der  Blase,  im  Sphincter  ani,  so  dasa  oft  KU  stiere 
schwer  beizubringen  sind.  '  Ein  eigener  Krampf  macht  das  Gefühl  tob  Zu- 
samroenschnürung  in  der  Kehle,  oder  als  sässe  eine  Kugel,  die  von  der  Herz- 
grube heraufgestiegen,  im  Halse  (AWns  hysterictu) ,  wodurch  das  Schlucken 
selbst  etwas  erschwert,  und  bei  manchen  Ärzten  Verdacht  auf  Angina,  auf 
Phthisis  laryngea  erregt  wird.    Dieser  Nodus  hält  oft  nur  */4  Stunde,  in  ge- 
linderem Grade  oft  1  —  3  Tage  an;  dana  verschwindet  er  meist  immer  auf 
2  —  3  Tage,  stellt  sich  dann  aber,  bald  stärker,  bald  gelinder,  wiederum 
ein  (-Vf  ).    Häufig  klagen  die  Kranken  während  der  Anfälle  über  festsitzende 
Schmerzen  im  rechten,  zuweilen  auch  im  linken  Hypocbondrio,  die  oft  stun- 
denlang anhalten ,  uns  aber  nicht  täuschen  dürfen.    Sie  deuten  weder  Hepa- 
titis ,  noch  Spleniti«  an ;  denn  die  Temperatur  der  bezeichneten  Steilen  JUt 
nicht  erhöhet,  der  Pulsus  nicht  PuUus  abdominalis,  sondern  langsam,  tun}  Ut 
er  zuweilen  wegen  der  unregelmässigen  Respiration  auch  geschwind,  so  zeigt 
doch  schon  der  wasserhelle  Urin  die  Abwesenheit  von  Kutzündung  und  Fie- 
ber an;  auch  die  anamnestischen  Zeichen  jener  Entzündungen  fehlen;  das 
ganze  Ssmptom  ist  Folge  des  Darmcanalkrampfes,  der  incjtrcerirten  Luft, 
und  verschwindet  nach  Antispasmodicis.    Auch  der  Uterus  nimmt  zuwehen 
Theil  an  diesem  inner  liehen  Krampfzustande,  .wird  durch  Sympathie  auf- 
geregt |  erregt  convulsivische  Bewegungen,  und  ein  Gefühl  als  steige  er 
in  die  Höhe.    Viele  Hysterische  glauben,  sie  hätten  ein  lebendiges  Thier: 
Bandwürmer,  Kröten,  Frösche  etc.,  im  Leibe,  die  ihnen  die  Leibschmerzes 
machten,  bis  in  den  Hals  stiegen,  aber  dann  nicht  weiter  können  etc.  Man- 
che wollen  sich  durch  solche  Klagen  nur  interessant  machen,  das  Stadtge- 
spräch werden,  wollen  gern  bedauert  seyn,  betrügen  deshalb  Arzt  und  An- 
gehörige durch  Wort  und  That,  fingireu  den  Abgang  solcher  Thier«  etc., 
worauf  man  wohl  zn  achten  hat    9)  Der  Habitus  der  Hysterischen  ist  im 
Allgemeinen  der  spastische  Habitus  (s.  Spasmus ),   doch  ist  er  nach  dem 
Grade  der  Krankheit,  nach  dem  Alter  der  Kranken,  nach  der  An-  oder  Ab- 
wesenheit der  Anfälle  verschieden.    Das  Ansehen  ist  meist  blass,  kränklieb, 
gracil,  reizbar,  in  seltenern  Fällen  gesund.    Periodisch  erregen  die  Konge- 
stionen auch  etwas  GeaTcbtsröthe.    Blonde  Frauenzimmer  leiden  häufiger  so 
Hysterie  als  Brünetten;  doch  ist  bei  letztem  das  Übel  stets  hartnäckiger 
und  häufig  mit  grossem  psychischen  Gebrechen  verbunden.    Zuweilen  sehen 
die  Hysterischen  aufgedunsen  aus;  oft  wechselt  Magerkeit  und  Aufgedunsea- 
heit;  geht  letztere  aber  in  wahre  schlaffe  Fettleibigkeit  über,  so  schweigeu 
oft  die  hysterischen  Anfälle,  aber  das  Übel  wird  psychisch  schlimmer,  oder 
es  folgt  die  Wassersucht  {Most).    10)  Die  hysterischen  Anlalle  sind 
dem  Grade,  der  Zeit  und  dem  Räume  nach  höchst  verschieden,  zeigen  we- 
nig Regelmässigkeit,  wenig  Periodicität.    Am  häufigsten  dauert  der  einzelne 
Anfall  mit  seinen  kleinen  Rc-  nnd,  lntermissionen  1  —  3  Tage,  höchst  selten 
nur  ein  paar  Stunden ,  häufiger  noch  ganze  Wochen,  besonders  im  Frühling 
und  Herbst.    Ist  der  Insult  verschwunden,  so  ersebeiut  der  Puls  weicher  und 
voller,  der  Körper  bekommt  seine  natürliche  Wärme  wieder,  die  Gesichts- 
farbe verbestert  sich,  die  Secretionen  werden  natürlich,  die  einzelnen  Schmer- 
zen, die  Migräne,  der  Nodus,  Clavus  hystericus  verschwinden,  und  Patientin 
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fühlt  neb  weit  wohler  alt  vor  dem  Anfalle.  Bei  eingewurzeltem  Obel 
schwinden  die  einzelnen  Beschwerden,  deren  höchster  Grad  nur  den  Paro- 
xysmus bezeichnet,  nie  völlig,  die  Sensibilität  bleibt  krankhaft  erhöhet,  je- 
der noch  so  geringe  iusaere  Eindruck  auf  die  Sinnes-  und  Gemüthssphäre 
wirkt  nachtheilig,  erregt  Krämpfe,  die  sich  oft  mit  kleinen  Intermissionen 
in  die  Länge  ziehen  und  nicht  so  kritisch  ab  ein  heftiger  Parozysmus  wir- 
ken. Nicht  selten  geht  die  Krankheit  dann  in  Nymphomanie  und  Veitstanz 
über.  Bin  noch  schlimmerer  Ausgang  ist  der  in  Katalepaie  oder  Epilepsie, 
oft  in  beide  Übel  zugleich.  Hier  macht  die  Hysterie  oft  vorher  eine  Inter- 
roissioo  von  ein  paar  Monaten,  die  Kranke  wird  aufgedunsen,  fettleibig, 
tiefsinnig,  menschenscheu;  dann  stellen  sich  die  epileptischen  Anfalle  ein, 
welche  alle  6,  8,  14  Tage  repetiren,  und  damit  sind  alle  hysterischen  Be- 
schwerden verschwunden.  In  andern  Fällen  stellen  sich  kurze  kataleptische 
Paroxysmen,  oft  10  — 15  in  einem  Tage,  wovon  ein  jeder  höchstens  V4 — 1 
Minute  dauert,  ein,  oder  die  Kranken  liegen  tagelaog  in  einer  Art  von  Starr- 
suebt,  mit  Ohnmächten  und  Somnambulismus  untermischt,  geniessen  sehr  we- 
nig ,  athmen  aehr  langsam ,  liegen  in  halbem  Todtenschlafe ,  seibat  wochen- 
lang, fast  wie  scheintodt.  Erscheint  der  hysterische  Paroxysmus  periodisch, 
ohne  daas  der  Eintritt  der  Katamenien  daran  Schuld  ist,  so  geht  die  Krank- 
heit leicht  in  die  Epilepsie  über,  die  denn  zuerst  Epilepsie  imperfecta,  spä- 
ter Epilepsie  perfecta  wird.  Bei  allen  bedeutenden  hysterischen  Anfallen 
bemerkt  man  mehr  oder  weniger  folgende  Symptome :  a)  Verschiedene  klo- 
nische Krämpfe  in  den  Gliedern,  ähnlich  denen  des  Veitstanzes,  der  Epile- 
psie, wobei  indessen  Üewu>stseyn  und  Empfindung  nicht  unterdrückt  sind. 
Auch  in  der  Brust,  im  Unterleibe,  im  Kreuze  finden  diese  Krämpfe  statt, 
und  erregen  oft  woliustähnliehe  Bewegung  des  Leibee,  Angst,  Dyspnoe. 
I»)  Stärkerer  Nodus  hystericos,  der  schon  besehrieben  worden,  c )  Hernie 
cranin  kysterica,  Migräne,  halbseitiger  Kopfschmerz,  der  in  jfiugern  Jahren 

be  lallt. 


die  linke,  in  spätem  die  rechte  Seite  des  Kopfs  befällt.  Kr  beginnt 
meist  an  einer  kleinen  Stelle  des  Kopfs,  erregt  die  Empfindung  al«  sey  ein 
Nagel  dabin  geschlagen.  (Clavus  hystericus ) ,  und  die  Stelle  ist  oft  nur  so 
gross ,  daas  man  sie  mit  einem  Silbergroschen  bedecken  kann.  Meist  ist  sie 
sehr  empfindlich  gegen  äussern  Druck.  Häufig  geht  in  ihrem  Umkreise  in 
der  Gross»  eines  Eies  ein  lästiges  Gefohl  von  Kälte  vorher  (Ovum  bysteri- 
cnm);  später  verbreitet  sich  der  Schmerz  Aber  die  ganze  Hälfte  des  Kopfs, 
dieser  schmerzt  heftig,  das  Gesicht  ist  äusserst  roth  und  die  Adern  pnlsiren 
an  der  kranken  Seite  stärker-  als  an  der  gesunden.  Dazu  gesellen  sich  Übel- 
keit, grosse  Empfindlichkeit  der  Augen  und  Ohren,  bis  endlich  Schlaf  ein- 
tritt, der  auf  einige  Zeit  diese  Beschwerden  nebst  der  Migräne  verschwin- 
den macht  und  nur  Wästheit  im  Kopfe  zurück  lässt.  rf)  Schwere  hysterische 
Ohnmächten,  die  häufig  von  der  Art  sind,  dass  Patientin  kein  Glied  bewe- 
1,  nicht  die  Zunge,  kein  Auge  rühren  kann;  dabei  ist  anfangs  noch  deut- 
1er  Pulsschlag;  aiimälig  wird  er  matter,  und^  sowie  er  verschwindet,  wird 
:1»  die  Temperator  des  Körpers  vermindert  und  die  normale  Gesichtsfarbe 
wird  zur  Todtenblässe ;  es  tritt  völliger  Scheintod  ein  ( s.  Asphyxie),  und 
man  hat  schauderhafte  Bespiele,  dass  solche  Kranke,  während  sie  vollkom- 
men hörte»,  was  um  sie  vorging,  begraben  worden  sind  und  erst  in  der  Erde 
ihren  Tod  gefunden  haben,  c)  Auch  periodischer  Somnambulismus  und  sol- 
che Geisteszerr&tteog  sind  Zuweilen  Symptome  schwerer  hysterischer  An- 
fälle und  verschwinden  mit  »dem  Aufhören  derselben.  11)  Was  den  Ver- 
lauf der  Hysterie  betrifft,  so  ist  das  Übel  aehr  langwierig,  und  es  kann 
jahrelang,  ja  das  ganze  Leben  hindurch  anhalten.  Verheirathung ,  Wochen- 
bette und  <Ke  Decrepitätszett,  W  bei  freuen  die  Katamenien  zu  «Jessen 
aufhören,  aind  oft  wichtige  und  entscheidende  Momente,  die  das  Übel  heil- 
ten, das  jahrelang  aller  Kunsthllfe  trotzte;  Rinth  eilung,  Ursachen 
und  Wesen  der  Hysterie.    Man  thellt  die  Krankheit  hl  Ifystcria  nervosa, 

naieria.    Gewöhiilicli  nimmt  man  an,  daas  die 


dijnmmicn  und  Myiteria  mm  mnteria. 

rein  nervöse,  immaterielle  Hysterie  weit  häufiger  als  die  materielle  sev.  Dies 
ist  aber  falsch;  denn  genau  angestellte,  nicht  oberflächlich  gemachte,  Sectio- 
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neu  weiten  fast  immer  materielle,  organische  Abnormitäten,  vorzüglich  im 
Unterleibe,  in  der  Leber,  Milz,  in  den  innern  Geschlechtstheilen  nach;  na- 
mentlich verhärtete,  angeschwollene,  zuweilen  seröse,  gelbliche,  schwärzliche, 
fettige,  käsige,  erdige  Massen  enthaltende  Ovarien,  Hydatiden  und  Sackge- 
schwülste darin,  degenerirte  Muttertrompeten,  oft  geringe  Scirrhositäten  des 
Uterus,  ferner  seröse  Feuchtigkeiten  zwischen  dem  Rückenmark  und  seinen 
Hüllen  u.  s.  w.    In  drei  Fällen  litten  die  Kranken  jahrelang  an  Hysterie, 
waren  höchst  leidenschaftlich  und  starben  zuletzt  an  Hydrops  pectoris  und 
pericardii.    Die  Section  zeigte  grosse  Anomalien  im  Bau  des  Herzens,  Ver- 
knöcherung der  Valveln  etc.  (Most);  also  auch  Herzfehler  müssen 'hier  nicht 
selten  seyn.    Kann  eine  Carditis  unter  der  Form  von  Chorea  St.  Viti  auf- 
treten, wie  dieses  Dr.  Röter  (Hufeland's  Journ.  Bd.  LXVII.  St.  5.  1828. 
8.  54.)  beobachtet  hat,  so  läsat  es  sich  auch  wol  denken,  dass  hysterische 
Zufälle,  besonders  schwere  Ohnmächten,  von  chronischen  Herzfehlern  her- 
rühren können.    Es  lässt  sich  nicht  erwarten,  dass  ein  Übel,  welches  jahre- 
lang dauert,  mit  allerlei  Verdauungsbeschwerden,  Krämpfen  und  andern  Ge- 
brechen verbanden  ist,  wobei  offenbar  die  Production  leidet,  in  seinem  Ver- 
laufe rein  dynamisch  bleiben  sollte;  gegentheils  müssen  wir  annehmen,  dass 
gerade  die  durch  die  häufigen  Anfalle  hervorgerufenen  materiellen  Verände- 
rungen es  sind,  welche  bei  längeren  Verlaufe  des  Übels  wiederum  als  Ursa- 
che wirken  und  das  vorzüglichste  Moment  der  Hartnäckigkeit  der  Hysterie 
ausmachen.   Auch  von  Fest  (s.  Medic.  Jahrb.  des  k.  k.  Österr.  Staates  1834. 
St.  1.)  ist  dieser  Meinung.   Er  macht  auf  das  häufige  Vorkommen  der  Hy- 
sterie unter  dem  weiblichen  und  selbst  dem  männlichen  Geschlechte  des 
Landvolks  aufmerksam  (was  nicht  blos  in  Steiermark,  sondern  auch  in  Meck- 
lenburg der  Fall  ist),  und  wirft  die  Frage  auf,  ob  wol  nicht  die  Scropbeln 
einen  Einfluss  auf  die  Genesis  der  Hysterie  haben  sollten?   Er  hat  in  den 
Rückenmarksscheiden  oft  Knochenschuppen  gesehen,  welche  ein  ausgezeichne- 
ter Anatom  sehr  oft  bei  Personen,  welche  an  Krämpfen  gelitten  hatten,  ge- 
funden haben  will.   Auch  glaubt  er, .  dass  bei  Hysterie  auch  das  Gehirn  leide. 
Eine  weniger  wesentliche  Eintheilung  ist  die  in  die  periodische  und  aty- 
pische Hysterie.  Indessen  ist  ihre  Berücksichtigung  doch  nicht  ganz  ohne  prak- 
tischen Werth;  denn  in  den  mittlem  Graden  hat  die  Hysterie  den  rcniitti- 
renden  Charakter,  im  niedern  und  höchsten  Grade  ist  sie  intermittirend.  So 
s.  B.  beginnt  bei  Manchen  das  Übel  rein  intermittirend,  es  zeigt  sich  nur 
im  Frühling,  im  Herbst,  oder  alle  Monate  zur  Menstruation >  später  wird 
es  remittirend  und  bleibt  oft  so  viele  Jahre  hindurch.   In  seltenen  Fällen 
wird  es  aber  wioderum  beim  Übergange  in  Epilepsie  Intermittirend.  Ursa- 
chen der  Hysterie.    Das  Wesen  oder  die  nächste  Ursache  der  Krankheit 
ist  fehlerhafte  Production  im  Nervensystem,  mangelnde  Harmonie  in  der 
Thätigkeit  zwischen  Gehirn-,  Rückenmark-  und  Gaugliensystem.    Dies  be- 
weisen der  Complex  aller  Symptome  und  der  Verlauf  des  Übels.   Jeder  hy- 
sterische Anfall  ist  ebenso  kritisch  wie  der  epileptische  Insult;  er  gleicht 
die  genannten  Disharmonien  aus ,  und  wenn  sich  die  eigentliche  Krankheit 
nicht  ebenso  wie  das  kalte  Fieber  reproducirte,  so  würde  später  kein  An- 
fall folgen.    Daher  vermag  die  Kunst  wol  etwas  gegen  die  einzelnen  An- 
fälle, aber  wenig  gegen  das  Grundübel;  ja  letzteres  wird  oft  um  so  tieler 
ins  Mark  des  Lebens  getrieben,  je  voreiliger  wir  jeden  kleinen  Anfall,  jede 
Ohnmacht,  die  beide  oft  nur  kritisch  sind,  durch  voreiliges  actives  Ver- 
fahren und  Kunsthülfe  unterdrücken  wollen.   Die  Hauptveranlassungen  der 
Hysterie  betreffend,  so  finden  wir  1)  die  Prädisposition  dazu  immer  erst 
mit  der  sich  entwickelnden  Pubertät,  besonders  zur  Zeit  der  zuerst  erschei- 
nenden Menstruation ,  nie  bei  Kindern.    Zuweilen  kommt  die  Hysterie .  erst 
in  der  Ehe  nach  schnellen  Wochenbetten,  durch  übermässigen  Coitus,  durch 
schwächende  Einflüsse:  Selbststillen  bei  zarten,  reizbaren  Frauen.    2)  Ira 
Allgemeinen  ist  die  Hysterie  nur  eine  Weiberkrankheit,  Ihre  höchsten  Grade 
kommen  nur  bei  Frauen  vor;  doch  finden  wir  sie  im  geringem  Grade  auch 
bei  verzärtelten  Männern,  Stuben«  taern ,  Künstlern,  Gelehrten,  sitzender 
Lebensart,  wo  sie  gleichsam  das  Stadium  prodromorum  der  Hypochondrie 
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aasmacht.  5)  Die  meiste  Prädisposition  giebt  ein  zarter,  trotkner,  hagerer, 
dem  oben  beschriebenen  Habitus  hystericus  entsprechender  Körperbau. 
4)  Sehr  häufig  ist  erbliche  Anlage  da;  die  Mutter  überträgt  das  Übel  auf 
die  Tochter;  dazu  kommt,  dass  dasselbe  häufig  zugleich  anersogen  ist,  so 
dass  das ,  wai  schon  als  Anlage  da  war,  durch  die  verkehrte  Erziehung  der 
Mutter  immer  zunahm.  5)  Die  Gelegenheitsuraachen  der  Hysterie  finden 
wir  um  so  häufiger,  je  mehr  in  irgend  einem  Lande  neben  dem  wohltbäti- 
gen  Einflüsse  der  steigenden  Civilisation  Verzärtelung,  Verfeinerung,  Ver- 
wöhnung, sitzende  Lebensart,  moralische  und  physische  Schwache  aller  Art 
überhandnehmen.  Nichts  erregt  leichter  Hysterie  als  vieles  Sitzen, 
verbunden  mit  Grübeln,  Empfindelei  und  deprimirenden  Affecten  und  Lei- 
denschaften; denn  schon  bei  dem  gesundesten  Menschen  entsteht  dadurch, 
indem  die  Irritabilität  ruht  und  die  Sensibilität  zu  thätig  wird,  ein  Anflug 
von  Hysterie,  der  durch  Spazierengehen  wieder  verschwindet  In  den  Städ- 
ten finden  wir  daher  die  meisten  Hysterischen  unter  Näherinnen,  Putzma- 
cherinnen, Schneideljungfern,  Erzieherinnen,  höchst  selten  oder  gar  nicht 
unter  Waschweibern.  Auch  wo  Unfrieden  in  der  Elbe,  langwierige  Krank- 
heiten und  plötzliche  St  er  befalle,  Nahrungssorgen  etc.  in  Familien  stattfin- 
den, findet  sich  die  Hysterie  gern  ein.  Frauenzimmer  mit  wahrer  Geistes- 
bildung und  echter  Moralität  werden  höchst  selten  hysterisch;  wo  aber  mo- 
ralische Verderbtheit ,  ein  falscher,  versteckter,  zurückhaltender  Charakter, 
leider!  so  häufig  das  traurige  Resultat  unserer  verkehrten  Erziehung  und 
des  oberflächlichen  auf  Viel  wisserei,  nicht  auf  moralische  Grösse  ausgehen- 
den  Unterrichts ,  stattfindet,  da  kommt  auch  leicht  die  Hysterie.  6)  Heftige 
Leidenschaften :  Haas,  Zorn,  besonders  aber  unbefriedigte,  verschmähte  Liebe 
Sorge,  Kummer,  Traurigkeit,  Aufreizungen  der  Einbildungskraft  durch  Schwär- 
merei, Romanlesen,  bei  jungen  Mädcheu  Alles  was  Bleichsucht  macht,  bei 
verbeirat beten  Frauen  erstaunt  häufig  Eiferaucht,  ferner  heimliche  liebe, 
Heimweh,  unbefriedigter  Ehrgeiz,  schwächende  Einflüsse  durch  Missbrauch 
des  Aderlassens,  durch  übermässige  Profluvien:  zu  starke  Menstruation,  Ga- 
laktirrhöe,  Ausschweifungen  in  der  Wollust:  Onanie,  Coitus;  anhaltende 
Durchfälle,  Missbrauch  der  Purgirmittel,  Nachtwachen  —  alle  diese  Dinge  er- 
regen die  Hysterie  um  so  eher,  je  grösser  schon  vorher  die  Prädisposition 
dazu  da  war.  7)  Auch  langwierige,  sehr  schmerzhafte  Krankheiten,  beson- 
ders Carcinoma  uteri,  Krankheiten  der  Ovarien,  Gesichtskrebs,  geboren  hier- 
her. 8)  Desgleichen  hat  man  nach  unterdrückter  Krätze,  solcher  Gicht, 
nach  Übertragung  psorischer  Scharfen  aufs  Abdominalnervensystem  die  Krank- 
heit entstehen  sehen,  und  merkwürdig  bleibt  die  Beobachtung,  dass  chro- 
nische Hautausschläge  und  Hysterie  oft  alternden  (Most).  9)  Alles,  was 
schlechte  Verdauung  macht:  vieles  Stillsitzen,  schlechte,  zu  reizende  Nah- 
rung, enge  Kleidung,  Corsets,  organische  Fehler  der  Milz,  der  Leber,  des 
Pankreas,  der  Gekrösdrüsen ,  die  mechanisch  durch  Druck  auf  die  Abdomi- 
nalnervengeflechte nachtheilig  wirken,  die  früher  überstandene  Scropbel- 
krankbeit  u.  s.  w.,  können  als  Gelegenheitsursacheu  der  Hysterie  angesehen 
werden.  Prognose.  Die  Krankheit  ist  höchst  quälend  und  langwierig; 
sie  kann,  wie  die  Hypochondrie,  20,  SO  Jahre  dauern  und  tödtet  nicht.  Le- 
bensgefahr ist  selbst  bei  den  schwersten  Zufallen,  wenn  sie  auch  noch  so 
fürchterlich  aussehen,  nicht  zu  befürchten.  Sie  vergehen  oft  von  selbst  oder 
weichen  schon  gelinden  Mitteln.  Höchst  selten  sind  die  Fälle,  wo  die  Krank- 
heit in  wahre  Epilepsie  übergeht;  auch  Katalepsie  folgt  nicht  häufig.  Äus- 
serst schwer  ist  die  Krankheit  gründlich  zu  beben,  besonders  wo  sie  ange- 
boren, anerzogen,  eingewurzelt  ist,  weil  hier  das  Übel  Constitutionen  gewor- 
den ist  und  materielle  Ursachen  obwalten.  Zuweilen  heilt  hier  die  Natur 
durch  Krisen  der  Gicht,  Hämorrhoiden,  durchs  Ausbleiben  der  Menses  ge- 
gen das  50ste  Lebensjshr,  oder  auch  der  Zufall,  z.  B.  Unglücksfälle,  Ar 
muth  auf  frühern  Reich  tbum ,  so  dass  die  Faulleuzer  und  Stubenhüter 
arbeiten  müssen  etc.,  heilt  die  Hysterie.  Entstand  das  Übel  durch  starken 
Säfteverlust,  durch  unbefriedigte  Liebe  plötzlich,  so  vermögen  gute  Nutrien- 
tia,  Bewegung  im  Freien,  Befriedigung  der  Liebe  sehr  viel    Endlich  hat 
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rite  Hysterie  auch  ihr  Gute»;  denn  sie  schützt  ebenso  wie  die  Hypochondrie 
vor  ansteckenden,  contagiösen  Übeln  und  bestätigt  dadurch ,  duss  auch  bei 
ihr  ein  psychisches  Leiden  mitwirkt.  Behandinn g.  In  klinischer  Hinsicht 
haben  wir  zu  bet 


#i)  die  Behandlung  der  ächten  Hysterie  als  morbus 
hereditarius,  chronicus,  entstanden  durch  erbliche  Anlage,  fehlerhafte  Er- 
ziehung und  unterhalten  und  chronisch  geworden  durch  die  genannten  schäd- 
lichen Gelegenheitsursachen ;  b)  die  Behandlung  der  mehr  zufällig  entstan- 
denen, symptomatischen,  nicht  eingewurzelten  Hysterie,  der  Hysterie  acuta; 
c)  die  Behandlung  während  der  Anfälle.  Dass  wir  hier,  sowol  bei  a  als  b, 
zugleich  die  etwa  vorhandenen  Gelegeaheltsursachen ,  chronische  Durchfälle, 
Gainktirrhöe ,  Ataxien  der  Menstruation,  gastrische  und  psorische  Schärfen, 
Gicht  eleu  zu  berücksichtigen  und  nach  den  Kunstregeln  zu  behandeln  ha- 
ben, versteht  sich  von  selbst.  Da  diese  Dinge  aber  ebenso  häufig  Folgen 
und  Wirkungen  der  wahren  Hysterie  als  Gelegenhcitsursacbcn  sind,  sowie 
überhaupt  bei  langwierigen  Übeln  Ursache  und  Wirkung  in  der  lebenden 
Natur  sich  wechselseitig  bedingen  und  durchdringen,  so  macht  diese  nicht 
die  Hauptcor  allein  aus. 

A.  Was  die  Radiealcur  betrifft,  so  finden  hier  folgende  praktische 
Cautelen  statt:  1)  Bei  der  chronischen  Hysterie  mnss  das  ganze  Lebensver- 
bältniss  des  Menschen  geändert  werden,  sonst  ist  an  keine  Heilung  zu  den- 
ken. Der  Kranke  muss  geistig  sich  neben,  damit  seine  Willenskraft  kräfti- 
ger werde.  Kr  muss  sich  alles  Schwächliche,  Verzärtelte,  Ohnmächtige, 
Kleinliche  abgewöhnen,  sich  heransreissen  aus  der  sklavischen  Fessel  der 
tödtendea  Langeweile,  der  traurigen  Convenienz,  des  unregelmässigen,  luxu- 
riösen, schwelgerischen,  Geist  und  Körper  tödtenden  Stadtlebens,  er  nun 
aufs  Land,  sich  täglich  im  Freien  und  auf  nützliche  Weise  beschäftigen,  eln- 


t «oh  leben ,  fleissig  zu  Fusse  gehen,  muss  den  Sinn  für  die  Schönheiten  der 
Natur  in  sich  wecken  und  über  seine  wahre  Bestimmung  nachdenken,  dabei 
aber  nicht  vergessen,  dass  ohne  Beschäftigung,  ohne  Thätigseyn  keine  wahre 
irdische  Glückseligkeit  gedacht  werden  kann.  Jeder  Arzt  ist  von  der  Wahr- 
heit des  Gesagten  in  Betreff  der  Hysterie  überzeugt,  aber  dennoch  würden 
wir  bei  hysterischen  Frauen  schlecht  fahren,  wir  würden  bald  einem  andern 
Arzte  Platz  machen  müssen,  wenn  wir  der  Kranken  solche  Dinge  vorpredig- 
ten oder  mit  Ernst  auf  die  schnelle  Realisirung  derselben  drängen.  Arzt  und 
Angehörige  müssen,  wenn  anders  die  Lehens  Verhältnisse  es  nicht  durchaus 
unmöglich  machen,  dahin  wirken,  dass  die  Kranke  an  Geisteskraft  gewinnt. 
Vieles  muss  den  Anschein  des  Zufälligen,  nicht  des  Absichtlichen  haben,  muss 
mit  dem  Angenehmen  verbunden  werden,  z.  B.  man  macht  eine  Reise  in 
schöne  Gegenden,  zu  den  einfach  lebenden  Bergbewohnern;  der  oft  absicht- 
lich herbeigeführte  Zufall,  ein  kleines  Ungemach:  das  Zerbrechen  des  Wa- 
gens, und  andere  Dinge  sind  Schuld,  dass  man  dort  länger  verweilt,  dass  man 
einfach  leben  muss  etc.  2)  Kein  Mittel  in  der  Welt,  kein  Opium,  keine 
Narcotica,  die  überhaupt  in  der  Hysterie  selten  passen,  vermögen  so  herr- 
lich die.  krankhaft  erhöhte  Nervenreizbarkeit  herabzustiinineii-  und  auf  den 
normalen  Staadpunkt  zu  bringen,  als  frische  Luft,  tägliche  Bewegung  im 
Freien  und  zweckmässige  Körperarbeit.  Ich  habe  Hysterische  gesehen,  die 
keinen  lauten  Schall,  kein  Geräusch  hören,  keine  stark  duftende  Blume  rie- 
chen konnten,  ohne  sogleich  Anfälle  zu  bekommen.  Sie  verliessen  ihre  sis- 
zende  Lebensart,  machten  Reisen  zu  Fasse  und  zu  Wagen,  zogen  aufs  Laad, 
nahmen  Gartenarbeit  vor  and  genasen  in  kurzer  Zeit.    Sehr  viel  vermögen 


hier  auch  die  Bäder,  besonders  die  Salz-  und  später  die  Suhlbäder 
die  Seebäder  sind  hier  wegen  des  psychischen  Eindrucks  von  grossem  Nuz- 
zen.  Doch  Jasse  mau  anfsngs  erst  warm  baden,  alliuälig  kälter,  und  mache 
so  dam  Übergang  zu  den  kalten  Seebädern.  Bs  giebt  aber  auch  Hysterische, 
die  letztere  bei  dem  besten  Willen  nie  vertragen,  sondern  schreckliche  Zu- 
fälle darnach  bekommen,  was  wohl  zu  berücksichtigen  ist  Hier  muss  die 
Euphorie  uns  leiten.  S)  Höchst  wichtig  ist  eine  zweckmässige  Geistosbe- 
schäftigung, wie  bei  Hypochondrie  angegeben  worden  (s.  d.).  Alles  Ro- 
manlesen  taugt  nichts,  das  Studium  der  Weltgeschichte,  die  Biographien 
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grosser  Männer,  grosser  Frauen,  die  Naturgoaciiichte  etc.  sind  besser. 
Man  suche  dabei  stet»  die  gute  Laune  der  Kranken  tu  erhalten.  4)  Man- 
che  Hysterische  entwöhnen  sich  gar  zu  sehr  von  den  stärkern  Reizen.  Sie 
vermeiden  ängstlich  Luft  und  Licht»  oder  die  Angehörigen  sind  stets  in  Angst 
nnd  wollen  aus  übergrosser  Vorsorge  jedes  kleine  Ungemach  von  ihnen  abwen- 
den oder  ihnen  verbergen.  Dadurch  werden  die  Kranken  reeeptiver,  so  dass  sie 
zuletzt  gar  nichts  mehr  vertragen  können.  Dies  muss  vermieden  we/den.  Man 
rouss  die  äussern  Reize  nach  dem  Grade  der  Rcizempirodlichkeit  auswählen,  all- 
mäh'g  die  Kranke  abhärten,  planmässig  und  consequent  darin  verfahren  und 
den  Angehörigen  den  grossen  Vortheil  dieser  Abhärtung  begreiflich  machen. 
5)  Nichts  hassen  Hysterische  mehr  als  Consequenz,  Planmässigkeit  und  ge- 
regelte Lebensordnung.  Sie  lassen  sich  von  dem  Augenblick,  von  den  Ge- 
fühlen der  Lust  oder  Unlust  bestimmen,  wie  die  Kinder,  und  oft  heisst  es 
bei  ihnen  pro  ratione  voluntas.  Dies  musa  weder  vom  Arzte,  noch  von  den 
Angehörigen  geduldet  werden.  So  z.  B.  verlassen  manche  Kranke  in  acht 
Tagen  das  Bette  nicht,  plötzlich  stehen  sie  auf,  machen  ihre  Toilette  und 
wollen,  ohne  auf  das  Wetter  Rücksicht  zu  nehmen,  spazieren  fahren;  oder 
sie  versichern,  dass  ihnen  diese  oder  jene  Speise  höchst  schädlich  sey  und 
dennoch  können  sie,  wenn  sie  zufällig  darüber  kommen,  eine  grosse  Portion 
davon  gemessen.  Die  Hysterische  muss  streng  nach  der  Uhr  leben  im  Schla- 
fen und  Wachen,  Bewegung  und  Ruhe.  Höchst  ungern  thun  sie  dies 5  oft 
versichern  sie,  dass  ihnen  dieses  oder  jenes  aus  Schwäche  heute  oder  mor- 
gen unmöglich  sey.  Oft  ist«  aber  blosser  Eigensinn,  Verstellung  und  Recht- 
haberei; z.  B.  der  Ehemann  hat  einige  Tage  täglich  mit  der  hysterischen 
Frau  eine  kleine  Spazierfahrt  gemacht;  am  4ten,'  5te*  Tage  wird  ihr  die« 
schon  zu  einförmig,  sie  will  nicht  mehr  fahren,  und  schützt  Migräne  vor. 
Aber  wie  zufällig  kommt  eine  gute  Freundin  vorgefahren,  ersucht  die  Kranke, 
sie  doch  ein  wenig  zu  begleiten,  mit  ihr  da  oder  dorthin  zu  fahren  und  — 
siehe  da!  die  Hysterische  kleidet  sich  an,  fährt  mit  und  weiss  von  keiner 
Migräne.  6)  80  wichtig  nun  aber  auch  der  Einfluss  einer  guten  Diät  nnd 
Lebensweise  für  Hysterische  ist,  so  dürfen  wir  uns  dennoch  nicht  bereden, 
dass  hier  Arzneien  überflüssig  wären.  Ein  scharfsinniger  Arzt  wird  sich 
nicht  blos  mit  dem  Regimen  begnügen,  er  wird  auch  mehr  thun  als  dem  ge- 
wöhnlichen Schlendrian  huldigen  und  blos,  das  Übel  als  Nervenschwäche 
ansehend,  einige  Nervina  geben.  Hier  ist  Folgendes  zu  berücksichtigen: 
a)  Zu  Anfange  des  Übels,  wo  es  mehr  rein  nervöser  Natur  int,  wo  grosse 
Convulsibilität  im  Nervensysteme  stattfindet,  passen  ätherische,  aromatische 
Mittel,  die  gelind  beleben,  stärken  nnd  zugleich  auf  das  Ganglieonerven- 
System  und  die  Digestion  wohlthätig  wirken.  Ich  verbinde  diese  Mittel  gern 
mit  gelind  reizend  auf  den  Darmcanal  wirkenden  Mitteln,  damit  täglich  ge- 
hörige Leibesöffnung  erfolgt,  welche  Berücksichtigung  höchst  wichtig  ist, 
wenn  Neigung  zu  Obstructio  alvi,  was  in  der  Regel  der  Fall  ist,  vorwaltet. 
Vortrefflich  wirkt  hier  folgender  Tbee,  wochenlang  getrunken:  fy  Rad.  v<s- 
l<tf  ittnnc y  Herb,  ftn/t&sfic,  - — *  nwprf ■  vtr% ,  — chctiojt,  ttintfros. ,  Rud.  ^Anacli- 
cae  ana  3** ,  Fol.  awamxwr  ,  Flor,  thttmomüL  ana  53,  Rad.  calam.  arom*, 
Sem.  coriandriy  Li<jm  qvassiae,  Fol.  sennae  ana  xjjj.  M.  c.  c.  S.  Thee 
asjf  6— -8  Tage.  Erregt  die  Senna  mehr  als  zweimalige  Leibesöffnung,  so 
setze  man  weniger  zu;  macht  Calamus  und  Qnassia  noch  Wallungen,  so 
lasse  man  die*e  weg.  U)  Mit  den  bittern  Mitteln  muss  man  vorsichtig  seyn. 
Die  Extracte  von  Ruta,  Card,  benedict. ,  Nox  jnglana,  CaJora.  aron».,  An- 
evjetora  werden  besser  vertragen  als  Extr.  gentianae,  quassiae,  Chinin  nnd 
China;  letztere  machen  oft  Kardialgie.  c)  Ein  grosse«  Mittel  ist  die  Asa 
foetida,  besonders  in  Verbindung  mit  Pol  taor.  nnd  8apo  roedicatus.  Auch 
die  Tottleben  Pillen  leisten  bei  eingewurzelter  Hysterie  bejahrter  Personen 
sehr  gute  Dienste  (s.  Hypochondrie).  Diese  Mittel  sind  besonders  gegen 
die  materiellen  Ursachen  des  Übels  gerichtet,  d)  So  wirksam  die  Eisenmit- 
tel zur  Stärkung  der  gesunkenen  Irritabilität  und  zur  Nachcur  sind,  wenn 
die  genannten  leiehteren  Mittel  (*,»><?)  in  der  Cur  den  Kranken 
gebracht  haben,  so  viel  Vorsicht  und  Umsicht  erfordern  sie.  Zuerst 
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Driburg  und  Pyrmont,  am  besten  an  der  Quelle,  zu  Hause  nie  ohno  die  ge- 
hörige Bewegung  im  Freien.    Entsteht  Leibesverstopfung  darnach,  so  müs- 
sen erst  Purgirsalze,'  ein  Glas  PüUnaer  oder  Seidschützer  Wasser,  den  Leib 
reguliren.    Oft  ist  dies  aber  nicht  nöthig.  man  lätst  mehr  Stahlbrunnen  trin- 
ken, z.  B.  alle  Morgen  4  bis  6  Gläser,  und  die  Leibesöffnung  erfolgt  von 
selbst.     Recht  gut  ist«,  wenn  die  Hysterische  zur  Nachcur  ein  ganzes 
Jahr  hindurch  täglich  1  —  2  Gläser  Stahlbrunnen  neben  gehöriger  Motion 
des  Morgens  trinkt.    Auch  die  Tinct  nervi  na  Bestucheffii,  Klaprothi,  zuletzt 
Tinct.  ferri  muriatici  und  Ferr.  pul  v  erat.,  wirken  sehr  gut.    Aber  man  faugo 
mit  solchen  Mitteln  nicht  zu  früh  an;  viele  Kranke  vertragen  sie  gar  nicht, 
bekommen  stets  Magendrücken  und  Kardialgie  darnach.    Jn  solchen  Fällen 
nhstrabire  man  gatiz  von  den  Eisennrittcln,  verordne  dagegen  uuhaltend  Ma- 
gister, bisuiuthi,  später  Cup  nun  ammoniatum,  mit  Gewürzen,  bittern  K  Stra- 
elen und  Chinin  nebenbei  gebraucht.    Auch  das  Ferrum  hydroeyanicum,  n.  d. 
Vi — 2  Gran,  Abends  und  Morgens,  de*gleicben  das  Ol.  terebiutu.,  irei- 
mal  täglich  zu  10  —  SO  Tropfen  mit  Zuckerwasser,  recht  anhaltend  ge- 
braucht, haben  in  hartnäckigen  Fällen  herrliche  Dienste  geleistet  {Most). 
7)  Steht  die  Hysterie  offenbar  mit  Gicht  in  Verbindung,  so  leisten  anfangs 
folgende  Tropfen:  fy  IAq.  c.  e.  succin. ,  —  unodyni  ana  Jf».  M.  S.  Viermal 
täglich,  SO—  40^ Tropfen,  wochenlang  gebraucht  (HimJy) ,  späterhin  Quas- 
sia  :  und    Kampher    gute  Dienste.     Unterdrückte  Fuesschweise ,    die  bei 
manchen  Frauen  als  kritische  Ausscheidungen  der  Gicht  etc   zu  betrachten 
sind,  können  schnell  hysterische  Beschwerden  erregen.    Hier  wende  man 
innerlich  Diaphoretica  und  äusserlich  trockne,  warme  Sandfussbäder,  mit 
Senf  geschärft  an,  und  lasse  Strümpfe  von  VYachstafifet  tragen.  9)  Vou  gros- 
ser Wichtigkeit  ist  die  gehörige  Berücksichtigung  der  Hauffunction.  Er- 
kältung durch  schnellen  Temperatur  Wechsel,  durch  zu  leichte  Bekleidung  er- 
regt ausserordentlich  leicht  die  hysterischen  Anfalle.    Ausserdem  scheint  auch 
der  Schweiss  nach  jedem  Anfalle  kritisch  zu  seynj  er  riecht  oft  ganz  eigen- 
tümlich, zuweilen  ganz  stinkend,   enthält  vorwaltend  Ammonium,  selbst 
wenn  im  Anfalle  gar  keine  Ammoniacaüa  gereicht  worden  sind.  Verhütet 
man  durch  Diaphoretica  die  Anfälle,  so  hat  man  schon  viel  gewonnen.  In  dieser 
Hinsicht  gab« ich  die  Radix  artemis.  vulgaris  mit  warmem  Bier  zum  Schwitzen, 
alle  S— 4  Tage  )j — 3f*»  des  Morgens  früh,  verhütete  dadurch  wochenlang  die 
Anfalle,  und  die  Krankheit  verschwand  allmälig  bei  einer  stärkenden  Nach- 
cur.   Ich  kann  in  dieser  Hinlicht  die  von  mir  zuerst  versuchte  Arteinisia, 
worauf  mich  die  Ähnlichkeit  der  kritischen  Anfälle  zwischen  Hysterie  und 
Epilepsie  zuerst  führte,  nicht  genug  empfehlen  (Mösl).    10)  Bei  rein  ner- 
vöser Hysterie  leisten  anfangs  aromatisch- ätherische  Bäder  von  Chamo- 
milla,  Calam.  aromat.,  Trifol.  fibrin.,  mit  Branntweinspüle  infundirt,  spä- 
ter Lohebäder  und  Stahlbäder  herrliche  Dienste;  besonders  bei  hoher  Em- 
pfindlichkeit des  Hautsy  stems  und  grosser  Neigung  zur  Erkältung.    11)  Grosse 
Aufmerksamkeit  verdient  bei  Hysterischen  die  gewöhnlich  schlechte  Ver- 
dauung.   Eine  chronische  Dyspepsie  ist  aber  stets  das  Symptom  bedeutender 
organischer  Abnormitäten  in  den  zur  Digestion  not h wendigen  Unterleibaor- 
ganen  (s.  Dyspepsia).  Hier  Bind  Antacida,  kaiische  und  resolvirende  Mittel : 
Kxtr.  graminis,  taraxaoi,  chelidonü,  Tart.  tartarisat.,  Rheum,  Aloe,  Gum- 
mata  ferulacerf  etc.  oft  durchaus  noth wendig  (a.  Atra  Bilia,  Infarctus). 
12)  Ataxien  der  Menstruation  müssen  nie  übersehen,  stets  regulirt  werden 
(t.   Menstruatio   difficilis,    nimia,   retenta,   suppresaa);  bei 
Scirrhus  und  Carcinoma  uteri  (a.  d.),  passen  vorzüglich  Aq.  lauroceraai  mit 
Extr.  lact.  virosae  etc.;  bei  hysterischer  Reizbarkeit  durch  Syphilis,  angrei- 
fende Mercurialcuren  und  Furcht  vor  venerischen  Kesten,  was  man  wol  Hy- 

Stehomlria  votieren  genannt  hat,  sind  China,  Chinin,  Opiate  und  eine  gute 
oais  Muth  zu  verordnen.  13)  Zuweilen  sind  intestinal*  ünuer  Schuld  an 
der  Hysterie.  Da  die  bekannten  Antihysterica  auch  Authelininthica  sind,  so 
befördern  diese  schon  nebenbei  den  Abgang  der  Würmer.  14)  Die  Hystcria 
acuta  heilen  wir  schon  radical  durch  die  symptomatische  Behandlung,  wel- 
che sogleich  bei  der  Hysteiia  chronica  angegeben  wird. 
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it.  Palliatl rcur,  symptomatische  Mittel  wahrend  des 
hysterischen  Anfalls,  Bs  sind  hier  zahlreiche  Mittel,  vom  Liquor  ano- 
dyn.  an  bis  zum  Ol.  aniraalo  Dippelii,  im  Rufs,  die'  leider!  oft  sans  ritne  et 
«ans  raison  empirisch  von  Ärzten  gegeben  werden,  um  den  Anfall  zn  ver- 
hüten, ohne  zu  bedenken«  ob  ein  solches  Verfahren  der  Radicalcur  auch  Ein- 
trag thut,  oder  nicht.  Folgende  Cauteien  werden  daher  hier  am  rechten 
One  stehen.  1)  Ks  giebt  Stimmungen  bei  Hysterischen,  wo  Traurigkeit, 
Weinen,  Verdrießlichkeit,  üble  Laune,  hohe  Reizbarkeit,  leichte  Argerlich- 
keic  vorherrschen,  und  wo  die  Ruhe  nur  wiederkehrt,  sowie  sich  ein  Anfall 
eingestellt  hat.  Hier  den  Anfall  unterdrucken  oder  hemmen  zu  wollen ,  würde 
ebenso  unverantwortlich  seyn  ala  das  Stopfen  eines  kritischen  Blutflmses 
in  der  Akme  inflammatorischer  Fieber.  Nur  dann  dürfen  wir  den  Anfall 
unterdrücken,  wenn  wir  dafür  sorgen,  dass  die  wohllhätigen  Krisen  auf  an- 
dere Art,  d.  h.  ohne  Anfall,  ohne  Krämpfe,  erfolgen.  Dies  erreichen  wir  am 
besten  durch  die  schon  genannte  Rad.  artemisiao  vulgaris  zum  Schwitzen, 
und,  folgt  kein  hinreichender  Sch weiss,  durch  Zusatz  von  Liq.  c.  c.  succina- 
tus  und  Tbee  von  Rad.  valerianae,  recht  warm  getrunken.  Auch  die  Herb, 
digitalts  verhütet  oft  den  Anfall,  besonders  wenn  Congestiouen  bei  vorwal- 
tendem Erethismus  stattfinden;  wie  z.  B.  Herb,  digital,  purp.  gr.  j— jj, 
Crem,  tartari  }j,  El  neos,  jwwperi ,  —  cajepmti  ana  }ft.  M.  f.  pulv.  disp. 
dos.  xjj.  8.  Alle  1  —  2  Abende  ein  Pulver  (äf.).  Ist  der  hysterische  An- 
fall schon  da,  so  bedenke  man  stets,  dass  er  kritisch  wirkt,  massige  daher 
nur  die  übertriebene  Heftigkeit  desselben,  aber  störe  uud  unterbreche  ihn 
nicht  gänzlich.  Häufig  reichen  hier  schon  Ruhe,  Niederlegen,  und  Aufge- 
ben aller  Geschäfte  hin.  Das  häufige  Nehmen  von  Liquor,  Hirschhorn- 
geist, überhaupt  von  den  flüchtigen  Dingen,  taugt  nichts;  besser  ist  Thce  von 
Melisse,  Chamillen,  Menth,  crisp.,  küble  Luft»  säuerliche  Getränke,  Limonade, 
Crem,  tartari;  dabei  Vermeidung  heftiger  Sinnesreize  und  allmälige  Abhär- 
tung des  Nervensystems  als  Präservativ  künftiger  Anfälle.  3)  Erst  bei 
hohen  Graden  des  Anfalls  und  wenn  man  6  -  8  Stunden  die  Sache  mit  ange- 
sehen bat,  ohne  dass,  was  gewöhnlich  der  Fall  ist,  der  Paroxysmus  ver- 
schwindet, gebe  man  die  kräftigern,  stickstoffhaltigen  Mittel,  z.  B.  Kr  Tinct. 
castorei  3j*  —  tttae  foetitlnc  3jjj»  Liq.  c.  c.  succitu,  —  anodyn.  ana  5j|V. 
M.  S.  Halbstündlich  SO  Tropfen  mit  Theo  von  Chamillen  und  Valeriana. 
4)  Mit  dem  Opium  nehme  man  sich  ja  in  Acht,  obgleich  viele  Ärzte  es  in 
und  ausser  den  Anfällen  geben.  Es  wird  von  den  wenigsten  echten  Hy- 
sterischen vertragen,  erregt  leicht  Zufälle  tetanischer  Art,  grosse  Angst, 
und  ruinirt  auf  die  Dauer  die  ganze  Constitution.  Ausserdem  gewöhnen  sich 
die,  welche  es  vertragen,  ausserordentlich  leicht  daran,  und  wir  müssen  so 
schnell  mit  der  Gabe  steigen,  dass  es  zur  wahren  Opiophagie  führt  Etwas 
anders  ist  es  mit  der  acuten,  durch  grosse  Schmerzen  entstandenen  Hysterie. 
Hier  ist  das  Opium  unentbehrlich.  5)  Sehr  wirksam  sind  äußerlich  krampf- 
stillende Einreibungen  nnd  solche  Ki)  stiere  von  Asant,  Infus,  chamomillae, 
valerianae,  warme  Bähungen,  besonders  bei  den  Krämpfen.  6)  Die  Ohnmäch- 
ten der  Hysterischen  sind  zur  Abkürzung  des  Anfalls  oft  eine  grosse  Wohl- 
tbat  der  Naturkraft;  sie  heben  am  besten  die  Disharmonien  im  Nervensy- 
steme und  dürfen  ja  nicht  gestört  und  unterbrochen  werden.  Ich  habe  sie 
'/4  —  Yj  Stunde  lang  stets  ruhig  angesehen  und  nie  ist  mir  eine  Hysterische 
in  der  Ohmacht  gestorben  oder  in  tiefen  Scheintod  versunken.  Auch  besiz- 
zen  wir  gegen  letztern  hier  ein  so  kräftiges  Mittel,  dass  wir  es  immer  wol 
ein  wenig  ansehen  können  (s.  Gal  va  n  isinus).  Nur  erst  bei  lange  dauern- 
den Ohnmächten,  wo  Gesicht  und  Glieder  kalt  und  der  Pulsschlag  gar 
nicht  mehr  zu  fühlen  ist,  lasse  ich  auf  Riechsalz,  flüchtigen  Salmiakgeist 
etc.  riechen  oder  gebrannte  Federn  unter  die  Nase  halten.  7)  Das  krampf- 
hafte Erbrechen  der  Hysterischen  rührt  am  häufigsten  von  Magensaure  her. 
Pulv.  aerophorus,  Pot.  Riverii  in  der  KfTervescenz,  noch  besser  Folgeudes: 
Stü.  tartari  dep.  3j»  Extr.  raffte  3jj,  Aq.  valerianae,  —  menik.  er., 
—  chamomxlU  ana  5jj ,  Liq.  anodyn.  3j.  M.  S.  Alle  V« —  1  Stunde  1  Ess- 
löffel  voll ,  leisten  dagegen  die  besten  Dienste.    8)  Die  Beschwerden  der 
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Kardialgie,  Kolik,  des  Globus  hystcricus,  der  Dysurie,  Strangurie  erfordern 
besonders  Valeriana,  Castoreom,  Asa  foetida  mit  Magnesia,  Ocul.  cancr. 
und  antispasmodische  Klystiere;  auch  äusserlich  Empl.  aromat,  hyoscyami 
etc.  9)  Zar  Zeit  der  Anfälle  hüte  man  sich  ja,  gegen  die  Leibesverstopfung 
reizende  Laxanzen:  Senna,  Rheum  etc.  zu  geben.  Die  Antispasmodica  sind 
hier  die  besten  eröffnenden  Mittel;  sie  öffnen  den  Darmcanal  wieder,  sowie 
der  Krampf  sich  mindert.  Antispasmodische  Klystiere  sind  hier  besonders 
indicirt.  10)  Zuweilen  erscheinen  während  der  Anfalle  heftige  Congestionea 
nach  Kopf  und  Brust,  Ohrensausen,  Bruststiche  etc.  Hier  dienen  säuerli- 
ches Getränk,  Limonade,  Crem,  tartari,  Elix.  acid.  Halleri,  reizende  Kuss- 
bäder, eröffnende  Klystiere;  man  vermeide  hier  die  Spirituosen,  fluchtig  rei- 
zenden Antihysterica.  11)  Eins  der  gröasten  Mittel,  die  heftigsten  hysteri- 
schen Krämpfe  zu  beschwichtigen,  sind  magnetische  Striche  vom  Ko- 
pfe zur  Herzgrube.  Doch  wende  man  sie  nie  ohne  Noth  an  and  gerathe  nicht 
in  Versuchung,  clairvoyante  Zustände  hervorzubringen,  wodurch  wir  der 
psychischen  Seite  des  Kranken  schaden  (s.  Magnetismus  animalia). 
12)  Ein  recht  quälendes  Symptom  ist  die  Migräne,  der  Clavus  hystericus. 
Kurz  Tor  den  Anfällen  ist  er  meist  am  heftigsten,  im  gelindern  Grade  fin- 
det er  auch  in  den  Internüssionen  statt.  Oft  vergeht  er,  wenn  man  Naph- 
tha  vitrioli  auf  die  Stelle  tröpfelt  oder  eine  Citronenscheibe  auflegt.  Noch 
wirksamer  ist:  Balsam,  peruv.  nigr.  3j  i  Sptrit.  sah  dulc.f  AlcohoU  vini 
ana  q.  s.  ad  Solutionen.  8.  Dreimal  täglich  einen  Theelöffel  voll  in  die 
leidende  Seite  des  Kopfes  zu  reiben  (Himly).  13)  Alle  schwer  verdauliche, 
reizende,  erhitzende,  blähende  Speisen  und  Spirituosa  passen  nicht  bei  der 
Hysterie.  Wenn  Wein  und  andere  erhitzende  Dinge  auch  die  einzelnen  Anfälle 
mindern,  so  dienen  sie  doch  nicht  für  des  Grundübel,  und  das  bei  Hypo- 
chondrie Gesagte  findet  auch  hier  seine  Anwendung.  14)  Den  Galvanismus 
habe  ich  wol  in  hartnäckigen  Fällen  der  Hysterie  versucht.  Er  mosa 
aber  mit  grosser  Vorsicht  angewandt  werden,  anfangs  nur  höchst  schwach; 
dennoch  wird  er  selten  vertragen,  am  besten  noch  in  Strömungen,  am  we- 
nigsten in  Schlägen.  Jnnge  chlorotisch- hysterische  Mädchen  mit  Ataxien 
der  Menses  und  ältere  Hysterische  zwischen  36  and  46  Jahren ,  bei  dem« 
zugleich  Arthritis  anomala  stattfand,  konnten  ihn  am  besten  vertragen  und 
hier  leistete  er,  sechs  Wochen  lang  täglich  angewandt,  die  ausgezeichnetsten 
Dienste,  da  er  tief  ins  reprodoctive  Leben  eingreift  (s,  Galvanismas). 
15)  Anch  den  mineralischen  Magnetismus  habe  ich  schon  seit  acht  Jahren 
häufig  gegen  Hysterie  angewandt.  Ich  Hess  magnetische  Ringe  von  Stahl 
an  den  Fingern  tragen,  was  in  vielen  Fällen  grosse  Erleichterung  verschaffte 
und  die  Anfalle  seltener  machte.  Ob  hier  die  magnetische  Kraft  allein  oder 
auch  der  psychische  Eindruck  zugleich  mitwirkte,  will  ich  nicht  entschei- 
den (Jfosf).  Dass  es  einem  jungen  Arzte  nicht  zu  rathen  sey,  solche  Mittel 
sehr  hervorzuheben,  will  er  nicht  seinen  Ruf  verlieren  oder  den  neidischen 
Coiiegen  eine  Waffe  in  die  Hände  geben,  um  ihn  in  der  guten  Meinung  des 
Publicums  zv  verletzen,  muss  ich  hier,  da  ich  dies  leider  selbst  erfahren 
habe,  noch  zur  Warnung  bemerken. 

Hysteria*,  Hysteriasis  ,  Uystericismus.  Ist  gleichbedeutend  mit 
Hysteria. 

Hystcrioocdema«  Ist  hysterische  Anschwellung,  Oedeme  fu- 
gax, ott  aus  Krampf  durch  abnorme  Pneumatosis  entstanden;  s.  Asthma 
nocturna». 

HyNteriwmuN ,  s.  Hysteria. 

HysterMlfl,  Gebärmutterentzündung ,  s.  Inflammatio  uteri, 
Hysterocarcfnoritit.   Ist  Cancer  uteri. 

Hyffterocatalcpsis.  Ist  Compiication  der  Hysterie  und  Ca- 
talepsie. 

Hysteroccle,  Gebärmutterbrnch ,  s.  He  min  uteri. 
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HyaterocneNinuft,  das  Jucken  in  der  Gebärmutter  oder 
in  den  weibliche»  Schnmtheilen  überhaupt.  Ist  vorzüglich  ein  Symptom  dee 
Fluor  »Ibas,  der  Hysterie,  besonders  der  Hysteria  libidinosa,  das  ist  der- 
jenigen, welche  von  den  Genitalien  ausgeht  and  leicht  cur  Nymphomanie^ 
wird.  Cur.  Ist  die  des  Groadübels;  ausserdem  passen  äUsserlich  zweck- 
dienliche Mittel  (s.  Gönn  eticoenesmus). 

Hyuterocyesl«.  Ist  die  gewöhnliche  normale  Gebärmutter  Schwan- 
gerschaft. 

Hystcrocy vtocele ,  Mutierblasenbruch,  s.  Hernia  uteri,  Her- 
nia  vesicae  urinariae  und  Prolapsus  uteri. 

Hynteroedema.    Ist  Hydrops  uteri. 

Hysterollthlafffg,  8teinbildung  in  der  Gebärmutter,  s.  Lithiasis. 

Hysteroloxla,  llysterelosis ,  Metrolo.fia ,  Obliijuitns  uteri  cjut- 
gue  conlorsio  (Osiander),  Antonio t  Flexio  »tu  Ftrrio  uteri,  Uterus  obliuwu, 
inclinntus,  schiefe  Lage  der  Gebärmutter.  Ist  derjenige  reh- 
ler, wo  die  Ale  des  Uterus,  d.  i.  die  durch  den  Fundus,  das  Corpus  und 
Collum  uteri  gehende  Längenaxe  siebt,  wie  im  Normalzustande,  in  Hin- 
sicht ihrer  Richtung  und  ihres  Verhältnisses  zur  Aie  des  weiblichen 
Körpers  mit  der  Beckenaxe  völlig  übereinkommt,  sondern  mit  letzterer 
einen  su  grossen  oder  zu  spitzigen  Winkel  macht,  oder  von  der  Richtung 
der  Körperaxe  zur  Seite  oder  nach  Hinten  abweicht.  Dieses  Übel  kommt 
am  häufigsten  in  der  Schwangerschaft  vor.  Wir  unterscheiden  hier  folgende 
Arten: 

Hutteroloxia  anterior,  Antcversio  uteri,  Pronntio  uteri ,  Venter  jtro- 
pentlcns ,  starke  Neigung  der  Gebärmutter  nach  Vorn,  Hänge- 
bauch.  Ist  die  häufigst«  Art;  der  Winkel  der  Längenaxe  des  Uterus  mit 
der  des  Körpers  beträgt  hier  oft  30  und  mehrere  Grade.  Geringe  Abwei- 
chungen gehören  zur  Zeit  der  Menstruation  und  in  den  letzten  Monaten  der 
Schwangerschaft  zur  Normalität  (a.  v.  Froriep's  Hnndb.  der  Geburts hülfe. 
8te  Ausg.  18r7.  8.  137).  Symptome.  Der  Fundus  uteri  steigt  im  Steil 
Monate  der  Schwangerschaft  kaum  über  den  Nabel  und  sinkt  im  lOten  oft 
unter  denselben;  dabei  Runzeln  der  Bauchbaut  Aber  den  Schoosbeinen,  der 
Bauch  ist  in  den  Hüften  gar  nicht  stark,  hängt  beim  Stehen  fast  horizontal 
und  im  Sitzen  liegt  er  auf  den  Oberschenkeln,  reicht  zuweilen  selbst  bis 
an  die  Knie.  Ausserdem  Obstructio  alvi  und  häutiges  Uriniren,  hochstehender, 
bis  an  das  Promontorium  reichender  Muttermund.  Den  Kindeskopf  fühlt 
man  oft  gar  nicht,  selbst  nicht  m  den  letzten  Tagen  der  Schwangerschaft; 
oder  er  ist  so  hoch  und  beweglich  nls  im  8ten  Monate.  Ursachen  sind: 
starke  Neigung  des  Beckens,  KrachlalTung  der  Bauchdecken  nach  frühern 
Geburten  und  Hydrops  abdomiois,  enge  Kleidungsstücke,  welche  den  Fun- 
dus uteri  stark  und  anhaltend  nach  Vorn  drücken.  Die  Folgen  sind  oft 
sehr  bedeutend!  Verzögerung  der  Geburt,  Mangel  an  kräftiger  Einwirkung 
der  Frucht  auf  den  Muttermund,  also  unvollkommene  Wehen,  zu  langsamer 
Geburtsact,  zu  früher  Wassersprung,  Vorfall  des  NabuUtranges  oder  eines 
Armes,  verkehrte  Kopflage,  leichtes  Abreissen  der  Nabelschnur,  und  nach 
der  Geburt  Neigung  zu  Prolapsus  uteri.  In  sehr  seltenen  Fällen  kommt 
Prooatio  uteri  im  Sten  Monate  der  Schwangerschaft  vor,  wodurch  Urin- 
und  Stuhlverhaltung,  Abortus,  Brand  der  Blase  und  Tod  entstehen 


(».  Eichhorn,  Von  der  Zurückballung  der  schwängern  und  nichtschwängero 
Gebärmutter  Würzb.  1823);  doch  kommt  in  diesem  Monate  die  Retroversio 
uteri  weit  öfter  vor,  weil  der  Mutterhals  durch  seine  Verbindung  mit  der 
Urinblase  nach  Vorn  und  Oben  dirigirt  und  sich  so  der  Fundus  uteri  leicht 
nach  Hinten  senkt,  was  nicht  selten  Veranlassung  zum  Abortus  giebt.  Cur. 
1)  Wir  unterstützen  in  den  letzte«  Monaten  der  Schwangerschaft  den  Härtge- 
bauch  durch  eine  schickliche,  mit  Tragbändorn  über  die  Schultern  verse- 
hene Leibbinde.  2)  Tritt  die  Geburt  ein,  so  muss  die  Kreisende  sogleich 
die  Rückenlage  annehmen  und  so  ihre  Wtueu  verarbeiten,  und  alle*  Stehen, 
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Herumgehen  und  Sitzen,  was  wir  andern  Frauen  bis  kurz  vor  dem  Was- 
sersprunge erlauben,  schon  in  der  ersten  und  zweiten  Geburtsperiode  (*. 
Partus)  vermeiden.  3)  Ausserdem  legen  wir  ein  Handtuch  über  den  Un- 
terleib, welches  eine  hinter  der  Kreisenden  stehende  Person  anzieht,  so  daas 
der  Bauch  dadurch  auf-  und  rückwärts  gezogen  wird,  und  legen  eine 
zweckmässige  Leibbinde,  z,  B.  die  Jörg' sc  he,  an. 

Uysteroloxia  lateralis,  Neigung  des  Uterus  nach  der  einen 
oder  der  andern  Seite.  Diese  abnorme  Lage  findet  sich  am  häufigsten 
am  Ende  der  Schwangerschaft,  oft  erst  bei  angehender  Geburt,  wo  dann 
die  Gebärmutter  sich  häufiger  recbtshin,  seltener  zur  Unken  Seite  fccigt. 
Ist  diese  Neigung  nicht  bedeutend  (Hysteroloxia  incompleta),  so  wird  da- 
durch die  Geburt  nicht  regelwidrig  gemacht,  und  solche  Fälle  sind  nicht 
selten;  ist  sie  aber  bedeutend  (Hysteroloxia  completa),  so  dass  man  den  Mut- 
termund in  der  Vagina  gar  nicht  fühlt  (ein  höchst  seltener  Fall,  wenn  man 
genau  untersucht),  und  der  ganze  Fundus  uteri  in  der  einen  Seite  des  Lei- 
bes liegt,  so  entsteht  lästiger  Druck ,  Schmerz  und  öfter  Krampf,  selbst 
Geschwulst  in  dem  Fusse,  der  an  der  8eite  befindlich  ist,  wohin  der  Ute- 
rus neigt.  Tritt  die  Geburt  ein,  so  dehnt  sich  der  Muttermund,  der  ent- 
weder in  der  rechten,  oder  was  häufiger  ist,  in  der  linken  Seite  der  Va- 
gina zu  fühlen  ist,  langsam  aus,  die  eine  Seitenlippe  des  Muttermundes 
hängt  tief  herab,  die  sich  bildende  Wasserblase  tritt  wurmförmig  hervor 
und  spannt  sich  beim  Eintritt  jeder  Wehe  ungleich  an,  platzt  bald  zu  früh, 
bald  zu  spät,  die  Wasser  fliessen  alle  auf  einmal  ab,  der  Kindeskopf  nimmt 
eine  üble  Stellung  und  Lage  an,  der  Nabelstrang  oder  ein  Arm  fällt  alsdann 
häutig  vor,  zuweilen  reisst  selbst  der  Muttermund  ein,  oder  es  entsteht,  ist 
Umschlingung  des  Nabelstranges  zugleich  da ,  zu  frühe  Lostrennung  des 
Mutterkuchens  und  ein  gefährlicher  Blutsturz;  kurz,  die  Geburt  kann  durch 
die  Obliquität  des  Uterus  verzögert,  erschwert,  und  selbst  für  Mutter  und 
Kind  lebensgefährlich  werden.  Ursachen  sind:  1)  Verwachsungen  des 
Uterus  ausser  oder  in  der  Schwangerschaft  mit  der  einen  oder  andern  Seite 
des  Peritonaeums,  des  Netzes  etc.;  2)  öftere  einseitige  Haltung  des  Körpers, 
befördert  durch  Gewohnheit  und  Beschäftigung;  3)  schiefe  Richtung  des 
Leibes  vor  der  Schwangerschaft  durch  Verkrümmung  des  Rückgrats,  Lu- 
xatio  spontanea,  durch  einen  zu  kurzen  Schenkel,  durch  Hernia;  4)  Ex- 
crescenzen  des  Uterus,  welche  bedeutend  sind;  5)  Anhäufung  von  Darm- 
unrath  durch  anhaltende  Leibesverstopfung,  schiefe,  abnorme  Lage  des 
Mastdarms;  6)  auch  Kleidungsstücke,  welche  die  eine  Körperhälfte  mehr 
als  die  andere  belasten,  können  zur  Entstehung  des  Obels  mit  beitragen. 
Cur.  1)  Man  lasse  in  der  Schwangerschaft  und  selbst  bei  der  Geburt  eine 
schickliche  Leibbinde  tragen.  2)  In  der  Schwangerschaft  rauss  die  Kranke 
auf  derjenigen  Seite  schlafen,  die  der,  wohin  der  Bauch  neigt,  entge- 
gengesetzt ist.  S)  In  dieser  Seitenlage  muss  sie  auch  während  der  Ge- 
burt verharren  und  so  (auf  englische  Weise)  entbunden  werden.  4)  In 
leichten  Fällen  kann  die  Person  wol  durch  die  Seitenlage  in  der  Schwan- 
gerschaft, in  Verbindung  mit  einer  guten  Leibbinde,  allein  geheilt  werden. 
5)  Ist  das  Übel  bedeutend  und  rückt  die  Geburt  heran;  so  dehne  man  nach 
und  nath  den  Muttermund  mit  den  Fingern  aus,  sprenge  die  Wasserblase, 
halte  den  Kindeskopf  durch  einen  Hebel  oder  die  halbe  Hand  von  der  Seite 
des  Beckens  ab  und  lege,  wenn  das  Geburtsgeschäft  nicht  ganz  leicht 
geht,  beid  die  Zange' und  zwar  dasjenige  Blatt  zuerst  an,  dessen  Einbrin- 
gen die  meiste  Schwierigkeit  macht,  weü  der  Kindeskopf  nach  dieser  Seite 
drängt.  .  .    . •»       *t  *•**.»  ^ 

Hysterotomie  posterior ,  Retroversio  uteri  ^  Reflcxio  uteri  completa, 
Neigung  der.  Gebärmutter  nach  Hinten,  Rü  c  k  wärtsumbeu- 
gun  k  des  Uterus.  Ist  im  Allgemeinen  ein  seltener  Fehler,  der  am  Ende 
der  Schwangerschaft  nnr  bei  verwachsenen  Frauen,  bei  solchen,  wo  dss 
Rückgrat  gleich  über  dem  Kreuzbeine  convex  nach  Hinten  gekrümmt  i*t, 


vorkommt.  Häufiger  kommt  er  aus  andern  Ursachen  im  Sten,  4ten  Monate 
der  Schwangerschaft  vor.,  Man  kann  3  Grade  des  Übels  annehmen.  Er- 
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s te»  Grad.   Der  Uterus  liegt  anter  dem  Promontorium.    Hier  kann  die 
Frau  noch  etwas  Urin  lassen,  aber  sie  leidet  an  hartnäckiger  Leibesver- 
stopfung.   Zweiter  Grad.    Der  Uterus  liegt  in  der  Mitte  der  Cavität; 
hier  wird  die  Urethra  schon  etwas  umgebogen  und  das  Harnes  wird  be- 
schwerlicher.   Dritter  Grad.    Der  Uterus  gravidus  liegt  auf  dem  Pro- 
montorium.   Hier  ist  oft  schon  seit  zwei  Tagen  völlige  Urinverhaltung;  die 
bedeutend  ausgedehnte  Urinblase  macht ,  dass  anfangs  zwei  Erhabenheiten 
am  Uuterleibe  erscheinen,  und   dieser  zuletzt  so   sehr  ausgedehnt  wird, 
das«  er  bei  der  im  Sten,  4ten  Monate  Schwangern  das  Ansehn  bat,  als  wolle 
die  Frau  eben  niederkommen.    Untersucht  man,  so  findet  man  die  Vagina 
so  voll,  dass  man  glauben  sollte,  der  Kindeskopf  käme.    Nur  mit  Mühe  ge- 
langt man  an  den  unter  der  Symphysis  ossium  pubis  befindlichen  Mutter- 
mund.   Ursachen»    1)  Bei  Uterus  gravidus:  Sitz  des  Matterkocbeas  Uk 
der  Tordern  Wand  des  Uterus  und  eine  solche  Lage  der  Frucht,  dass  der 
Rücken  des  Kindes  nach  der  hintern  Wand  der  Gebärmutter  gerichtet  ist; 
stark  verbogenes  Rückgrat  bei  buckeligen  Schwängern.    2)  Bei  Uterus  nou 
gravidua  sind  Polypen,  Sarkome  der  Gebärmutter,  Einklemmung  des  Fun- 
Joe  uteri  in  eine  der  Douglatischeu  Falten,  Inflanimalio  vaginae  mit  zurück- 
bleibender Verwachsung  des  Colli  uteri  mit  der  vordem  Wand  der  Vagina, 
Abscesse  zwischen  der  Haut  der  Vagina  und  Urinblase  oft  Ursache.  Die 
Folgen  der  Retroversion  sind  oft  sehr  bedeutend.    In  den  leichten  Fällen 
(im  4ten  Schwangerschaftsmonate)  öftere  Bauchschmerzen,  Drängen  auf  die 
Urinblase,  Beschwerden  durch  das  Anlegen  der  Kleidungsstücke,  durch  die 
hartnäckige  Leibesverstopfung,  leicht  erfolgender  Abortvia.   Im  höhern  Grade 
des  Übels,  wo  Urin  und  Stuhlgang  »schon  24—48  Stunden  verhalten  sind, 
kann  die  Blase  platzen  und  schneller  Tod  folgen.     Wird  das  übel  auch 
durch  Kunsthülfe  vermindert  und  die  Lebensgefahr  abgewandt,  so  folgt  den* 
noch  häufig  im  7ten  Monate  eine  Frühgeburt  und  fast  immer  ist  dann  der 
Kindeskopf  durch  Hydrocephalns  deform  (Oslander}.   Tragt  die  Mutter  aber 
das  Kind  bis  zur  völligen  Reife,  so  muss  sie  dennoch  stets  künstlich  ent- 
bunden werden.    Cur.    1)  Bei  einer  Kreisenden.    Wir  sorgen  hier  zuerst 
für  Entleerung  der  Blase  und  des  Mastdarms  durchs  Katheten siren  und 
Kly stieren,  lassen  die  Person  eine  solche  Lage  annehmen,  dass  sie  auf  die 
Seite  gewandt  mit  dem  Kopfe  und  Oberleibe  niedrig  zu  liegen  kommt ,  be- 
fördern die  Ausdehnung  des  Muttermundes  durch  die  Kunst,  verbessern  die 
fehlerhafte  Kopflage  (s.  Partus),   legen  bei  steter  Seitenlage  der  Krei- 
senden bei  niedrigem  Kopfstande  die  Zange  nach  dem  Wassersprunge  an, 
und  beendigen  so  durch  Kunsthülfe  die  Geburt.    Steht  der  Kindeskopf  aber 
noch  sehr  hoch,  so  mache  man  die  Wendung,  indem  man,  während  die 
Kreisende  auf  den  Knien  und  Händen  mit  hintenausgestrecktem  Hintern  in 
krummer   Stellung  verweilt ,  von  Hinten  eingeht  und  so  die  Füsse  holt 
( O&iawler).    öfter«  gelingt  dies  auch  sehr  gut  bei  der  Seitenlage  der  Krei- 
senden {Most).  2)  Bei  der  öfter  vorkommenden  Retroversion  im  4ten  Monate 
bedarf  es  selbst  bei  der  stärksten  Ausdehnung  der  Blase  durch  die  Urinver- 
baltung  keiner  Punctio  versicae;  dagegen  ist  folgendes  Verfahren  am  zweck- 
mässigsten.    Man  lässt  die  Kranke  sich  auf  beide  Knie  und  Hände  (Knie- 
cllbogenlage)  legen,  wobei  das  Gesicht  nach  der  Erde,  der  Rücken  nach 
Oben  und  der  Hintere  mit  etwas  ausgespreizten  Schenkeln  in  die  Höne  so 
stehen  kommen.    Ein  unter  <lem  Bauche  durchgezogenes  Handtuch,  worin 
sich  der  durch  die  ausgedehnte  Blase  vergrösserte  Unterleib  befindet,  wird 
von  einem  Gehülfen,  der  der  niedergebückten  Person  zur  Seite  steht,  auf- 
wärts gehalten  und  massig  angezogen.    Während  dies  geschieht,  reibt  man 
Opiatsalbe  ins  Perinaeum,  nimmt  einen  männlichen  Katheter  in  die  liuke 
Hand,  geht  mit  der  rechten  in  die  Vagina,  fährt  den  Katheter  ein,  drückt 
ihn  nach  und  nach  von  Hinten,  so  dass  er  wieder  den  ersten  Grad  macht, 
nnd  schiebt  ihn  dann  in  die  Blase 9  nun  drückt  man  den  Uterus  damit  gegen 
das  Promontorium  nnd  macht  die  Taxis.    Auf  diese  Weise  wird  zugleich 
auch  die  Blase  entleert.     Man  bringt  nun  einen  mit  Essig  angefeuchteten 
Schwamm  in  die  Vagina,  wodurch  neben  ruhiger  Lage  im  Bette  der  Uterus 
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in  der  verbesserten  Lage  erhalten  wird  (Osimuter).  Ist  die  Retrovorslo 
uteri  bei  einer  8ch wangern  bedeutend  and  der  Uterus  aaf  keine  Weise  in 
seine  Normalinge  zu  bringen  (Retroversio  cosapleta),  so  hat  man  mit  Erfolg 
oen  treoarmuuersucn  unternommen,  den  i#iquor  amnu  vermwoert,  uacurcu 
den  Umfang  des  Uterus  verkleinert,  und  die  Reposition  ohne  Nachtheil  für 
die  Frucht  möglich  gemacht  (s.  Bmjnham  in  Kdinb.  med.  and  surg.  Journ. 
April  1890.  Siebold' s  Journ.  f.  Geburtsh.  etc.  1830.  Bd.  X.  8t.  8.  &  872). 
Die  Leibesöffnung  muss  taglich  durch  -B*— 3  Klystiere  befördert  und  der 
Urin  durch  den  Katheter  abgelassen  werden.  Will  die  Kranke  Stuhlgang 
oder  Urin  lassen,  so  muss  dies  auf  den  Knien  liegend  und  in  gebückter 
Stellung,  nicht  sitzend  oder  stehend,  geschehen.  Späterhin  stärke  man  die 
Vagina  durch  Decoct.  quereus,  Salicis  etc.  mit  Wein.  Nach  Nägele, 
o.  Froriep  u.  A.  macht  man  die  Reposition  auf  folgende  Art]  Man  entleert 
die  Blase  von  Urin,  Kämt  dte  Frau  eine  knieende  Lage  annehmen,  druckt 
mit  vier  Fingern  oder  mit  der  allmälig  in  die  Vagina  eingeführten  ganzen 
Hand  den  Fundus  uteri  vor  dem  Promontorium  vorbei,  während  die  andere 
Hand  an  die  Schamgegend  gelind  andrückt.  Die  Frau  muss  eine  Zeit  lang 
ein  zweckmässiges  Pessarium  tragen  und  sich  besonders  vor  Urinverhaltung 
hüten.  3)  Die  bei  Nichtschwangern  stattfindende  Retroversion  erfordert  die 
Behandlung  des  Grundübels:  des  Polypen,  Sarkoms,  bei  Kinklemmung  in 
eine  Plica  Douglasii  Entfernung  der  Incarceration  durch  Manualhülfe  etc. 
Man  versäume  in  allen  solchen  Fällen  die  genaue  innere  Untersuchung  ja 
nicht  (s.  Exploratio  obstet ricia).  Auch  giebt  es  Fälle,  wo  der  vom 
Dr.  Sander  (Gemeins.  deutsche  Zeitschr.  f.  Geburtsh.  1828.  Bd.  II.  Hfl.  8. 
S.  582)  empfohlene  Hebelkranz  sehr  zweckmässig  ist  (vgl.  auch  Kleincrt'g 
Repert.  1828.  Hft..  8.  S.  88.  Hft.  10.  8.  98.  Hft.  11.  8.  72.  HR  I*.  8.  12. 
1827.  Hft.  1.  8.  47). 

* 

Hystcroloxia  ex  contorsione  profecta,  ContorMo  uteri,  Verdrehung 
der  Gebärmutter,  schiefe  Stellung  derselben.  Findet  sich 
zuweilen  bei  buckeligen  oder  sonst  verwachsenen  Frauenzimmern.  Hier  sind 
die  beiden  Tubae  nicht  nach  der  Mitte  der  Hüftbeine,  sondern  die  eine 
nach  dem  Schoosbeine,  die  andere  nach  der  Niere  der  entgegengesetzten 
Seite  gerichtet,  wobei  der  Uterus  von  seiner  Normalstellung  abweicht  und 
verdreht  erscheint  Bei  dünnen  Bauchdecken  kann  man  aus  der  abnormen 
Richtung  des  fühlbaren  einen  runden  Mutterbandes,  das  von  der  Dicke  eines 
kleinen  Fingers  ist,  und  bei  der  innern  Untersuchung  aus  dem  schiefen 
Stande  des  Muttermundes  diesen  Fehler  erkennen.  Bei  Schwangern  ist  dann 
die  Lage  der  Frucht  auch  gewöhnlich  abnorm  und  die  Geburt  schwierig. 
Eine  solche  Person  muss  künstlich  in  der  Seitenlage  entbunden  werden.  Mus* 
wegen  Enge  des  Beckens  der  Kaiserschnitt  gemacht  werden,  so  sey  man 
hier  ja  vorsichtig  und  hüte  sich  vor  dem  Durchschneiden  des  einen  runden 
Mutterbandes,  oder  der  Tuba  und  des  Eierstocks,  welche  nach  Vorn  in 
abnormer  Lage  liegen. 

*  Hysteromalarl»,  MaUicxm*  uteri,  Putrescentin  uteri  gra- 
vidi  Boer,  Gebärmuttererweichung,  Boer's  Putfescenz  den 
schwängern  Uterus,  Wenzel's  sphacelöse  Verderbniss  des- 
selben. Die  Symptome  dieses  erst  in  neuerer  Zeit  gehörig  gewürdigten 
Übels  sind:  Schon  in  der  Schwangerschaft  als  Vorboten  ein  bober  Grad  von 
Mattigkeit  und  Schwäche,  ohne  besonders  auffallende  Ursache,  schwache 
Esslust,  traurige,  melancholische  Gemüthsstimmung,  Todesgedanken,  blas- 
ses, kachektisches,  schmuziggelb  gefärbtes  Gesicht;  der  Uterus  zeigt  sich 
bei  der  Untersuchung  weniger  als  gewöhnlich  ausgedehnt,  ist  mehr  schwam- 
mig, teigig,  nicht  derb  anzufühlen,  dl«  Schwangere  fühlt  ihre  Bürde  sehr, 
hat  zuweilen  vorübergehende  8ch merzen  im  Leibe,  seltener  im  Uterus;  häu- 
fig folgt  Frühgeburt,  die  Wehen  sind  immer  schwach,  bedürfen  der  Betä- 
tigung; die  Frucht  ist  klein,  schlecht  genährt,  kachcktlsch,  oft  schon  lang« 
vor  der  Geburt  abgestorben,  faul,  die  Nachgeburt  ist  nicht  selten  erweicht, 
faul,  das  Fruchtwasser  trübe,  doch  nicht  stinkend.    Bei  der  Bntbinduog 
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zerreiset  leicht  der  Uteras  (e.  Haemorrhagia  und  Ruptur*  uteri),  wie 
Voigtei  und  Heue  beobachteten,  der  Uterus  ist  nur  unvollkommen  zusam- 
mengezogen ;  er  fühlt  sich  fast  immer  weich  und  teigig  an;  statt  der  leiten 
regelmässigen  Lochien  erscheint  der  Abgang  einer  aashaft  riechenden,  grauen, 
schwärzlichen,  blutigen,  scharf  ätzenden,  Nagel  und  Instrumente  andauernd 
schwarz  färbenden  Jauche.     Dabei  welke  Brüste,   zuweilen  mit  vorüber- 
gehender Anschwellung,  mit  Absonderung  von  wasseriger  Milch,  verfallenes, 
bleiches,  livides  Gesicht;  glanzlose,  trübe  Augen,  baldiges,  oft  schon  einige 
Stunden  nach  der  Niederkunft  eintretendes   Fieber  mit  kurzem,  starkem 
Froste  and  anhaltender  Hitze,  mit  dessen  Zunahme  an  Intensität  die  Lebens- 
gefahr wächst.    Dieses  Fieber  kommt  in  unregeiinässigen  Anfällen,  von  de- 
nen oft  schon  der  dritte  tödtet;  dar  Pols  ist  frequent,  klein,  schwach,  zu- 
weilen härtlich,  der  Durst  gross  und  heftig;  dabei  erschöpfende,  profuse 
Schweisse,  grosse  Unruhe,  Schlaflosigkeit;   bald  normaler,    bald  dicker, 
trüber  Urin,  selten  natürliche  oder  fehlende  Leibesöffnung ,   am  häutigsten 
cadaveröse,  colliquative  Diarrhöe  mit  braunem,  fettigem,  öligem,  schleimi- 
gem Abgange;  zuletzt  die  Symptome  des  Biutzersetzungsfiebers  (s.  Fe  bris 
putrida),  Blutungen  aus  dem  Uterus,  aus  andern  T heilen,  verschwindende 
und  wiederkehrende  Petechien,  Krystallfriesel;  Enuresis,  Erbrechen,  unwill- 
kürlicher Abgang  des  Urins,  das  Kothes.    Nicht  immer  ist  der  Verlauf  dea 
Übels  so  constant  and  deutlieh;  auch  schon  in  dem  8 tan,  4ten  Monate  der 
Schwangerschaft  kann  das  Übel  sich  bilden  and  Abortus  erregen  (Elias 
v.  Siebold).    Bei  völliger  Ausbildung  der  Krankheit  erfolgt  unter  den  ge- 
nannten bösen  Zeichen,  zuweilen  ohne  dieselben,  der  Tod  am  Sten,  4ten, 
oder  noch  vor  den  Ilten  Tage  nach  der  Entbindung,  nach  Boer  stets  vor 
dem  SOsten  Tage.    Nicht  selten  finden  CompUcationen  dea  Übels  mit  Febria 
puerperales,  mit  Peritonitis  secundaria  statt,  wodurch  die  Diaguose  schwie- 
rig und  die  Gefahr  grösser  wird,  (Leroy ,  Lippich,  Observ.   de  Metritide 
septica  in  puerperas  grassante.  Vindob.  1823).  Auch  dieSection  kann  trü- 
gen; denn  die  vorgefundene  Erweichung  kann  Folge  oder  Ursache  eluer 
Entzündong  der  nahen  Weichgebilde  des  Uterus  seyn.     Die  Section  zeigt* 
zerstörtes  Collum  uteri,  Verderbniss  seiner  innern  Fläche,  schlaffe,  welke 
Substanz  des  Uterus,  ausserlich  mit  lividen  Flecken  besetzt,  brandige  Ver- 
derbniss der  Gedärme,  des  Netzes,   Bauchfells,   selbst  entfernter  Theile, 
z.  B.  der  Lungen  als  secundares  Übel  (Ten).    Ursachen.    Mangel  an 
Wärme,  Licht,  Reinlichkeit  und  Pflege,  -zumal  in  Krankenhäusern,  Febris 
puerperaiis,  nervoso  -  putrida ,  nosocomialis ,  eine  durch  Kranke  mit  Dyskra» 
sien   von    Scropbulosis ,    Scorbut,    Syphilis   erzeugte  Hospitalconstitution, 
feuchte  Wohnungen,  Kummer,    Gram,   Sorge,  besonders  in  den  niedern 
Volkse! aasen,  bei  Ehelosen;  in  höhern  Standen  mehr  un regelmässige  Lage 
der  Frucht ,  dea  Uterus,  Anteversio  et  Retroversio  uteri  (•.  Hy  stero- 
loxia),  starke  Ausdehnung  der  Gebärmutter  durch  zu  vieles  Fruchtwasser.; 
kurz   Alles,   was   auf  dynamische  und  mechanische  Weise:  durch  Druck, 
schlechte  Lage  des  Uterus,  durch  deprimirende  Affecten,  Mangel  an  Nah* 
rung,  Wärme,  frische  Luft,  durch  Metrorrhagien,  Krankheiten  dar  innern 
Geschlechtsteile  etc.,  die  Vitalität  des  Uterus  zu  sehr  vermindert  (Sunde- 
litt).    Wesen.    Die  nächste  Ursache  oder  das  Wesen  der  Krankheit  be- 
steht nach  Wenzel  (Krankheiten  des  Uteras.  Mainz,  1816.  Na.  8.  8.  54)  in 
einer  sphacelötsu  Verderbniss  der  Gebärmutter.    Nach  Jorg  (Handbuch  der 
Krankheiten  des  Weibes,  und  Schriften  zur  Beförderung  der  Kenntniss  des 
Weibes  im  Allgemeinen  etc.  Leipzig  1818.  Tb.  2.  &  1)  ista  ein  bis  in  die 
Substanz  des  Uterus  dringender,  durch  unzulängliche  Biidungskraft  beding- 
ter Absterbungsprocess  der  Membrana  decidua;  nach  Canu  (Gynäkologie) 
eine  nach  Gesetzen  der  gangränösen  Decubitusbüdung  schnell  aar  eine  Ent- 
zündung folgende  sphacelöse  Auflösung  der  Uterussibstänz ;  nach  Boer  (Ab- 
bandl.  o.  Versuche  geburtshülflichen  Inhalts,  1798.  Tb-  tu  Sk.  73)  und  nach 
El.  v.  Siehold  eine  brandige,  faulige  Auflösung  oder  Putrescenz  des  Uterus 
ohne  vorhergegangene  Entzündung}  nach  Hesse  (Über  die  Erweichung  der 
Gewebe  etc.  8.  165)  bald  ein  Fehler  in  der  Ernährung,  eine  Zerrüttung  in 


■ 

Digitized  by  Google 


108        HT9TEROMALACOSIS  —  HYSTERONCUS 

der  Organisation  des  Uterus,  hervorgegangen  aus  tiefer  Störung  des  Bil- 
dungsprocesses,  bald  Folge  einer  meist  nicht  reinen  (also  passiven,  asthe- 
nischen, typhösen?  M,)  Entzündung.  Nach  Lüroth  (Heusitujer's  Zeitschr. 
t  organ.  Physik,  1828.  Mai)  ists  in  den  meisten  Fällen  eine  tod  venöser, 
fauliger,  septischer  Entzündung  ausgehende  und  dann  von  Gangrän  ver- 
schiedene, oft  durch  Herabstimmung  der  Vitalität  des  Uterus  and  anomale 
Ernährungsthätigkeit  desselben  herbeigeführte,  und  in  diesem  Falle  mehr 
der  Gangrän  analoge,  Desorganisation  des  Uterusgewehes ,  zumal  am  Hals- 
theile,  wobei  jedes  Contagium  fehlt.  Nach  Sundelin  (ÄermJ*'  Vöries. 
Bd.  7.  1829)  eine  eigentümliche ,  in  die  Kategorie  der  Malakosen  gehörige 
Destruction  des  Uterus,  besonders  des  Collum,  mit  Verbreitung  der  abge- 
sonderten Jauche  auch  auf  die  Scheide,  aber  kaum  eine  Linie  tief  in  die 
Uteru9subfltanz  eindringend ,  herbeigeführt,  gleich  andern  Erweichungen  ähn- 
licher Gebilde,  durch  einen  abnormen  biochemischen  Einfluss  der  Nerven 
(hier  also  der  Verästelungen  des  Plexus  hypogastricus  an .  und  in  dem  Ute- 
rus) auf  die  Gebärmutter.  Aasgänge.  Bei  der  complicirten  Hysteroma- 
lacie  meistens  Tod  unter  Convulsionen,  allgemeiner  Erschöpfung,  Ent- 
mischung des  Blutes,  Brand  im  Unterleibe,  auch  durch  Kuptura  uteri.  Bei 
früh  erkannter  Disposition  zu  dem  Übel  oder  bei  noch  nicht  weit  vorge- 
schrittener Krankheit  ist  oft  noch  Hoffnung  zur  Genesung.  In  den  von 
Boer  beobachteten  Fällen  erfolgte  fast  immer  schneller  Tod,  entweder  un- 
mittelbar nach  der  Geburt,  oder  am  Sten,  7ten,  Ilten  Tage,  stets  vor  dem 
SOsten  Tage  der  Krankheit^  oft  *  schon  vor  der  Entbindung.  Cur.  Pro- 
phylaktisch dienen  in  der  Schwangerschaft  und  bei  den  Vorboten:  gesunde 
Luft,  Licht,  Wärme,  Reinlichkeit  in  Wohnung,  Kleidung,  Reinigung  der 
Betten,  der  Krankenhäuser  durch  Morvcau's  Räucherungen  (s.  Funiiga- 
tio),  nahrhafte  Kost,  zuweilen  ein  Glas  Wein,  Erheiterung  des  Gemüths, 
innerlich  Decoctum  chinae  mit  Infus,  cal.  arom.,  Cort  cinnamomi.  Bei  den 
ersten.  Spuren  der  Krankheit  passen  Chinadecoct  mit  Elix.  acid.  Hallen, 
Infus,  rad.  cascariil. ,  serpentariae,  Wein.  Ausserdem  behandeln  wir  die 
Complicationen ,  geben  bei  den  paralytischen  Metrorrhagien  Acid.  sulphuric, 
phosphoric,  Blix.  acid.  Halleri,  Tinct.  cinnamomi,  Tinct.  opii  (das  Opium 
nur  mit  grosser  Vorsicht  nnd  nie  anhaltend  wegen  der  Neigung  zur  Blut- 
zersetzung AI)  Äusserlich  wenden  wir  Antiseptica  an,  machen  Einspritzun- 
gen in  den  Uterus  von  Infuso - decocL  chinae,  Flor,  chamomill.,  arnica©. 
Herb,  acordil  mit  Zusatz  vom  Kampher,  Wein,  legen  Tinct.  myrrhae,  Bals. 
peruv.  mittels  Plumaceaux  in  die  Vagina,  oder  mittels  eines  Schwarmes 
eine  Solution  von  Kampher  mit  Mucilago  gummi  arabici.  Sehr  wirksam 
mögen  noch  Einspritzungen  von  verdünntem  Acid.  pyro-lignosum,  von  achwa- 
cher Solutio  calcariae  oxymuriat  seyn  (To«)«  (Gewiss .  sind  letztere  sehr 
wirksam,  z.  B.  R/  Calcnr.  oxymuriat.  3jj — Jfs  *olve  in  Aquac  salviae  8]  col. 
Doch  vergesse  man  auch  die  äusscrlichen  Fomentationeu  von  aromatischen 
Kräutern,  mit  Wein  infundirt,  die  flüchtigen  Einreibungen  mit  Kampher, 
bei  grosser  Gefahr  die  plötzliche  Einwirkung  der  Kälte  auf  den  Unterleib 
durchs  Begiesseu  mit  eiskaltem  Wasser  und  schnelles  Abtrocknen,  nach  in- 
nerlich den  Genuas  des  Gewürzeises,  des  Kamphers ,  der  Arnica  im  frühem 
Stadium  und  bei  weniger  Gefahr  der  Aqua  oxymuriatica,  nicht.  Jf.). 
(8.  J.  B.  Zimmermann,  Diss.  de  uteri  putrescentia.  Ups.  1825.  J.  Locher, 
Diss.  de  putrescentia  uteri  BeroL  1819.  Gemeins.  deutsche  Zeitschrift  für 
Geburtshülfe,  1828.  Bd.  II.  Hft.  3.  8.  611.  Sitbold's  Journ.  f.  Geburtsh. 
1823.  Bd.  VII.  8t  3.  S.  799-845.  Gemeins.  deutsche  Zeitschr.  f.  Geburts- 
hülfe. Bd.  III.  R  1.  8.  68).  C.  A.  Ton. 


I,   s.  Hysteromalacia. 

,9  Mutterwuth,  s.  Nymphomania. 

Ilygteronciis,  Gebärmattergesch wulst.  Kann  aus  verschie- 
denen  Ursachen:  durch  Metritis,  Polypen,  Sarkome,  durch  falsche  Schwan- 
gerschaft, durch  Hydrops  uteri  etc.  entstehen  und  verschwindet  mit  der  Hei- 
lung des  Grundübels. 
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HysteropamlysiN,    Paralyns  «Im,  Gebärmutterl&hmung. 

Dieses  getährlicbe  Obel,  dessen  Folgen  so  oft  den  Tod  herbeifuhren,  ist  von 
unwissenden  Anten  und  Accoucheura  nickt  leiten  übersehen  oder  verkannt 
worden.  Am  häufigsten  wird  ea  gegen  daa  Ende  der  Schwangerschaft  und 
gleich  nach  der  Niederkunft  beobachtet.  Im  erstem  Falle  Uta  eine  häufige 
Uraache  von  Mangel  an  kräftigen  Wehen»,  im  letstern  contrahirt  «ich  der 
Uteraa  aehr  wenig  od»  gar  nicht,  und  ea  erfolgt  eine  lebensgefährliche,  oft 
schnell  tödteude  MaUerblntung  (s.  Exploratio  obstetricia  und  Hae- 
inorrhagia  uteri).  Ursachen  sind:  falsche  Lagen  dea  Kindes,  schwäch- 
liche Constitution,  Alles,  was  H^steromalacie  befördert,  ferner  schnelle  Nieder- 
kunft, schwere  Arbeiten,  Sturz,  FalL,  Stoss  im  letzten  Monate  der  Schwan- 
gerschaft. Cnr.  lat  nach  den  Ursachen  verschieden.  1)  Bei  normaler 
Lage  des  Kindes  und  Wehenmangel  gebe  man  innerlich  Seeale  cornutum, 
Wein  und  belebende  Mittel.  2)  Bei  abnormer  Kindeslage  eotbinde  mau  die 
Frau  künstlich  und  achte  dann  S)  darauf,  dass  kein  Mutterblutfluss  erfolgt, 
in  weichem  Falle  man  die  gegen  paralv tische  Metrorrhagie  empfohlenen 
Mittel  bei  Zeiten  anzuwenden  bat  (a.  ttaemorr bagia  uteri). 

Hy  fiter  opat  hl  a.  lat  gleichbedeutend  mit  Hysteria,  Welch  eine 
grosse  KoUe  der  Uterus  bei  Hysterischen  spielt,  ist  bekannt. 

HysterophthoS,  Gebärmutterachwindsncbt,  s.  Phthisis  uterL 
Hysteropbyffema.'  lat  Auadehnung  und  Anschwellung  der  Gebär- 
mutter durch  Luft,  wobei  letzte  oft  durch  die  Vagina  abgeht  (Hyateropao- 
phia),  ein  Zufall,  der  im  Allgemeinen  aelten,  am  häufigsten  in  hohem  Grade 
der  Colliquation  bei  Febria  putrida  atattflndet  (s,  Tympanitia  uteri 
und  Aedoeopsophia). 

Hysteropleartaa.   Ist  Hy  ateroparaly  ais. 

llyüteropiiix.  Ist  ein  spasinodischer  Zustand,  ein  Gefühl  von  Er- 
atickuug  bei  hysterischen  Anfällen,  wobei  die  Pnenmatosis  intestinalis  abnor- 
uxU  ein  nicht  unbedeutendes  Causalmoment  ausmacht  (a.  Borbor ygmi). 

Mystcropto»l9,  Muttervorfall,  a.  Prolapaua  uteri. 

Hysterorrhasrla,  Gebärmutterfluaa,  a.  Uaemorrhagia  uteri. 

Ilyiiterorrhexl«,  Zerreiaaung  d.  Gebarmutter,  a.Hya  teroruptu  ra. 

Jly&teroruptura,  huj)turn  uteri,  Rias,  Zerreissung  der  Ge- 
bärmutter. Ist,  wenn  die  Risswunde  gross  ist,  jedesmal  wegen  der 
bedeutenden  Verblutung  t öd t lieh  (a.  Haemorrhagia  uteri),  oder  die 
Krauken  sterben  später  au  Metritis,  Enteritis  mit  darauf  folgendem  Brande. 
Ris*e ,  welche  nur  die  Vagina  und  daa  Collum  uteri  treffen,  aind  zuweilen 
glücklich  geheilt  worden  (a.  Vogler  in  Heiikes  Zeitschr.  f.  Staatsarzneik. 
1.S28.  Jahrg.  8.  S.  19—54.  Heidelb.  klinische  Annal  ,  1827.  Bd.  III.  Hft.  4. 
S.  481—493.  Siebold's  Journ.  f.  Geburtah.  1828.  Bd.  VIII.  8t.  2.  S.  476—488). 

Hynterosalplnxltia.   lat  Entzündung  der  Muttertrompete. 

HywtcrOBcIrrhus f   s.  Cancer,  uteri. 

Ilysjterospaflniun.  lat  jeder  hysterische  Krampf.  Auch  den  Starr- 
krampt des  Uterus  kann  man  so  nennen;   a.  Hy aterotetanua. 

Hytfterotctaaus,  Tetanus  uteri  Buteh,  toniacher  Krampf 
der  Gebärmutter,  partieller  Starrkrampf  dea  Uterua.  lat  eine 
erst  in  neuester  Zeit  gehörig  gewürdigte  pathologische  Erscheinung,  die  in 
ihren  niedern  Graden  nicht  ganz  selten  während  und  gleich  nach  der  Nie- 
derkuuft  stattfindet ,  und  im  höhern  Grade  entweder  schnell,  oder  späterhin 
durch  Folgekrankheiten:  Metritia,  Enteritis,  Febria  hectica,  Lähmung  der 
Bhue,  der  untern  Extremitäten ,  den  Tod  herbeiführen  kann.  Das  Wesent- 
liche dieses  Übels  ist  zu  frühe  und  zu-  starke  Contraction  des  Uterua  nach 
frühem  Zerreissen  der  Eihäute  und  abgeflossenem  Fruchtwasser,  wobei  die 
Wehen  ganz  verschwinden  und  das  Vermögen  des  Uterus,  sich  auf  Reize 
h  ausammenzuziehen  und  zu  erweitern,  gans  erloachen  iat|  A  * 
hartnäckig  in  der  Contraction  beharrt.    Die  Folgen  sind ,  dass 
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Kind  dadurch  getödtet  wird  und  die  Geburt  vor  Hebung  diese*  Krämpfe« 
nicht  staulinden  kann.    Künstliche  Entbindungsversucbe  unwissender,  mit 


der  Pathologie  nicht  vertrauter  Geburtshelfer,  angestellt  vor  Hebung 
Krampfes ,  erregen  Ruptura  uteri ,  Metrorrhagie  und  Tod.  Dieser  Zustand 
muss  von  den  gewohnlichen  spastischen  Contra ctionen ,  die  den  Antispasmo- 
dicis  weichen,  desgleichen  von  den  auf  reiner  'Entzündung  beruhenden,  wohl 
unterschieden  werden.  Symptome  sind:  ein  nicht  schmerzhafter  Unter- 
leib, harte/,  uneben  anzufühlender  Uterui,  nicht  geschwollene  oder  ent- 
zündete GeburUt heile ,  blasses,  zusammengefallenes  Antlitz,  schneller,  klei- 
ner, zuweilen  zusammengezogener  Puls,  Ohnmächten,  die  Abwesenheit  all- 
gemeiner Krämpfe,  weder  Convulsionen ,  noch  Opisthotonus  oder  Binpro- 
athotonus.  Ursachen  sind}  häufig  rohe  Entbindung« versuche ,  körperliche 
Anstrengungen  aller  Art,  öfteres  rohes  Touchiren.  Junge,  reizbare,  voll- 
aaftige,  oft  aber  auch  magere ',  zu  Krämpfen  geneigte,  hysterische,  kata- 
leptiscbe  und  epileptische  Personen,  bejahrte  Erstgebärende,  Weiber,  die  seit 
mehreren  Jahren  nicht  geboren  haben,  sind  am  meisten  zn  dieser  Krankheit 
disponirt.  Die  Prognose  ist  im  Allgemeinen  schlimm.  In  drei  Fällen  sah 
Seulen  (Sk&oW's  Journ.  t  Geburtsh.  1814.  Bd.  VIII.  St.  3.  S.  430)  kurze 
Zeit  nach  der  Entbindung  Enteritis,  und  binnen  weniger  als  12  Stunden 
Brand  und  Tod  folgen;  ja,  in  einem  Falle,  noch  ehe  die  Entbindung  mög- 
lich gewesen  war.  Cur.  Zuerst  ein  Aderlass,  um  unmittelbar  die  Fasern 
des  Uterus  zu  schwächen.  Die  scheinbare  Schwäche  der  Kreisenden  darf 
uns  nicht  täuschen.  Bei  Personen,  die  schon  in  der  Schwangerschaft  mager, 
blutarm,  schwächlich,  kachektisch  sind,  setze  man  10  Blutegel  an  den  Un- 
terleib. Alsdann  gehe  man  behutsam,  aber  kraftvoll  mit  der  Hand  in  den 
Uterus  und  befördere  bei  anomaler  Lage  der  Frucht  die  Geburt  durch  die 


Wendung,  die  hier  fast  immer  noth wendig  ist,  da  bei  richtigem  Kopfstände 
die  Wasser  nicht  zu  früh  abfliessen.  Die  reizenden,  erhitzenden  Anti- 
apasmodica:  Liq.  c.  c.  succ. ,  Liq.  anodyn.,  Moschus,  Opium,  abwechselnd 
mit  Liq.  kali  carbon.  nach  Stutz ,  wende  man  vor  dem  Aderlass  ja  nicht  an, 
sonst  schaden  aie  mehr  als  sie  nützen.  Entstehen  leichte  allgemeine  Zuk- 
kungen,  Gesichtsröthe  und  tiefes  At Innen  nach  dem  Aderlass,  hebt  skji  da- 
bei der  kleine  Puls,  so  ist  dies  ein  gutes  Zeichen,  und  der  Starrkrampf 
des  Uterus  verschwindet  mit  dem  Auftreten  der  nur  kurze  Zeit  anhaltenden 
Hypolampsie  {Most).  Eine  2.->jähr3ge  kleine,  magere,  an  Hysterie  und  Ka- 
talepsie leidende  Frau  hatte  in  ihrer  dritten  Schwangerschaft  viel  und  mehr 
als  in  den  frühern  Schwangerschaften  an  allerlei  krampfhaften  Beschwer- 
den gelitten.  Schon  bei  den  ersten  Wehen  fliesst  eine  grosse  Menge  Was- 
ser weg.  Da  nach  acht  Stunden  noch  kein  Fortschreiten  der  Geburt  bemerkt 
wird  und  die  Wehen  ganz  wegbleiben,  so  räth  die  Hebamme,  zu  einem  Ge- 
burtshelfer zu  senden.  Dieser,  ein  unwissender  Chirurg,  versucht  bei  hohem 
Kopfstande  in  der  dritten  Position  die  Zange  anzulegen,  was  ihm  aber,  da  er 
das  am  leichtesten  anzulegende  Zangenblatt  zuerst  anlegt,  nicht  gelingt. 
Nachdem  er  auf  solche  Weise  zwei  Stunden  lang  der  Frau  ohne  Nutzen 
Schmerzen  erregt  hat,  werde  ich  gerufen  und  finde,  dass  sich  der  Uterus 
im  tetanischen  Krämpfe  befindet,  wahrscheinlich  durch  die-  anhaltenden ,  oft 
wiederholten  fruchtlosen  Entbindungsversuche  hervorgebracht;  die  Frau  ist 
ängstlich,  unruhig,  wild  und  geistesabwesend,  welcher  Zustand  mit  Kata- 
lepsie abwechselte.  Ein  Aderlass  von  8  Unzen  hob  diese  Zufalle,  es  ent- 
standen leichte  klonische  Krämpfe,  es  stellten  sich  kräftige  Wehen  ein  und 
ich  beförderte  durch  Kunst  ein  todtes  Kind.  Das  Wochenbett  verlief  nor- 
mal.   (S.  Löwcahard  in  SiehohCs  Journ.  f.  Geburtsh.  Bd.  VII.  St.  2.  S.  481; 


desgl.  Bd.  VH1.  St.  2.  8.  430.)  Dass  es  Fälle  giebt,  wo  der  frühe  Abgang 
des  Fruchtwassers  nicht  schadet,  brauche  ich  wol  nicht  zu  erinnern.  Dies 
ist  namentlich  der  Fall  bei  atonischem  Uterus,  bei  wahrer  Wehen  schwäche 
und  bei  einer  grossen  Menge  Fruchtwasser.  Hier  ist  der  frühe  Abgang  des 
letztem  oft  das  beste  Beförderungsmittel  der  Geburt  (#?.  v.  Sicbold). 

*  Myst^rot oml A ,  Go&ti'ohystcrotonwi ,  Mctrotoiuin ,  Z/fFpnn)— , 
tomin ,  Sectio  caesarea,   der  Kaisers chnit,  richtiger  Gebärmutter- 


Digitized  by  Google 


HYSTEROTOMIE  111 


schnitt.  Ist  dicj  cnige  Operation  , 
nebst  der  Gebärmutter  kunstgemäas  öffnet,  um  eine  sieh  in  letzterer  befin- 
dende Pracht,  weiche  auf  natürlichem  Wege  nicht  herausgeschaut  werden 
kann,  zu  Tage  an  fördern.  Indicationen  au  dieser  bedeutenden  Operation 
sind  folgende:  1)  Wenn  die  Conjugata  so  sehr  verengt  ist,  dass  sie  anter 
2'/,  Zoll  misst  und  das  Kind  lebt.  2)  Wenn  das  Becken  so  verengt  ist, 
«la>*  selbst  bei  einem  todten  Kinde  die  Embryothlasls  nicht  vorgenommen 
werden  kann.  3)  Bei  einer  schwanger  Verstorbenen  nach  dem  siebenten 
Schwangerschaftsraoaat  (als  zu  welcher  Zeit  man  das  Kind  für  lebensfähig 
hält),  wenn  man  nämlich  mit  Gewissheit  sagen  kann,  dass  das  Kind  lebe 
(wobei  die  Auscuhatien  nicht  zu  versäumen  ist;  s.  Graviditas)  und  die 
Mutter  wirklich  todt  sey.  4)  Bine  gänzliche  Verwachsung  der  Vagina  in 
ihrer  ganzen  Länge,  die  nicht  zn  heben  ist.  C  oat raindicatioaen  ge- 
ben alle  diejenigen  Fälle,  wo  das  Kind  auf  natürlichem  Wege,  oder  durch 
andere  weniger  gefahrvolle  Operationsmethoden  zur  Welt  gelangen  kann, 
als  dareb  die  Anlegung  der  Zange,  durch  die  Wendung  etc.,  ferner,  wenn 
die  Kreisende  faat  schon  im  Sterben  liegt,  wo  man  erst  nach  deren  Tode 
die  Operation  unternehmen  darf.  Inatrum ente  zur  Operation.  Man 
gebraucht:  1)  ein  convexes  Bistouri,  2)  ein  geknöpftes  Bistouri,  S)  drei  ei- 
nen Fuss  lange,  einen  halben  Fuss  breite  und  drei  Zoll  dicke  Schwämme, 
4)  eine  Hohlsoade,  5)  Unter bindungsgeräthe,  6)  mehrere  Nadeln,  7)  Heft- 
pdasterstreifen  und  8)  einen  Leibgürtel.  Vorbereitung  zur  Operation. 
Diese  besteht  in  der  Entleerung  des  Mastdarms  mittels  Kly stiere,  und  in 
der  Entleerung  der  Urinblase  durch  den  Katheter.  Ferner  bedecke  man 
das  Gesicht,  so  wie  alle  der  Operation  nicht  hinderliche  Stellen  mit  leine* 
neu  Tüchern.  Lagerung  der  Kranken.  Die  Lage  der  zu  Operiren- 
den  muss  eine  horizontale  Rückenlage,  mit  etwas  erhöhtem  Oberkörper  auf 
einem  schmalen  mit  einer  Matraaze  bedecktem  Tische  seyn.  Bei  einer  leben- 
den Person  ist  nicht  jede  Zeit  zur  Operation  passend,  die  beste  Zeit  ist 

gendc,  den  Schüttehveben  ähnliche  Treibwehen  von  der  Kreisenden  verar- 
beitet werden;  ferner  wenn  der  Muttermund  geöffnet  und  die  Wasser  schon 
abgeflossen  sind.  —  Die  Stellen,  die  man  zur  Ausübung  der  Operation 
benutzt,  sind:  1)  die  weisse  Linie,  welches  wol,  ja  ich  möchte  sagen, 
in  allen  Fällen  die  beste  und  sicherste  Stelle  ist;  2)  zur  Seite  der 
weissen  Linie,  in  oder  neben  dem  geraden  Bauchmuskel  ^Längen* 
schnitt  genannt))  S)  auf  dar  Saite  awiachen  der  Wirbelsäule 
and  dem  geraden  Bauchmuskel,  da  wo  die  Hervorragung  des  Uterus 
am  bedeutendsten  ist  (Querschnitt)  und  4)  von  dem  Ende  der  letz- 
ten falschen  Rippe  dar  einen  Seite  bis  zum  Schenkel  des 
Schambeins  der  andern  Seite,  so  dass  die  Mitte  des  Schnitts  gerade 
die  Linea  alba  berührt  (Diagonalschnitt,  Sch räg s eh r itt  genannt).«-* 
Um  nun  bei  der  Operation  den  Vorfall  der  Gedärme  zu  verhüten,  ist  es 


die  Bauch wandung  andrücken  läest,  dass  ein  Raum  von  8  Zoll  Länge 
und  S— 4  Zoll  Breite  übrig  bleibt.  Dies  Verfahren  ist  von  v.  Gräfe  zuerst 
vorgeschlagen  and  allen  übrigen  Handgriffen  vorzuziehen.  Operation 
selbst.  Sie  zerfällt  in  4  Acte:  I.  Act.  Eröffnung  der  Bauchhöhle. 
Um  die  Bauchhöhle  zu  öffnen,  nimmt  man  das  convexe  Bistouri  und 
macht  in  einer  der  angegebenen  Richtungen  einen  ungefähr  5  Zoll  langen 
Schnitt  durch  die  Haut  and  Bauchmuskeln  bis  auf  das  Peritonaeum.  Jetzt 
hebt  man  das  Bauchfell  in  eine  Pake  and  schneidet  dasselbe  so  weit  ein, 
dass  man  in  diese  Öffnung  bequem  einen  Finger  einbringen  kann,  auf  diesem 
führt  man*  das  Knopfbistouri  ein  und  dilatirt  den  Schnitt  von  oben  nach 
nnten,  doch  vorsichtig,  dass  man  weder  Gedärme  noch  Urinblase  verletze. 
•mm  Sind  beim  Hautschnitt  Ge fasse  verletzt  worden,  so  muss  man  diese, 
ehe  man  das  Bauchfell  öffnet,  unterbinden.  II.  Act.  Eröffnung  des 
Uterus.  Hat  man  die  Integumente  durchschnitten,  so  zeigt  sich  nun 
die   blauroth  aussehende  Gebärmutter. 
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ebenfalls  mit  dem  convexen  Bistouri  auf  eine  kleine  Strecke  bis  in  ihre 
Höhle  dnreb,  bringt  in  diese  Öffnung  den  linken  Zeigefinger  oder  eine 
Hohlsonde  und  auf  diesen  das  Knopf  bisiouri  ein,  und  dilatrrt  die  Wunde  dann 
so  schnell  wie  möglich,  so  dass  die  Wunde  die  Grösse  von  4J/}  Zoll  erreicht. 
Sind  die  Wasser  aber  noch  nicht  abgeflossen,  so  kann  man  den  Schnitt  auch 
noch  grösser  machen.  —  Die  Eröffnung  des  Utenu  rauss  so  rasch  wie  mög- 
lich, aber  vorsichtig  geschehen  und  dabei  muss  man  sich  von  der  Placenta 
möglichst  entfernt  halten.  Trifft  man  bei  Eröffnung  des  Uterus  auf  den 
Band  der  Placenta,  so  löse  man  dieselbe;  trifft  man  aber  gerade  die  Mitte 
derselben:  so  soll  man  sie  durchschneiden,  das  Kind  herausnehmen  und  dann 
die  Placenta  lösen.  III.  Act.'  Die  Zutageförderung  des  Kindes 
und  der  Nachgeburt.  Hier  trenne  man  zuerst  die  das  Kind  umgeben- 
den Häute  und  ziehe  dann  dasselbe  und  die  Nachgeburt  behutsam  und  nicht 
zu  eilig  heraus.  Sollte  das  Kind  zufälligerweise  nicht  mit  dem  Kopfe  gleich 
hinter  der  geöffneten  Stelle  liegen,  so  wende  man  es,  siehe  es  mit  den 
Füssen  hervor,  löse  die  Arme  gehörig  ".nd  bringe  In  den  Mund  desselben 
einen  Pinger,  um  dadurch  den  Kopf  hervorzuziehen.  Jetzt  unterbinde  man 
die  Nabelschnur,  schneide  sie  durch  und  übergebe  das  Kind  der  Kindfrau; 
hierauf  schreite  man  nun  zum  IV.  Act,  zur  Vereinigung  der  Wunde» 
Hat  man  die  Frucht  mit  der  Nachgeburt  zu  Tage  gefördert,  so  reinigt  man 
sowol  die  Wunde ,  als  auch  die  Bauchhöhle  von  dem  darin  ergossenen 
Blute  mittels  eines  mit  lauwarmem  Wasser  angefeuchteten  Schwämme*, 
worauf  sich  die  Uteruswunde  contrahirt  und  von  der  Natur  geheilt  wird. 
Sind  Engeweide  vorgefallen,  so  bringe  man  diese  zurück.  Jetzt  lässt  man 
durch  Geholfen  die  Ränder  der  Bauchdeckenwunde  durch  einen  gelinden 
Druck  einander  nähern  uud  vereinigt  diese  durch  die  Ligatur,  jedoch  so, 
dass  der  untere  Wundwinkel  offen  bleibt  zum  Abfluss  der  Feuchtigkeiten, 
in  diesen  legt  man  einen  beölten  Leinwandstreifen.  Zwischen  die  Ligatur« 
hefte  legt  man  Heftpflnsterstreifcn ,  die  so  lang  seyn  müssen ,  dass  sie  den 
Unterleib  172roal  umgeben  und  ihre  Mitte  auf  den  Kücken  zu  liegen  kommt. 
Auf  den  untern  offen  gebliebenen  Wundwinkel  legt  man  ein  mit  einer  milden 
Salbe  bestrichenes  Plumaceau  und  befestigt  dieses  durch  Heftpflaster.  Uro 
den  ganzen.  Leib  wurde  ein  Leibgürtel  angelegt  Nnn  bringe  man  die 
Kranke  ins  Bett,  gebe  ihr  aber  eine  solche  Lage,  dass  der  untere  Wund- 
winkel den  abhängigsten  Theil  bildet.  Nachbehandlung.  Man  erneuere 
den  Verband  so  selten  als  möglich  und  nur  dann,  wenn  derselbe  vom  Wund- 
■ecretum  durchnässt,  oder  Einklemmung  der  Därme  oder  des  Netzes  antr- 
etenden ist  Die  Ligaturfaden  nehme  man ,  wenn  nicht  Umstände  es  früher 
erfordern,  am  8— lOten  Tage,  und  zwar  die  obern  zuerst  und  später  die 
untern,  weg.  —  Die  Vagina  und  der  Muttermund  müssen  täglich  unter- 
sucht und  Alles  entfernt  werden,  was  den  Lochienabfluss  etwa  hindern 
könnte,  —  Die  übrige  Behandlung  richtet  rieh  nach  den  allgemeinen  Re- 
geln bei  bedeutenden  Wunden.  Ist  die  Wand«  vernarbt,  so  muss,  um 
die  Entstehung  eine«  Bruches  zu  verhüten,  eine  festanschliessende  Leibbinde 
getragen  werden.  (S.  u.  Froriep't  Geburtshülfe.  8te  Aufl.  1827.  8.  481—492. 
Carus,  Lehrbuch  der  Gynäkologie.  Th.2.  Jörg's  Handbuch  der  Geburtshülfe 
1820.  KL  v.  Sicbold's  Lehrbuch  der  theoret.  und  prakt.  Entbindungskunde. 
Ste  Aufl.  1812).  O.  Aeese. 

m 

IfystrempliygemA»  Windsucht  des  Uterus,  s.  Tymp  an  itis  uteri 

Hyfltrleiasis,  ifyttricismus ,  Cerostrosis,  Hyslrix ,  die  S tac hei- 
sch wein  krankbeit,  der  Sjachelsehweinaussatz.  Ist  häufig  eine 
erbliche  unheilbare  Krankheit,  die  Gottlob!  selten  gefunden  wird,  wo  die 
Haut  des  Menschen,  besonders  am  obern  T heile  des  Körpers,  lauter  War- 
zen, Auswüchse  und  Stacheln  bekommt  und  die  Unglücklichen  scheusslicb 
aussehen.  Die  Menschen  bringen  das  Übel  mit  auf  die  Welt,  und  behalten 
es  ihr  Lebelang.  Die  hornartigen  Auswüchse  und  Stacheln  sind  oft  einen, 
zwei  und  mehrere  Zoll  lang.  Nachrichten  über  solche  Personen  findet  man 
in  den  Actis  eruditomm,  1686.    Mens.  Ogtobr.    W.  G.  Tilesiits,  Ausführl. 
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Beschreib,  u.  Abb.  der  beiden  sogenannten  Stachelschweinmenschen  ans  der 
Familie  Lambert  oder  The  Porcopine  -  Meo.  Altenb.  180*.  Da  sich  das 
Übel  bei  dieser  Familie  schon  in  der  dritten  Generation  aejgte,  so  ist  den 
daran  leideuden  Personen  das  Heirathen  durch  ein  Parlamentsdecret  un- 
tersagt worden.  Seit  den  Jahre  1890  lies*  sich  in  Deutschland  ein 
Mädchen,  Namens  Franziska  Krvoet,  aus  Utrecht  geburtig  und  22  Jahre 
alt,  für  Geld  sehen,  die  ebenso  wie  die  Lamberts  an  diesem  scheuastichen 
Übel  leidet  und  genau  beschrieben  und  abgebildet  worden  ist  (C.  H.  Schmidt, 
Descriptio  Ichthyosis  corneae  congenitae  in  virgine  observatae,  tabulis  Hl 
lapid.  incia.  illustrata.  Bremae,  1890.  Bcrthold  im  Medic.  Conversatlons« 
blatt  von  Hohnbaum  und  Jahn.  1831.  No.  5). 


*r.         4  ♦ 


I 


laxnatolffla,  die  Heilmittellehre.  Ist  die  Lehre  von  denjenigen 
"  i,  die  zur  Heilung  der  Krankheiten  angewendet  werden.  Wir  unter- 
scheiden nach  Verschiedenheit  der  Natur  und  Wirkung  der  Heilmittel  1)  la- 
matalogia  psychica,  wo  wir  durch  richtige  psychische  Behandlung,  durch 
Seelendiät,  durchs  Wirken  auf  Verstand  und  Vernunft  etc.  Gestörte  heilen; 
2)  lamatologia  magica,  wo  wir  durch  Sympathie,  durch  thierischen  Magne- 
tismus Krankheiten  entfernen;  5)  lamatologia  dynandca,  wo  wir  durch  An- 
wendung der  Elektricität ,  des  Galvanismus,  des  Magnetismus  (s.  diese  Art.) 
den  Kranken  ihre  Gesundheit  wiederverschaffen;  4)  lamniologin  dynamico- 
rhemica  sei»  p hnrmacevtiea,  wo  dieses  durch  äussere  oder  innere  Arzneimittel 
geschieht.  Übrigens  nennt  man  5)  die  Akologie  oder  die  Lehre  von  den 
mechanischen  Heilmitteln  auch  lamatologia  chimrgica,  und  die  Lehre  von  der 
Diät  in  Krankheiten  lamatologia  diaetetica  (s.  Medlcina). 

Iateria,  die  Heilkunst,  s.  Medicina.  v 

Katralipta,  ein  Salbarzt,  ein  Salbbader,  a.  Frictio. 

latreuMl Omenta,  die  Genesungslehre.  Sie  giebt  uns  Auskunft 
über  diejenigen  Erscheinungen ,  welche  bei  irgend  einer  Krankheit  auf  die 
Krisen,  auf  die  Abnahme  des  Übels,  auf  die  Besserung  und  auf  die  Rück- 


I,  die  Ausübung  der  Hellkunst.  Da  in  Deutschland 
das  Facaltitenuiiweseo  neben  so  vielen  andern  verrosteten  Institutionen  der 
Vorzeit  noch  immer,  trotz  der  Fortschritte  der  Menschheit  zur  Humanität, 
fortdauert;  so  hat  man  es  in  den  meisten  Staaten  für  noth wendig  gefunden, 
die  schon  promovirten  Doctoren,  nachdem  sie  die  Hochschule  verlassen  ha- 
ben, noch  einmal  in  einem  sogenannten  Colloquio  zu  examiniren,  ehe  man 
ihnen  Licentiam  practicandi  ertheilt  Die  praktische  Heilkunst  erfordert  ne- 
ben den  notbwendigen  Kenntnissen  angeborenes  Talent  und  einen  gesunden 
Menschenverstand,  einen  richtigen  Blick  ins  Leben,  eine  geistige  Bildung 
mehr  fürs  Leben,  als  für  die  Schule.  Der  Beruf  des  praktischen  Arztes  isc 
ein  hoher,  heiliger;  s.  die  Artikel  Medieinn  und  Medicus. 

Ist  die  Lehre  ron  der   Ausübung  der 


Heilkunst  {Reil),  oder  von  den  Heilungsanseigen,  worüber  Hufe- 
land vor  mebrern  Jahren  in  seinem  prakt.  Journal  so  schön  geschrieben  hat; 
e.  Conttitutio,  Dlathesis,  Dyscrasia. 

Iatrlea,  intriee,  die  Arzneikunst,  d.  i.  nach  Piaton  die  Thätigkek 
des  wissenschaftlichen  Arztes,  Andere  in  der  Kunst  zu  unterweisen  und  sie 
selbst  zu  üben;  nach  Galen  die  Kenntnisa  der  heilsamen  und  schädlichen 
Dinge,  die  der  Amt  beide  kennen  muss. 

IatrobulaeolojrJa.   Ist  die  Lehre,  welche  uns  dieKenntniss  vsr- 
eine  richtige  Curlndicatio n  zu  stellen  (o.  d.  Hägen),  ist 

Most  Eocyklop&dic.  2te  Aufl.  II.  8 
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der  Indifferenzpunkt  der  Iamatologie  und  der  Therapie,  die  Überlegung  des 
Arzte«,  wie  gegen  einen  gegebenen  Krankheitsfall  die  entsprechenden  Heil- 
mittel  anzuwenden  oder  wegen  besonderer  Umstände  contraindicirt  sind.  Ein 
Arzt  ohne  Scharfsinn  und  ohne  genaue  Kenntniss  der  Krankheiten  und  der 
Arzneiwirkungen  macht  in  dieser  Hinsicht  Missgriffe  über  Mlssgrtffe. 

Iatrocheinia,  Iatrochymin,  die  latrochemie,  die  medicinl- 
a che  Chemie.  Ist  die  unmittelbar  mit  den  ärztlichen  Disciplinen  in  Ver- 
bindung stehende  Chemie.  Da  keine  Krankheit  lange  Zeit  immateriell  bleibt 
(s.  Fermentatio  und  Febris  depurativa),  so  ist  es  Cur  die  Praxi* 
besser,  die  Krankheiten  von  der  materiellen  Seite,  als  dynamisch  zu  be- 
teachten, und  ohne  gründliche  Chemie  giebt  es  keinen  wahrhaft  guten  Arzt. 
Die  physiologische  Chemie,  wie  sie  ein  IJitncfeld  u.  A.  bearbeitet  haben, 
ist  beim  8tudium  der  Iatrocbemie  höchst  noth wendig;  doch  dürfen  wir  hier- 
bei, wollen  wir  nicht  in  die  Einseitigkeit  der  Alten  verfallen,  nie  vergessen, 
da as  jeder  Process  dynamischer  Art  einen  chemischen,  und  jeder  chemische 
Process  einen  dynamischen  einschliesst,  und  dass  jeder  einzelne  derselben, 
rein  gedacht,  in  der  Wirklichkeit  und  in  der  Natur  des  Lebens  ein  Unding 
ist.    Über  die  Lehre  der  filtern  latrocheuiker  s.  Medicina. 

latrosrnomlca,  latrognomice ,  die  Iatrognomik.  Ist  nach  ffufe- 
hmd  (s.  dess  Journ.  Bd.  LXI.  St  1.)  die  Lehre  von  den  Heilungsobjecteo 
und  ihrer  Rrkenntniss. 

Iatrologta.  Ist  die  Lehre  von  den  Ärzten,  vom  Heilge- 
ech&ft 

latromatheinatlctiM ,  ein  Iatromathcmatiker.    Ist  bei  den 

Alten  ein  solcher  Arzt,  der  zugleich  Astrologie  treibt  und  die  Krankheiten 
aus  den  Constellationen  der  Gestirne  ableitet,  wie  dies  die  ägyptischen  und 
mehrere  Ärzte  des  Mittelalters  thaten.  In  neuern  Zeiten  versteht  man  dar- 
unter einen  solchen  Arzt,  welcher  die  Mathematik  als  Grundlage  der  Phy- 
siologie und  Medicin  ansiebt,  diese  nach  mathematischen  Lehrsätzen  lehrt 
und  so  die  Kranken  heilen  will.  Es  giebt  eine  gauze  Schule  der  Medicin, 
die  unter  dem  Namen  der  iatromathematischen ,  und  als  Seitenstück  zur  ia- 
'trochemischen,  bekannt  ist  8ie  florirte  am  Ende  des  17ten  Jahrhunderts; 
ihre  Repräsentanten  waren  vorzüglich  Borelli,  Laurent.  Btllim  und  Arckibald 
Pitcairn.  -Manches  Gute  aus  dieser,  wenn  gleich  einseitigen  Schule  ist  ver- 
gessen worden,  was  in  unserer  Zeit  für  Physiologie  und  Pathologie  von 
hoher  Wichtigkeit  seyn  wird,  sobald  ein  genialer  Kopf  es  hervorhebt; 
s.  Medicina. 

latromantl».  Hierunter  verstanden  diu  Alten  einen  Arzt,  der  zu- 
gleich Wahrsager  ist,  Und  z.  B.  bei  einem  Kranken  die  Todesstunde  be- 
stimmt auf  längere  Zeit  vorhersagt.  In  unserer  Zeit  lacht  man  über  dar- 
gleichen Propheten  und  die  8chule  spottet  darüber.  So  gewiss  es  aber  ist» 
dass  es  Menschen  giebt,  deren  Ahnungsgefühl  eine  Stärke  und  einen  Umfang 
von  ungemeiner  Art  und  Grösse  erlangt  hat  und  so  bis. zur  subjectiven  Ge- 
wissheit wird,  ebenso  gewiss  giebt  es  auch  Ärzte,  die,  im  treuen  Bunde  mit 
der  Natur,  die  Gabe  besitzen,  jene  Wahrsagerkunst  mit  Erfolg  zu  üben, 
ohne  dass  sie  selbst  wissen,  wober  oder  wohin?  Sie  können  diese  Kunst, 
ohne  sie  sich  selbst  zu  erklären;  es  ist  wie  ein  Inatinct,  ein  zweckmässiges 
Erkennen  und  Handein,  ohne  klares  Bewusstseyi. 

latrofl,  der  Arzt,  Heilkünstler,  der  als  solcher  die  Wirkungen, 
Thfitigketten  der  Natur,  die  Natur  der  Heilmittel  und  der  Hülfe,  die  BIO  lei- 
sten können,  genau  kennen  muss  (Jetiui,  Galen).  Jeder  wahre  Arzt  ist  Die- 
ner der  Natur  (Uippokmtes),  er  muss  die  Wissenschaft  lieben  und  ein  Freund 
der  Wahrheit  seyn.  S.  M  e  d  i  c  u  s. 

Iatroflophinta*  Ist  ein  theoretischer,  philosophischer 
Arzt,  der  meist  mehr  zur  Beförderung  der  medicinischen  Wissenschaften,  als 
zur  Heilung  von  Kranken  brauchbar  ist,  weil  es  ihn  an  Kunattsct  fehlt, 
die  praktische  Heilkunde  (Ars  medendi,  Iatrotecbuica)  zu  üben.  Er  ist  in  der 
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Regel  grundgelehrt,  aber  am  Krankenbette  höchst  angeschickt,  er  kennt  alle 
Heilmittel,  weiss  aber  nicht,  wann  und  wo  er  sie  anwenden  soll,  weil  er 
aich  nur  geübt  hat,  in  abstracto  and  nicht  in  concreto  zu  denken  and  zu 
schliefen.  Gewöhnlich  heilen  die  theoretischen  Ärzte  nach  irgend  einem 
medicinischen  Systeme,  sind  aber  nicht  im  Stande,  das  Gute  au*  allen  Sy- 
stemen für  die  Praxi*  so  benutzen. 

Iatrotecl&nlca,  s.  latrosophista. 

„  Iclior,  Sanies,  Sordes,  Kims,  Pus  maligmm,  Tabum,  die  Jaaehe, 
Riterj  aucne,  der  schlechte  Biter.  Ist  das  Product  def  Versehwä- 
rung  (  Kxulceratio)  J  d.  i.  der  bekannte  Pseudosuppurationsprocesa,  wo  die 
Neigung  zur  Trennung  und  Zerstörung  der  organischen  Gebilde  obwaltet. 
Die  allgemeinen  Kennzeichen  der  Jauche  sind:  sie  ist  eine  mehr  oder  min- 
der scharfe  Flüssigkeit,  erregt  nicht  selten  fressende,  nagende  Schmerzen, 
und  tragt  sehr  oft  durch  Zerstörung  der  die  Geschwürshöhle  anhebenden 
Tbeile  direct  zur  Erweiterung  derselben  bei.  Ihre  Consistenz  ist  meist  dünn, 
wässerig,  durchsichtig,  oft  auch  schleimig,  klebrig,  dick,  undurchsichtig,  oft 
fest  auf  der  Geschwürs  fläche  auklebend.  Ihre  Farbe  ist  bald  grüulich,  bald 
röthlich,  bräunlich,  selbst  ins  Schwarze  spielend.  Sie  greift  häufig  die  Me- 
talle an,  ändert  don  Veilchensaft  und  die  Laktuustinctur,  und  hat  meist  ei- 
nen flüchtigen,  entweder  amtnoniakaliscben  oder  hepatischen  Geruch.  Ja 
Schlechter  die  Jauche  ist,  je  mehr  sie  sie  sich  vom  gutartigen  Euer  entfernt, 
desto  später  und  unbedeutender  ist  die  Gerinnung  derselben  durch  den  Zu- 
satz von  warmem  Wasser  and  LWruor  kali  carbonici.  " —  Unsere  Alten  nah- 
men, je  nach  den  mannigfaltigen  Nuancen,  die  die  Jauche  darbietet,  drei 
Varietäten  derselben  anz  1)  die  röthlich  gefärbte,  dünne,  scharfe,  heftige 
Schmerzen  erregende  Jauche,  welche  sie  tchor,  Tabum,  Pus  corrosivum, 
Corrosionsjauche  nannten.  2)  Die  dünne,  klare,  oft  grünliche,  übel- 
riechende Jauche  (Sanies,  Virus,  Pus  putridum,  Faul  jauche),  und  5)  die 
mehr  dicke,  zähe,  klebrige,  meist  braunliche  Schleimjauche  {Pus  ma~ 
hfjnwn).  Zur  richtigen  Diagnose  der  Geschwüre  reicht  indessen  diese  Kin- 
theilung  wenig  aus,  und  die  speciellen  Eigenthümlichkeiten  der  Jauche  bei 
verschiedenen  Geschwüren  erfordern  genauer  gekannt  zu  werden,  um  dar- 
nach das  Hell  verfahren  zu  modificiren.    Vgl.  die  Art.  Abscessas,  Ulcus. 

Ichthyosis,  der  Fischscbuppe  nausschl  ag,  die  Fischhaut. 
Der  Begriff  von  Ichthyosis  ist  in  der  neuern  Zeit  durch  Alibert  und  Willnn  auf 
alle  hornartige  Degenerationen  der  Haut  susgedehnt  worden,  auf  die  bald  nur 
auf  einzelne,  bald  aof  mehrere  and  viele  Stellen  der  Haut  sich  ausbreitenden 
krankhaften  Wucherungen  der  Hornsubstanc.  Hierher  gehören  auch  die 
Wucherung  der  Hornhaut  der  Nagel  bei  der  Grypbosis  (s,  Onychexal- 
Iaxis)  and  der  höchste  Grad  der  Ichthyosen  der  Stachelschweinsus- 
satz (s.  den  Art.  Hystriciacis).  Wir  unterscheiden  1)  Ichthyosis  simples. 
Hier  ist  die  Haut  dick,  hart,  rauh,  und  so  gefurcht,  gespalten,  dass  sie  mit 
8c!) uppen  bedeckt  erscheint,  welche  trocken,  hart,  oft  glänzend  grau,  weiss- 
echillernd  und  mit  schwarzem  Umkreis  versehen  sind.  —  Von  Lepra  nnd 
Psoriasis  unterscheidet  sieb  die  Ichthyosis  dadurch ,  dass  bei  ihr  die  Schop- 
pen sich  nicht  in  deutlich  abgegrenzten  Flecken  bilden,  sich  nicht  exfoliiren, 
niemals  auf  entzündeten  Stellen  sitzen,  von  Schmerz,  Jucken,  Hitze  etc. 
nicht  begleitet  sind  and  mit  allgemeinen  krankhaften  Zufällen  nicht  zusam- 
menhängen (Blasius).  Fsst  an  allen  Stellen  der  Haut  kann  das  Übel  vor- 
kommen; doch  hat  msn  es  nie  an  der  Beugeseite  der  Gelenke,  am  innern 
ebern  Tbeil  des  Schenkels  und  in  der  Furche  längs  der  Wirbelsäule  gese- 
hen. —  Die  Ursachen  sind  wenig  bekannt.  Zuweilen  ist  das  Übel  ange- 
boren, wo  die  Haut  anfangs  nur  rauh,  schmuzig  und  dick  erscheint.  In 
manchen  Küstengegenden,  wo  die  Ichthyosis  häufig  erscheint,  giebt  man  dem 
feuchten  Klima,  dem  Genuss  fauler  Fische  and  schlechten  Trinkwassers  die 
Schuld.  —  Das  meist  langwierige,  hartnäckige  Übel  befällt  beide  Geschlech- 
ter, jedoch  nach  Biett  die  Männer  im  Verhältniss  zn  den  Frauen  wie  20:  1. 
Cur.    Blasius  lobt  eine  Salbe  aus  Unguent  mercuriale  dn.  and  Kali  hy- 
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driodicum;  Batemnn  gab  innerlich  mit  Nutzen  Pech  mit  Mehl  oder  einem 
iueb ligen  Pulver  in  Pillenfarn*  zu  5j*  später  zu  51*  täglich;  auch  empfiehlt 
er  Arsenik  innerlich.  Willan  fand  als  Palliativ  das  Ablösen  der  harten 
Schuppen  während  eines  warmen  Bades  mittels  der  Nägel  sehr  nützlich, 
Bntentan  räih  Schwefelbäder  an.  2 )  Ichthyosis  Cornea.  Hier  bilden  sich 
wirkliche  Auswüchse  und  Hörner  ( Keratosis  ).  Letztere  wurzeln  entweder 
in  der  Haut  selbst,  sind  Wucherungen  der  Epidermis,  oder  sie  entstehen  aus 
Hautwarzen,  oder,  was  häufig  ist,  sie  wachsen  aus  geöffneten  Balg-  und 
Spetkgesch wühlen  hervor,  nicht  selten  unter  Schmerzen  nnd  Jucken  und  in 
Geatult  eines  Ziegen-  oder  Widderhorns,  von  l*/2 — 12  Zoll  Länge  und  gelb- 
lich weiss  von  Far)>e. —  Ursachen.  8ind  meist  unbekannt.  Am  häufigsten 
findet  man  solche  Hörner  bei  bejahrten  Krauen,  zumal  am  Kopfe,  am  Kücken, 
Brustbein,  Sitzbein,  an  den  Genitalien,  an  den  Schenkeln,  Knieen.  Zuweilen 
wurden  mehrere  Hörner  an  einem  Individuum  beobachtet.  Werden  die  Hör- 
ner abgebrochen  oder  abgeschnitten,  so  wachsen  sie  bald  wieder.  Sitzen 
sie  an  einem  Theile,  wo  sie  entstellen  oder  durch  ihren  Druck  auf  andere 
Thelle  lästig  werden,  so  muss  man  chirurgische  Hülfe  in  Anspruch  nehmen. 
Diese  besteht  in  der  totalen  Exetirpation  derselben,  wobei  der  Mut- 
terboden sorgfältig  mit  weggenommen  und  durch  Kauterisation  zerstört  wer- 
den muss  (s.  Batemnn'»  Abbild,  v.  Hautkrankheiten.  A.  d.  Engl.  Weimar, 
1830.  Taf.  IX.  -  Voigtei  Handbuch  d.  pathol.  Anatomie.  Halle,  1805. 
Bd.  I.  6.  74.  —  Westrumb  in  Horn'*  Archiv  1818,  März  und  Aprilheft). 

Icteritia,  Icteritia  alba,  ist  bei  Walther  synonym  mit  Chlorosis; 
leteritin  rubra  nennt  er  das  Erysipels*  (s.  Waltheri  Sylv.  medic.  p.  779). 

*  Icterus,  Icterus  flavus,  Icterus  verus,  Aurigo,  Morbus  rCgius,  Arcua- 
tus  morbus,  Morbus  auriginosus,  Ileus  icterodes  (Hippokrates) ,  Cachesria  iefe- 
rtert  {  Uoffmann) ,  Icteritia  flava,  Fellis  super fusio ,  die  Gelbsucht,  Kö- 
nigskrankheit. Ist  dasjenige  Übel,  wobei  die  Hautfarbe  des  weissen 
Europäers  wegen  Anomalie  in  der  Function  des  Leber-  und  Gallensystems 
gelb  von  Ansehn  wird.  Da  die  Natur  und  die  Ursachen  des  Icterus  ver- 
schieden sind,  da  selbst  die  Alten  manche  Zustände  ohne  gelbe  Hautfarbe 
(Icterus  niger,  Chlorosis  seu  Icterus  albus)  höchst  unrichtig  Icterus  nannUn; 
so  werden  hier  für  klinische  Zwecke  die  verschiedenen  Arten  der  eigentli- 
chen Gelbsucht  und  die  sonst  mit  Icterus  bezeichneten  Übel  nach  einander 
aufgeführt  werden. 

I.  Icterus  spasticus,  Icterus  spasmodicus  (v.  Hoven),  Aurigo  spasmo- 
dica  {Fr.  Hoffmann ,  Cullen) ,  die  krampfhafte  Gelbsucht.  Sie  ent- 
steht bald  idiopathisch,  bald  sympathisch,  und  hat  folgende  Symptome: 
Neben  und  süsser  den  allgemeinen  Zufallen  der  hepatiech-kachektischen  Gelb- 
sucht (s.  unten  IV)  schnelles  Eintreten  des  Übels  ohne  die  Vorboten  bei  IV 
und  ohne  irgend  eine  Kachexie;  daher  finden  wir  hier  keine  chronische  Le- 
ber- oder  Digestionskrankbeit  als  Grundlage;  auch  die  Anschwellung  oder 
Verhärtung  der  Leber  fehlt.  Die  Hautfarbe  ist  heilgelber  als  bei  IV;  auch 
der  Urin  blässer  und  heller.  Der  Kranke  leidet  an  Fieber,  der  Puls  ist 
krampfhaft,  härtlich,  die  Reizbarkeit  des  Kranken  erhöbet.  Das  Übel, ver- 
läuft schnell,  dauert  selten  länger  als  8—14  Tage,  geht  aber  häufig  auch 
in  die  kachektische  Gelbsucht  über,  besonders  wenn  es  oft  wiederkehrt  und 
so  die  Nervenpartien  der  Leber  wiederholt  angegriffen  werden,  wodurch 
Abnormitäten  in  der  Organisation  der  Leber  entstehen  (Tott).  Ursachen 
sind:  1)  Idiopathische  oder  consensuelle,  nach  der  Leber  verbreitete,  ge- 
wissermassen  metastasirte,  vom  Gehirn  angehende  Reize:  Vnlnera  et  com- 
motto  cerebri,  Blotextravasat  im  Gehirn.  2)  Lungenleiden,  unterdrückte 
Hämorrhoiden,  Schwangerschaft,  Menostasie.  8)  Heftiger  Zorn  und  Ärger, 
zumnl  wenn  dabei  keine  Galle  ins  Duodenum  ergossen  wird;  Schreck. 
4)  Heftige  Erkältung,  kalter  Trunk  bei  erhitztem  Körper,  Uneinigkeiten 
In  den  ersten  Wegen,  Wurmreiz.  5)  Thierische  Gifte:  Vipern Ottern-, 
Schlangen biss,  das  Contsgium  des  gelben  Fiebers  6)  Heftige  Brech-  und 
Purgirmittel,  Wochaeliiebor,  Alles,  was  Krampf  in  der  Lebergegeud  erregt; 
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Kardialgie,  Kolik.  7)  Auch  die  krankhaft  erhöhte  Venositat*  dl«  Cachexf* 
strabilaris  erregt  oft  Icterus  spasticus,  indem  sie  eine  abnorme  Anregung 
der  Lebernerven  veranlasst.  8)  Die  Hypochondrie  und  Hysterie,  die  sich 
nicht  selten  ganz  in  der  Form  einer  durch  geringe  Veranlassungen  wieder- 
kehrenden Gelbsucht  ausspricht,  indem  selbst  (bei  hysterischen  Weibern)  ge- 
ringe Erkältung,  solche  Gemfithsbewegungen,  leichte  Diätfehler  sie  hier  er- 
regen können,  wie  ich  in  zwei  Fällen  beobachtete  (Tofl).  Die  Natur  des 
Übels  beruhet  auf  Krampf,  der  Wer  als  neorisch  -  vasculöser  abnormer  Zu- 
stand in  der  Leber,  oder  als  eine  durch  die  Einwirkung  der  gegebenen  ma- 
teriellen oder  psychischen  Reize  auf  den  Plexus  hepaticus  nervosus  und 
seine  Verzweigungen  mit  dem  Nenr.  vagus  entstandene  krampfhafte  Reaction 
und  Constriction  der  kleinen  Blut-  und  Absouderungsgefässe  der  Leber  und 
oer  Gallencanäle,  besonders  des  Ductus  hepaticus,  weniger  der  Gallenblase, 
anzusehen  ist,  wodurch  theils  vermöge  eines  mit  Unrecht  geleugneten  Motus 
antiperistalticus  und  einer  Resorption  durch  die  übermässig  gereizten  Lymph- 
ge lasse  (  Saugadern )  und  die  zahlreichen  Lebervenenäste  die  entweder  schon 
secernirte  Galle  aus  den  spastisch  contrahirten  Gallengängen,  zum  Theil 
auch  wol  aus  der  Gallenblase,  oder  auch  die  noch  in  der  Absonderung  be- 
griffene Galle  in  die  Leberblutgcf ässe ,  besonders  in  die  zur  Vena  cava  ge- 
henden Zweige  und  möglicher  Weise  bei  weiterer  Fortführung  durch  ana- 
stomosirende  Lymphgefässe  auch  in  entferntere  Blutgefässe  geführt  und  so 
dem  Blute  beigemischt  wird;  theils  wegen  gehemmter  Absonderung  der  Galle 
eine  Anhäufung  der  nächsten  Kleinente  derselben  im  Pfortaderblute,  eine  Prä- 
eipitation  dieser  und  namentUch  des  gelbfärbenden  Stoffes  in  dem  Blute  der 
Pfortader,  eine  Vermischung  mit  diesem  und  dem  Serum,  eine  Färbung  die- 
ses und  ein  Übergang  zugleich  mit  den  übrigen  harzigen  Gallenehmenten 
in  die  allgemeine  Masse  des  Blutes  und  der  Lymphe,  also,  wenn  man  will, 
eine  Art  Polycholie,  deren  Begriff  Andere  auch  anders  gedeutet  haben 
(s.  unten  II),  stattfindet.  Cur.  1)  Kunstgenüsse  Behandlung  der  Hirnver- 
letzungen; bei  Coramotionen  wende  man  früh  Brechmittet  an*,  bei  Icterus 
gravidarum  passen  leichte  Laxantia:  Crem,  tartari,  in  Verbindung  mit  An- 
tispasmodicis ;  bei  chronischem  Lungen  leiden  mit  Icterus  spasticus  besonders 
Merc  dulc  mit  Salph.  aurat,  und  Opium.  Ist  Suppressio  mensium,  hae- 
morrhoidum  Schuld,  so  stelle  man  diese  wieder  her  (s.  diese  Art.).  2)  Ent- 
stand der  Icterus  spasticus  plötzlich  in  Folge  von  Gemüthsbewegungen,  so 
dienen  fixe  Luft,  Pot.  Riverii,  Liquor,  anodyn. ,  dann  Crem,  tartari  und 
Magnes.  zum  Laxiren.  S)  War  plötzliche  Erkältung  Ursache,  so  dienen 
innerlich  Spirit.  Mindereri  mit  Infus,  valerian.,  Abends  Pulv.  Doweri,  ausser- 
dem allgemeine  warme  Bäder.  4)  Sind  gastrische  Unreinigkeiten  Ursache, 
dann  zuerst  ein  Vomitiv,  später  ein  Laxans  aus  Infus,  laxat.  Vieno  ,  Aq. 
charoomill.  und  Tinct.  rbei  aquos. ,  bei  Reizlosen  auch  wol  mit  Bxtr.  aloös 
aquos.  versetzt.  5)  Ist  Wurmreiz  Schuld,  dann  anfangs  Oleosa  mit  Kam- 
pher und  Opium,  später  Anthehninthica :  Valeriana,  Santonic,  mitunter  auch 
ein  Laxans  ans  JaUpa  und  Merc  dulds.  6)  Entstand  das  Übel  durch  den 
Biss  giftiger  Amphibien  oder  Insecten,  so  reibe  man  Baumöl  in  die  Biss- 
wunde und  gebe  innerlich  alle  Stunden  eine  Tasse  Aq.  flor.  sambuci  und 
Aq.  flor.  aurantior.  ana,  mit  10 — 20  Tropfen  Spirit.  sal.  aratnon.  caust.,  bei 
Schwächlichen  mit  25  Tropfen  Spirit.  sal.  ammon.  anisat.,  und  gebe  Ana- 
leptica:  Madeira-  oder  Xereswein,  starken  Kaffee,  7)  Folgt  die  Gelbsucht 
plötzlich  auf  heftige  Broch  -  und  Purgirmittel,  so  passen  Potio  Riverii, 
Naphthen,  Tinct.  opii,  äusserlich  krampfstillende  Umschläge,  bei  starker 
Diarrhöe  zur  Abstumpfung  des  gereizten  Darmcanals  Conchae  ppt.  mit 
Gummi  arab.  und  Opium.  8)  Siod  Wechselfieber  die  Ursache,  so  gebe  man 
Antispasmodica  und  Resolventiai  Asa  foetida,  Galbanum,  Belladonna  mit 
auflösenden  Extractcn;  erst  späterhin  passen  die  Febrifuga.  9)  Beim  Icte- 
rus spasticus  der  Hypochondristen,  der  Hysterischen  und  solcher  Kranken, 
die  an  anomal  erhöhter  Venosität  leiden,  dienen  Laxantia  aus  Natrum  pbos- 
oric,  Bittersalz,  künstliche  Wasser  von  Karlsbad,  Obersalz-  und  Maria- 
Kxtr.  tarax.,  cheiidon  ,  saponar  ,  Schwefel,  Aloe,  Fei  Uun, 
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Galban.,  Ammoniac,  Belladonna,  abwechselnd  mit  Opium,  Castoreura,  Aq. 
laurocerasi;  äutserlich  Einreibungen  von  Linim.  volat.  camph.  mit  Ol.  hyos- 
cyami  und  Laudanum,  ein  Pflaster  aus  gleichen  Theilen  Kmpl.  foetid.  und 
aromatic,  anhaltend  auf  dem  Leibe  getragen;  ausserdem  aromatische  Bäder, 
bei  Abnahme  de«  Übels  Extr.  furaariae,  absinthii,  calam.  arom. ,  trifoU 
China  und  zuletzt  Martialia:  Pyrmonfeer- ,  Driburger- Wasser ,  Stahlwein, 
Tinct.  ferri  müriat.  Dabei  eine  nährende  reizlose  Kost,  viel  Bewegung  in 
Freien,  warme  Begleitung.  Drohet  die  spastische  Gelbsucht  in  die  hepatisch- 
kacbektische  überzugehen,  dann  die  Behandlung  dieser. 

II.  Icterus  cholericus  $.  poiycholicus  (Sundelim),  die  cholerische 
Gelbsucht,  die  Gallsocht  (Jtetl),  die  Polycholie,  die  Gelbsucht 
aus  wahrem  Oberflusse  von  Galle  in  den  Gallen  wegen  und  von  GallenstofT 
im  Blute  (Mendt).  Symptome  sind:  plötztliche  Appetitlosigkeit,  Gefühl 
vermehrter  Wärme  und  Schwere  im  rechten  Hypochondrio  und  in  den  Prä- 
cordien,  Angst,  Atbembeach werden,  bitterer  Geschmack,  aber  keine  Leibes- 
verstopfung, gegentheils  häufig  Diarrhoea  biliosa,  zuweilen  Vomitus  biliosus, 
worauf  Gelbsucht  und  Erleichterung  aller  Beschwerden  folgt.  Ursachen. 
In  heissen  Sommeru  erscheint  das  Übel  am  häufigsten  und  dann  nicht  selten 
periodisch  alle  6-8  Wochen.  Prädispositiou  dazu  giebt  die  krankhaft  er- 
höhte Veoosität,  daher  der  cholerisch- atrabilarische  Habitus  und  solches  Ten-  . 
peraaent.  Gelegentliche  Ursachen  sind  besonders  Zorn,  Diätfehler,  selbst 
leichte  Erkältung,  grosse  Sommerhitze,  heissee  Klima.  Das  Wesentliche  der 
Krankheit  ist  ein  Bestreben  der  Naturkraft,  die  durch  die  krankhaft  erhöhte 
Veoosität  veranlasste  Störung  des  Gleichgewichts  der  verschiedenen  organi- 
schen Systeme  auszugleichen;  daher  ist  das  Übel,  daa  in  der  Regel  und  bei 
richtiger  Behandlung  in  wenig  Tagen  zum  Heil  des  Kranken  endet,  ein« 
wahre  Krise  für  anderweitige  Leiden,  ebenso  wie  in  andern  Fällen  dasselbe 
mit  Gicht,  Hämorrhuidalfiuss ,  mit  den  Gallen-  und  atrabilariscben  Fiebern 
der  Fall  ist.  Cur.  Kein  actives  eingreifendes  Verfahren;  am  besteu  pas- 
sen gelinde  temperirende  und  auflösende  Mittel,  besonders  Bitterwasser, 
Bittersalz ,  Maria kreuzbrunnen ,  Crem,  tartari ,  Tamarinden ,  bei  hoher  Reiz- 
barkeit anfangs  Antispasmodica,  überhaupt  die  Cur  der  Febris  biliosa  se- 
cundaria. 

Iii.  Icterus  cahulosus,  Icterus  a  calculis  fclleis ,  Icterus  periodicus,  die 
Gelbsucht  von  Gallensteinen.  Symptome  sind:  periodisches  Auf* 
treten  des  Übels,  doch  ist  dies  Zeichen  nicht  charakteristisch,  denn  auch 
der  Icterus  a  mensihus  et  fluxu  haemorrhoidali  anomalis,  sowie  der  Icterus 
spastico - hystericus  erscheinen  periodisch;  beschwerliches  Spannen,  Empfin- 
dung von  Schwere  in  beiden  Hypochondrien,  überhaupt  in  der  ganzen  Prä- 
cordialgegeud;  zuweilen  plötzlich  eintretender  schneidender,  drückender,  stets 
sehr  empfindlicher  Schmerz  in  der  mittlem  Lebergegend  und  nach  dem 
Brustbeine  oder  Schwertknorpel  hin,  oft  den  Schmerzen  im  Zwerchfell  und  in 
der  Pleura  ihnlicb,  wobei  nicht  selten  starkes  Schluchzen,  Niesen,  krampf- 
hafter Athein,  solche  Stiche  an  verschiedenen  Stellen,  noch  öfter  Würgen, 
Erbrechen,  Kardialgie,  Koliken  und  andere  Krämpfe,  zumal  bei  Hyateri- 
bchen,  bemerkt  werden.  Bei  solchen  Anfallen  ist  der  Puls  krampfhaft,  febri- 
lisch,  die  Beängstigung  oft  bedeutend,  so  dass  kalte  Sch weise,  Ohnmächten 
eintreten.  Die  Augeu,  das  Gesicht,  der  Rumpf,  weniger  die  Gliedmassen, 
werden  nun  plötzlich  gelb;  der  Urin  ist  hochroth  gefärbt.  Nach  dem 
Durchgänge  des  Steins  ins  Duodeoum  hören  alle  spastischen  Zufälle  schnell 
auf,  und  auch  die  Gelbsucht  verschwindet  in  wenig  Tagen  von  selbst. 
Aber  sie  kehrt  nebst  den  spastischen  Zufällen  nicht  selten  zu  unbestimmten' 
Zeiten  wieder,  besonders  nach  Diätfehlern,  Gemüthsbewegungen,  und  hält 
dann  gewöhnlich  3  —  5  Tageu  an,  das  Übel  wird  langwierig,  der  Leib  ist 
oft  verstopft  und  die  Sedes  sehen  lehmig,  thonartig  aus,  die  Verdauung  ist 
sohlecht ,  spater  tritt  oft  Icterus  cacbecticus,  Icterus  niger  hinzu ,  und  der 
Tod  folgt  entweder  in  den  Krampfanfällen  durch  Ruptur  eines  Galleugaugcs, 
oder  apoplektisch,  oder  alhuälig  durch  Hektik  und  hinzukommenden  Hy- 
drops.   Zuweilen  tritt  auch   Vereiterung   der   Leber  hinzu.  Ursachen. 
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Sind  dieselben  der  Culica  calculosa,  die  Grundkrankheit  sind  Gallen- 
steine, die  sieh  in  einein  oder  de«  andern  Gallengange  einklemmen ,  wo- 
durch dieser  gereist,  veratopft  wird,  die  Absetzung  der  Galle  in  das  Duo- 
denum nicht  erfolgen  kann ,  durch  die  Rückwirkung  de«  Reizes  auf  die  Le- 
ber seihat  die  Gallensecretion  gehemmt  wird  und  ihre  Grundstoffe  im  BUi'e 
bleiben  etc.  Ks  ist  diese  Gelbsucht  demnach  mehr  aJs  eine  blosse  mecha- 
nische Verstopfung  des  Ductus  hepaticum  oder  des  Ductus  choledochus,  we- 
nigstens in  ihren  Folgen.  Diagnose.  Von  Gelbsucht  aus  andern  Ursa- 
chen unterscheidet  sich  diese  Art  durch  die  Abwesenheit  der  letztern,  durch 
die  Periodicitat,  durch  die  eigentümliche  Körperbescbaffenheit  des  eine 
sitzende  Lebensart  führenden,  leidenschaftlichen,  bekümmerten,  an  reichliche 
-  Kost  gewöhnten  Kranken,  durch  das  plötzliche  Auftreten  der  Kramplzufälle, 
der  Coüca  calculosa  und  besonders  durch  den  Abgang  der  Gallensteine  per 
anum,  durch  die  Abwesenheit  primärer  Entzündung -.zufalle,  die  bei  Hepati- 
tis stattfinden,  durch  das  oft  schnelle  Verschwinden  aller  Zufalle,  sobald  der 
Gallenstein  in  den  Darmcanal  gelangt  ist.  Secundäre  Entzündungszufällo 
treten,  wenn  die  Einklemmung  bedeutend  und  der  Krampf  anhaltend  ist, 
nicht  selten  hinzu.  Cur.  1)  Während  der  Anfälle.  Grosse  Erleich- 
terung der  Schmerzen  giebt  diejenige  Lage  des  Kranken,  wo  der  Körper 
vorwärts  gebeugt  und  nach  den  Knien  zusammengezogen  gerichtet  ist  (Pem- 
bcrturi:.  Ist  irgend  Verdacht  auf  Entzündung  da  und  die  Constitution  nicht 
zu  schwach,  dann  zuerst  ein  Aderlass  am  Arme  bei  aufrechter  Stellung  uud 
aus  einer  grossen  AderüfTuung,  um  Erschlaffung,  selbst  Ohnmacht  zu  be- 
wirken; nächstdem  und  da,  wo  Blutausleerungen  nicht  indicirt  sind,  sogleich 
innerlich  OL  amygdal.  dulc.  recens  mit  Guan.  arab.,  Aq.  charaomiil.  in 
Emulsion,  oder  Einule.  sem.  papaver.  alb.  mit  Syr.  althaeae;  daneben  ab- 
wechselnd kleiue  Dosen  Opium  mit  Ipecac,  äusserlich  krampfstillende  Ein- 
reibungen, solche  Umschläge  auf  den  Unterleib,  besonders  von  Herb,  hyos- 
cvami,  cicutae,  warme  Bäder,  erweichende  Klistiere  von  Iufus.  chamomill. 
mit  Hafersehleim  und  vielem  Ol;  hilft  dies  noch  nicht,  dann  ein  Vesicato- 
rium  auf  die  Lebergegend,  bis  es  die  Haut  röthet  Bei  galligem  Erbrechen 
dient  Put.  Riverii  mit  Aq.  chamomillae  und  Liquor;  Brausepulver,  bei  mehr 
scharfsaurem,  kupfergrünem  Erbrechen  Ocul.  cancrorum,  p  d.  15  Gran  mit 
etwas  Opium.  Entsteht  viel  Foltern  im  Leibe  und  lassen  die  Krämpfe  nach, 
so  deutet  dies  den  Durchgang  und  das  AngeUngtseyn  des  Steins  im  Dann« 
canal  an.  Alsdann  dient  Pot.  Riverii  mit  Manna,  Ol.  ricini  mit  Emulsion. 
Stellen  sich  später  deutliche  secundäre  Entzündungszufälle,  selbst  Hepatitis 
ein,  so  versäume  man  weder  die  Venaesection,  noch  die  Blutegel,  man  gebe 
innerlich  stündlich  1  —  2  Gran  KaJomel,  reibe  Unguent.  mercur.  einer,  in 
die  Lebergegend,  gebe  stündlich  1  Gran  Opium  (Pentberton),  Infus,  valeria- 
aae  mit  Tinct  opii  und  Gumm.  arab.  (Torr),  Ipecacuanha  in  kleinen  Doseo; 
auch  folgende  Pillen  sind  hier  sehr  wirksam:  Opii  pari  gr.  j,  Natri  enr- 
oo*.,  Extr.  gentian.  ana  gr.  jj.  M.  f.  piiul.  disp.  dos.  vj.  S.  Alle  3  Stun- 
den eine  Pille.  2)  Nach  beendigtem  Anfalle  behandeln  wir  das  Grund- 
übel und  geben  die  Gallensteine  auflösende  Mittel  (s.  Lithiasis);  später 
passen  gegen  die  Schwäche  der  Digestion  und  um  die  Anlage  zur  Bildung 
neuer  Gallensteine  zu  verhüten,  zuerst  bittere  Extracte:  Rutae,  Card,  bene- 
dict. |  TrifoL,  Gentian.,  mit  aromatischen  Wassern,  dann  reichlich  China, 
zuletzt  anhaltend  Eisenmittel  (H  cremte ).  Laue  und  stärkende  Bäder,  ge- 
hörige Leibesbewegung,  bei  Schwächlichen,  die  am  häufigsten  dem  Übel 
unterworfen  sind,  eine  nährende  animalische  Diät,  viel  Eidotter,  gebrate- 
nes Fleisch,  im  Herbst  gute  Weintrauben,  in  eingewurzelten  Fällen  anhal- 
tend Belladonna,  Pillen  aus  Terpentbin  und  Extr.  trifoiü  unterstützen  sehr 
die  Cur. 

IV.  Icterus  hepatico  -  emphracticus .  Jet.  cachtetku» ,  Ict  chronicus  Alio- 
rwn,  die  tfepatisch-k  ache  ktische,  die  chronische  Gelbsucht* 
Ist  eine  idiopathische  Leberkrankheit,  eine  sich  langsam  entwickelnde,  chro- 
nisch und  ungleich  verlaufende,  Monate,  Jahre  lang  währende /'Kachexie 
(Cache xia  icterica).    Symptome.    Das  Übel  tritt  nie  uüne  Vorboten  auf, 
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diese  sind:  ungewöhnliche  Trägheit  und  Müdigkeit  in  den  Gliedern,  unruhi- 
ger Schlaf,  Trübsinn,  Verdrießlichkeit,  Abneigung  gegen  jede  Beschäfti- 
gung, Eingenommenheit  de«  Köpfet,  heftiger  Durst,  allerlei  dyspeptische 
Beschwerden:  Ructus ,  Flatus,  Ekel,  zuweilen  galliges  Erbrechen,  Kar- 
dialgie;  Dyspnöe,  Angst,  gespannter,  bei  der  äussern  Berührung  empfind- 
licher Unterleib,  etwas  aufgetriebene  Präcordien,  überlaufender  Schauder 
«od  abwechselnd  fliegende  Hitze,  besonders  am  Abend,  der  Puls  ist  unge- 
wöhnlich trage,  langsam,  die  Zunge  mit  gelblichem,  zähem  Schleim  be- 
legt, das  Haut*) stem  ist  gespannt,  trocken  und  spröde,  der  Urin  ist  spar- 
sam, trübe,  macht  braunen  Bodensatz;  ferner  Neigung  zu  Obstructio  alvi, 
nach  der  Mahlzeit  Flatulenz,  oft  bitterer  Geschmack,  Appetitlosigkeit. 
Nachdem  diese  Vorboten  Wochen  lang  angehalten,  tritt  nun  aie  Gelbsucht 
selbst  auf;  zuerst  zeigt  sich  das  Weisse  im  Auge  gelb,  dann  das  Gesicht, 
der  Hals,  und  alim&lig  der  übrige  Körper.  Im  höhern  Grade  der  Krank- 
heit werden  selbst  die  Haare,  Nagel,  Knochen,  Knorpel,  das  Serum,  die 
Gehirnhäute,  nicht  aber  das  Gehirn  und  die  Nerven,  von  dieser  Farbe  er- 
griffen, die  vom  Safrangelben  bis  ins  Grüngelbe  (Attrigo  viridis)  und  zu- 
weilen selbst  ins  Schwarzgelbe  (s.1  unten  Icterus  niger)  spielt  Der 
Urin  sieht  auch  gelb  aus,  er  färbt  die  hineingelegten  Papierstreifen  oder 
Leinwandstücke  gleichfalls  gelb;  auch  der  Speichel  nimmt  diese  Farbe  an, 
sowie  die  Sputa;  dabei  weisslichgraue,  thonartige,  trockne,  knollige,  Mangel 
an  Galle  verrathende,  dem  Hundekoth  ähnliche,  daher  wenig  stinkende,  zu- 
weilen breiartige  Excremente;  wegen  Mangels  an  Galle  unvollkommne  Ver- 
dauung, beständiger  Ekel,  häufig  galliges  Erbrechen,  Magendrücken,  Ko- 
lik, Flatulenz;  Hämorrhoidalcongestion,  heftiges  Jucken  in  der  Haut,  öfterer 
Stuhlgang,  andauernd  trockne  spröde  Haut;  unruhiger  Schlaf,  Abendfieber, 
Niedergeschlagenheit,  krampfhafte  Schmerzen  in  der  Magen-  und  Leberge- 
gend,  bei  längerer  Dauer  Schwinden  der  Kräfte,  Dyspnöe,  Febris  hectica 
mit  colliquativen  Schweissen  und  Diarrhöen,  Zuckungen,  Sopor,  Lähmungen 
der  Sinnesorgane,  passive  Blutungen,  Ascites  und  Tod.  Dieser  folgt  um  so 
gewisser,  je  grösser  und  bedeutender  die  organischen  Fehler  im  Unterleibe, 
die  die  Section  zeigt,  stattfinden,  als:  mehrfach  entartete,  verhärtete,  zum 
Theil  vereiterte,  steatomatöse ,  oft  verdichtete,  verhärtete  Leber,  Verwach- 
sung oder  Compression  der  Gallengänge  durch  benachbarte  Geschwülste, 
Degenerationen  des  Magens,  des  Duodenums,  des  Netzes,  der  Milz»  des 
Pankreas,  der  Nieren;  die  Gallenblase  iBt  leer  und  welk,  oder  mit  dicker» 
zäher,  schwärzlicher  Galle  gefüllt,  anch  finden  sich  oft  Gallensteine  darin; 
die  Gallengänge  sind  verdickt,  verändert,  ulcerirt,  mehrere  Unterleibsorgane 
sind  mit  dem  gelblichen,  in  alle  Theile  gedrungenen  Pigmente  gefüllt,  und 
in  alle  Höhlen  des  Körpers  hat  sich  eine  gelbliche  Feuchtigkeit  er- 
gossen. Ursachen  der  chronischen  Gelbsucht.  Sind  sehr  mannigfal- 
tig. Man  rechnet  hieher:  passive  Congeationen,  Überfüllung  der  venösen 
Gefasse,  Plethora  abdominalis,  atra  Bilis  (•.  Haemorr hagia  ventri- 
culi),  Verdickungen,  pseudorganische  Gerinnungen  und  Coucretionen  des 
•tagnirenden  Venenbluts,  Verstopfungen,  Physkonien,  Verhärtungen  der  Le- 
ber als  Folge  von  acuten  oder  chronischen  Entzündungen,  Eitergeschwüre, 
Steatome,   Markachwomia,  das  Tuberkelgewebe  in  der  Leber,  Versto 


.gen,  Verwachsungen,  Verengerungen  der  Gallengänge;  Metastasen  von  chro- 
nischen Exanthemen,  Anschwellungen  und  Verhärtungen  der  der  Leber  be- 
nachbarten Organe,  welche  durch  Reiz  mehr  als  durch  Druck  schädlich 
wirken,  verbärtote  Excremente;  ursprüngliche  Mischungsfehler  des  Chylue 
und  des  Pfortaderblutes  (Beusinger's  anomale  Pigment-  und  Kohlenbildung), 
ausgehend  von  krankhaften  Zuständen  des  Digestionsprocesses;  Überladung 
des  Blutes  mit  Kohlenwasserstoff,  vielleicht  identisch  mit  krankhaft  erhöhter 
Venosität;  endlich  rheumatische,  gichtische  Versetzungen  (J?<*r*naV  gelb- 
süchtige Kachexie,  Anlage  oder  Neigung  zum  Icterus),  schwere  Anfälle  des 
HydterUmiis,  einen  hohen  Grad  von  gastrischen,  galligen,  gelben  Fiebern« 
Die  nächste  Ursache  der  Krankheit  ist:  allmäligc  Abnahme  und  Auf- 
hebung der  Gailenabsondcrang  in  der  Leber,  und  zwar  im  ganzen  Umfange 
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ihrer  Absonderungsgefässe,  oder  nur  in  einem  Thelle  derselben  als  Folge 
der  eben  namhaft  gemachten  Schädlichkeiten,  wodurch  theils  eine  Resor- 
ption der  noch  abgesonderten  Galle,  theil*  eine  Retention  der  Gallenele- 
mente  (partes  coostituentes  bilis)  in  Blute  bewirkt  wird.  Cor.  1)  Bei 
krankhaft  erhöhter  VenoeiUt  dienen  Resolventia:  Extr.  taraxaci,  graminis, 
chelidonü;  Kali  aceticom,  tartari  cum,  Magnesia  sulphurica  in  kleinern  Gaben, 
vorzüglich  Karlsbad,  Obersalz-  und  Mariakreuzbrunnen,  8eidschüizcr  Was- 
ser; bei  Neigung  zu  Hämorrhoiden  Blutegel  ad  anum,  erweichende  Dämpfe, 
Jnsessos,  Fussbäder,  innerlich  Lac  sulphuris,  Molken  cur.  2)  Organische 
Entartungen  der  Leber  und  der  benachbarten  Organe  sind  unheilbar j  wir 
können  hier  nur  die  Zufälle  der  daraus  entstandenen  Gelbsucht  lindern,  die 
immer  über  kurz  oder  lang  durch  Hektik,  Phthisis  hepatica,  Hydrops  etc. 
tödtet  S)  Dasselbe  findet  aOch  bei  Desorganisationen  der  Gallengängo  statt. 
4)  Bei  anhaltender  Neigung  zu  verhärteten  Excrementen  dienen  Resolventia, 
mehr  noch  Visceral klj stiere,  bei  gichtischen,  rheumatischen  und  exanthema- 
tiseben  Metastasen  warme  Schwefelbäder,  Antimonialia,  künstliche  Geschwüre 
in  der  Lebergegend ,  oft  auch  Brechmittel.  5)  Ist  die  Gelbsucht  nur  Sym- 
ptom gastrischer,  galliger,  gelber  Fieber,  so  behandeln  wir  nun  diese  (s. 
Febris  gastrica,  biliöse,  flava).  6)  Allgemein  empfohlene  Mittel 
sind:  rohe  Eidotter  für  sich  oder  mit  Zimmt  häufig  genossen,  Cicuta  mit 
Honig,  Pillen  aus  Fei  taur.  und  Amnion,  moriat.  martiatum,  Millepedes, 
Rheum,  Theerwaseer,  kleine  Dosen  Extr.  aloes  aquos.  (v.  Wedekind  )  %  ein 
Pulver  aus  Guajak  und  Senna;  nach  Horn,  wenn  keine  Leberentsündting 
zum  Grunde  liegt,  täglich  4  — 5maliges  Laxiren  durch  R  Stil  Glauben  3^, 
Tartar.  depurat.  Jjj.  M.  8.  ,Theelöffel weise.  Wirkt  dies  nicht  hinreichend, 
ao  nimmt  man  statt  des  Glaubersalzes  V:  Unze  Rad.  jalap.,  und  wirkt  auch 
diese  nicht  hinreichend,  so  setzt  man  Gummi  gutt.  in  kleinen  Dosen  zu. 
Auf  solche  Weise  folgte  Heilung  binnen  vier  Wochen  <vs.  Born*»  Archiv, 
Bd.  f.  Hft.  5);  lauter  empirische  Empfehlungen,  die  der  methodischen  Cur 
nachstehen  müssen;  aber  die  Horn'sche  Manier  konnte  ein  Kranker  des 
Verfassers  nicht  ertragen.  7)  Das  Fieber  bei  Icterus  behandeln  wir  nach 
«einem  Charakter,  verordnen  bei  Febris  lenta  nahrhafte  Kost,  Eigelb, 
Schnecken  brühe,  starke  Kalbfleisch-,  Tauben-,  Hühnersuppen  mit  Sago, 
Reissmehl,  Salep,  Hirschhorngallerte,  innerlich  China,  Mineralsäuren;  ist 
mehr  Entzündliche«,  vielleicht  Hepatitis  occulta  zugegen,  so  passen  Li- 
quor digestivus,  Potio  Riverii,  Crem,  tartari,  bei  Schmerzen  in  der  Le- 
bergegend zugleich  Linimente  anodyna,  Frictionen  von  Kamphersalbe  mit 
Ungoent.  mercuriale.  Im  Allgemeinen  passen  bei  fieberhaften  Zuständen  ohne 
Schwäche  kühlende,  säuerliche,  gelinde  Temperantia :  Acid.  tartaricum,  Crem, 
tartari;  bei  symptomatischen  Blutungen  kühle  Luft,  Waschen  und  Begiessen 
mit  kaltem  Wasser,  Essig,  innerlich  vegetabilische  und  mineralische  Säuren^ 
Bei  Leibesverstopfung  kühlende  Abführungen  aus  Crem,  tartari,  mit  Rhena 
and  Aloe,  wenn  grösserer  Torpor  da  ist;  stellen  sich  die  Zufälle  von  Flu- 
xus  hepaticus  ein,  dann  Opium,  nährende  Kost,  Amaro-adstringentia.  8)  Als 
symptomatische  Mittel  zu  Minderung  der  scharfen,  in  die  Blutmasse  überge- 
gangenen Galle,  so  wie  zur  möglichen  Ausscheidung  derselben  durch  die 
Nieren  empfiehlt  Richter  viele  und  leichte  Diuretica:  Selterser  und  Fachin- 
ger Wasser,  Eselsuiilcb,  zumal  bei  gleichzeiger  Abzehrung,  Decoct  rad.  gra- 
minis,  Sem  lini,  cannabis,  Tamarindenmolken,  Limonade.  Alle  diese  Mittel 
sind  zur  Linderung  der  Zufälle  auch  da  noch  anwendbar,  wo,  wie  in  den 
meisten  Fällen,  keine  Radicalcor  des  Icterus  möglich  ist;  auch  zur  Unter- 
stützung dieser  sind  sie  nicht  zu  vernachlässigen,  da  sie  vor  den  roh  empi- 
risch empfohlenen  Mitteln  den  Vorzng  verdienen. 

V.  Icterus  Tttfjer,  Morbus  atrabilariiis ,  Mein»  ictcnis ,  Icterus  ntrabilri- 
rius,  die  sogenannte  schwarze  Gelbsucht.  Ist  nach  der  Meinung  Eini- 
ger in  den  meisten  Fällen  nur  der  höchste  Grad  der  Cachexia  icterica,  der 
hepatisch- kachektischen  Gelbsucht;  nach  Andern  richtiger  ein  eigeothühm- 
liches  Leiden.  Symptome.  Bald  mehr  schwarzgelbe,  bald  mehr  grünlich- 
gelbe Färbung  der  Haut  mit  ähnlicher,  also  nicht  safrangelber,  Färbung 
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des  Harns,  eigcn'.hümlich«  hypochondrische  Verstimmung  des  Gemeingefühls, 
Schwermuth,  Melancholie,  LebenBÜberdruss,  krankhaft  gereizte  Phantasie, 
ein  offenbares  Hinüberneigen  der  ganzen  Constitution  zur  Schwarzsucbt 
(Melaena);  daher  auch  öftere  Blotongen  de«  Darmcanals  (s  Raeniorrha- 
gia  ventriculi)  bei  ihr  vorkommen.  Daa  Wesen  des  Übels  ist  ein  ei- 
gentümliches, sich  in  den  Leichen  durch 'eine  mehr  oder  minder  beiriebt* 
liebe  Verhärtung,  Verkleinerung  oder  Mürbheit  und  sonstige  Entartung, 
Missfarbigkeit,  schwarze  Färbung  etc.  zu  erkennen  gebendes  Milzleideo,  ae- 
ben mehr  oder  minder  bedeutenden  Degenerationen,  Knoten,  Verhärtungen, 
zuweilen  seibat  Exuleerationen  der  Leber  und  oft  auch  des  indnrirten  Pan- 
kreas, wodurch  eine  Hemmung  und  Störung  der  Gallensecrelion,  zugleich 
aber  ein  der  Melaena  nahestehender  Zustand ,  also  eia  Gemisch  van  Gelb- 
und Scbwarzsucht  (mit  Unrecht  ein  höherer  Grad  von  Icterus  genannt)  her- 
vorgebracht wird.  Diese  Schwarzgelbsucht  kommt,  und  zwar  ex  dia- 
thesi,  häufiger  im  südlichen  Frankreich,  in  Spauten,  Griechenland  und  noch 
mehr  in  Südasien  vor,  als  in  nördlichen  Gegenden  *  sie  kann  lange  Zeit  be- 
stehen, ohne  in  Melaena  überzugeben,  thut  dieses  aber  oft  schnell,  sobald 
die  Disposition  für  Melaena  im  Dlutsystem  prädominirt  und  die  Milz  nebst 
dem  Pfortadersystem  stärker  an  dieser  Dialhese  zugleich  mit  der  kranken, 
emphraktiseben  Leber  leidet.  Cur.  Ist  selten  von  Erfolg,  Zu  versuchen 
ist  die  gegen  atra  Bilis  empfohlene  resolvirende  Curmethode ,  welche  viel- 
leicht noch  wirksam  ist,  so  lange  das  Milz-  und  Lebcrleideo  als  Physconia 
mollis  besteht  (s.  Haemorrbagia  ventriculi);  bei  Blutungen  passen 
MineraUäuren ;  sollte  der  Kranke  sich  bessern,  so  versuche  man  leichte,  ver- 
dauliche Eisenmittel. 

VI.  Icterus  neonatorum,  die  Gelbsucht  der  Neugeborenen.  Ist 
eine  der  frühesten  den  Säugling  befallenden  Krankheiten.  Symptome. 
Daa  Übel  erscheint  gewöhnlich  am  Sten  bis  7ten  Lebenstage,  seltener  in 
der  Sten,  Sten  Woche,  noch  seltener  ist  es  angeboren.  Anfangs  und  bald 
nach  der  Geburt  ist  die  Färbung  der  Haut  dunkeirotb,  erat  nach  einigen 
Tagen  erscheint  sie  gelbroth,  bald  mehr  ins  Gelbliehe,  bald  mehr  ins  Röth- 
liche  spielend,  messingnrtig,  kupfer artig,  nach  Boer  bei  Kindern  mit  blon- 
dem und  rothem  Haar  mehr  dunkelgelb  als  bei  solchen  mit  braunem,  und 
schwarzem  Haar.  Dabei  ist  das  Allgemeinbefinden  selten  gestört  und  alle 
Functionen  gehen  normal  von  Sutten.  Diese  Gelbstacht  kommt  jetzt  wegen 
sorgfältiger  Reinigung  der  ersten  Wege  der  Neugeborenen,  wegen  des 
zweckmässigem  spätem  Unterbindens  der  Nabelschnur  erst  nach  Aufhören 
der  Pulsation,  wegen  der  jetzt  vernunftgemäßem,  nicht  engen,  drückenden 
Kinderkleidung,  weit  seltener  vor  als  in  frühern  Jahren.  Sie  muss  nicht 
verwechselt  werden  mit  der  gelblichen  Hautfärbung,  die  gewöhnlich  bei 
Neugeborenen  nach  schweren  Geburten  als  alleinige  Folge  von  Stockungen 
in  der  Haut  eintritt,  oder  später  auf  Sugillatiooen,  auf  Wurmreiz  etc.  folgt. 
Ursachen  sind:  nach  Rosenstein,  Baumes,  Cheyne,  Verstopfungen  des  Gal- 
lengaoges  durch  Kindspech,  Schleim  und  Unreinheiten,  nach  Schäfer  der 
enge  wohnliche  Reiz  der  ersten  Nahrung,  nach  Cheyne  oft  auch  fehlerhafte 
Bildung  und  Verdickung  der  Gallengänge,  vielleicht  der  ungewöhnliche  Ein- 
druck der  atmosphärischen  Luft,  Erkältung,  enge  Kleidung,  zu  frühes  Durch- 
schneiden der  Nabelschnur,  versäumte  Ausführung  des  Kindspechs,  Druck 
gegen  die  Leber  von  Seiten  dea  Geburtshelfers  bei  Wendung  des  Kindes. 
Druck  des  Gehirns  bei  der  Geburt  (ßhamhon),  Ausgange.  Häufig  folgt 
Genesung  schon  nach  4  —  7  Tagen  und  ohne  alle  Mittel,  zuweilen  erst  io 
der  Sten,  Sten  Woche.  Bei  längerer  Dauer  und  versäumter  Hülfe  entsteht 
Hemmung  des  Perspirationsprocesses,  trockne  Haut,  trüber,  dicker,  braun- 
gelber  Harn,  weissliche,  trockne  Kxcremente,  allmälig  entwickelt  sich  ein 
schwindsüchtiger  Zustand,  eine  langsam  entstehende  partielle  Verhärtung  des 
Zellgewebes,  zumal  bei  neuer  Erkaltung,  bei  Hospitalluft,  Nisse,  Mangel  an 
Reinlichkeit,  welche  anderer  Art  ist  als  die  auf  Ery  sipelas  neonatorum  fol- 
gende Zellgeweb*verhärtung,  und  der  Tod  folgt  durch  Hektik  oder  hinzu- 
tretenden Hydrocephalus.   Nach  Heufelder  (Beo  backt,  aber  die  Krankh.  der 
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Neugeborene«.  Leipz.  1825.  &  60  ff.)  geteilt  rieh  der  Icterus  neonatorum, 
wie  er  dies  oft  im  pariser  Findelhause  sah,  häufig  zur  Induratiu  telae  cellu- 
losae, ist  oft  der  Vorläufer  derselben,  ferner  zur  Augenblennorrhöe,  zu  den 
Aphthen  der  Neugeborenen.  In  letztern  Fällen  sehen  der  Augenschleim  und 
die  Aphthen  im  Munde  gelblich  aus.  Die  Zunge  solcher  Kinder  hat  stets  einen 
gelblich»  ei  *aen  Überzug.  I«  Gesicht,  an  Halse,  an  der  inoern  Fleche  der  Arme 
und  8chenkel,  auf  der  Albuginea  und  am  Abdomen  sieht  man  die  gelbe  Hautfär- 
bung am  stärksten,  aber  auf  der  Brust  und  dem  Rücken  fest  gar  nicht.  ÜTey- 
felder  hält  das  Übel  für  das  Product  eines  durch  gestörte  Respiration  be- 
dingten unvollkommnen  Blutumlaufs,  indem  das  Blut,  den  grossen  Kreislauf 
durch  die  Longe  rerlassend,  den  dem  Fdtosleben  eigentümlichen  einschlägt; 
daher  nun  ein  stärkerer  Zufluss  des  Bluts  nach  der  Leber  und  den  Nabel- 
gefässen  und  so  Überfüllung  und  Stockung  im  Gallensystem  erfolge  {Most}. 
Cur.  Die  besten  Mittel  sind  gleich  anfangs  gelinde  Laxantia:  Syrup.  rhei, 
inannae,  Rheum  mit  Magnesia  und  Sap.  veneL  pulv.  in  Pulverform,  oder: 
infus.  laxat  Vienn.,  Aq.  fontan.  ana  —  jj ,  Esetr.  taraxad,  Bai.  Glau- 
htri  an*  3j  — jj.  M.  8.  Alle  2  —  3  Stunden  1  Theelöffel  roll  zu  geben 
{Gölis)  \  dabei,  wenn  das  Kind  schwach  iit,  warme  Bader  mit  Spcc.  aromat., 
Klystiere  von  Infus,  chamomiilae  und  Öl,  Einreibungen  von  Opodelduk  in 
den  Unterleib.  Innerlich  empfehlen  sich  noch  folgende  Mischungen :  fy  Aqua* 
foemcuU  5j,  Tinct.  rhei  nquos.,  8yr.  manmae  ana  IfJ.  M.  S.  Zwei* 
stündlich  1  Theelöffel  voll;  oder  Gamm,  gttnjna,  Fol.  sennae ,  Eineos. 
foenic.  ana  3).  M.  f.  p.  S.  2 —  Saial  täglich  eine  Messerspitze  voll,  so  dass 
Laxiren  folgt  (Schneider  In  v.  Siebold's  Journ.  f.  Geburtsh.  1330.  Bd.  X« 
St.  2.  S.  416).  Auch  die  Aqee  oxymuriaüca  ist  hier  sehr  wirksam;  sowie 
alle  2  Tage  »/,— 1  Gran  Kalomel  (Most). 

VII.    Icterus  albus,  Chlorosis,  Morbus  pnllidus,  Pnllor  wrginum,  Fcbris 
alba ,  Febr.  amaloria,  Febr.  viri/inum,  Cachexia,  Cach.  viryinum,  Cach.  chlo- 
rotica,  die  Weisssucht,  Bleichsucht*    Ist  ebenso,  wie  die  kacbektische 
Gelbsucht,  eine  chronische,  auf  einer  eigentümlichen  Kachexie  und  fehler- 
haften Mischung  des  Blutes  und  der  übrigen  Säfte  beruhende  Krankheit, 
die  nur  in  der  Pubertätsperiode  auftritt,  und  wobei  die  Hautfarbe,  vorzüg- 
lich im  Gesicht,  ungewöhnlich  blass  und  bleich  erscheint,  auch  die  Digestion 
und   Nutrition  jedesmal    leidet.    Symptome.    Ungewöhnlich   blasse  oder 
weisslich  fahle,  bald  mehr  wachs-  und  leichenartige,  bald  mehr  kreideweisse 
Hautfarbe;  das  Hautsystem  ist  schlaff,  ihm  mangelt  der  Torgor,  daher 
schlaffe  Wangen,  Beutel  unter  den  Augenlidern,  blasse  Lippen,  überhaupt 
eine  schlaffe,  gedunsene,  elastische,  an  den  Schenkeln  oft  ödematöse,  kalte 
Haut,  die  beim  Fingerdruck  nicht,  wie  Anasarca,  Gruben  binteriässt;  bei 
schlecht  genährten  Kranken  auch  ein  abgezehrtes  atrophisches  Ansehn  mit 
gräulich-grauer,  ins  Erdfarbene  spielender  Gesichtsfarbe  (Bercnds) ;  die  obern 
Augenlider  sind  oft  gelblich,  die  untern  blau,  die  Zunge  und  Cerunenla 
lacrymalis  blass,  die  blaulichblassen  Lippen  sind  in  der  Umgebung  oft  grün* 
lieh  gefärbt,    die  Nasenspitze  ist  bleich  und  kalt,  das  ganze  Ansehn  bat 
Ähnlichkeit  mit  dem  Gesicht  einer  Leiche    Dabei  Gefühl  von  Mattigkeit« 
beständige  Trägheit,  Neigung  zum  Schlafe,  Gähnen,  unruhiger,  traumvoller 
Schlaf,  Widerwille  gegen  die  geringste  Muskelanstrengung,  die,  mit  Gewalt 
durchgesetzt,  ausser  schneller  Ermüdung  oft  selbst  Zittern,  Zuckungen  er-* 
regt.   Die  Muskeln  aind  weich  und  ohne  Spannkraft,  dfe  Stimmung  entschie- 
den traurig,  melancholisch,  oft  ein  unwillkürliches  Weinen,  selbst  in  Lebens- 
fiberdruss  übergehend;  ausserdem  bemerkt  man  an  solchen  Kranken  Liebe 
zur  Einsamkeit,  hysterische  AfTectionen,  Brustkrämpfe,  Beklemmung,  Dyspnoe, 
selbst  bis  zur  asthmatischen  Orthopnoe,  besonders  bei  jeder  Bewegung,  bei 
excitirenden  Affecten  mit  starkem  Herzklopfen,  worauf  bald  Ohnmächten  und 
zitternde  Bewegung  des  Herzens  folgen  (Oslander).    Ferner  dyspeptische 
Beschwerden  aller  Art:  bald  Mangel  an  Appetit,  öfter  noch  Appetites  mor- 
bosus,  bald  wahrer  Heisstuinger,  Pico,  Maiacia,  Gitta,  daher  oft  Neigung 
zu  sonst  ekelhaften,  ungeniessbaren  scharfen  Dingen,  zu  altem  Hering,  fau- 
lem Käse,  Eia,  Erde,  Kohlen,  Asche,  Sand,  Kreide,  Kalk,  zu  unreifem  Obste, 
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SU  Spinnen;  zuweilen  Ab«cheu  gegen  gewöhnliche  Nahrungsmittel;  nach 
dem  Genüsse  selbst  leicbt  verdaulicher  Speisen  folgt  oft  Angst,  Beklemmung, 
Ekel,  Übelkeit,  Erbrechen,  Aufgetriebenheit  des  Leibes ,.  Flatulenz ,  saure« 
Aufstosaen,  Sodbrennen,  Kardiaigie.  Die  Zunge  und  Mundhöhle  sind  mit 
sihem  Schleim  bedeckt,  der  Geschmark  ist  bitter,  fade,  durch  die  Expecto- 
ration  werden  oft  auch  schleimige  Sputa  ausgeworfen,  dabei  Leibesver- 
atopfung,  abwechselnd  mit  lehmartigen,  schleimigen,  wässerigen,  sebr  ermat- 
tenden Durchfallen;  gänzlich  mangelnder  oder  sehr  gesteigerter  Geschlechts- 
trieb; bleiche,  blaue,  gekrümmte  Nägel,  wässeriger,  molkenartiger  Urin,  das 
ausgeleerte  Blut  ist  deutlich  schleimig,  wenig  roth,  blaas,  dünnflüssig;  der 
Puls  geht  meist  schwach,  träge,  langsam,  zuweilen  aber  auch  sehr  klein  und 
schnell,  ISO  in  einer  Minute,  die  Kranken  fühlen  sich  stets  frostig  an,  und 
es  fehlt  ihnen  an  thierischer  Wärme  und  an  gehöriger  Hautausdunstung. 
Das  Übel  befällt  meist  nur  das  weibliche  Geschlecht;  die  Menses  sind  dabei 
bald  ganz  normal,  bald  anomal,  so  dass  Amenorrhöe,  Dysmenorrhöe,  Men- 
ses decolores,  selten  Menstruatio  nimia,  häufiger  dafür  Leukorrhoe  stattfin- 
den {Osiander).  Diagnose.  Die  Bleichsucht  ist  stets  eine  Entwickelungs- 
krankheit,  die  nur  im  Zeiträume  der  sich  entfaltenden  Mannbarkeit  bei  jun- 
gen Mädchen  vorkommt,  daher  nicht  zu  verwechseln  ist  mit  den  bei  schon 
vollkommen  ausgebildeten  Mädchen  und  Frauen  vorkommenden,  auch  im  Al- 
ter der  Decrepität  beobachteten  ähnlichen,  zumal  durch  den  Pallor  der  Haut 
in  Folge  zu  grossen  Blutverlustes,  auch  mit  Dyspoöe,  Herzklopfen,  grosser 
Mattigkeit,  Dyspepsie  etc.  verbundenen  Krankheiserscheinungen,  die  sich 
auch  schon  durch  die  ätiologischen  Momente  sämmtlirh  von  der  wahren 
Chlorose  unterscheiden.  Ausgänge.  Im  gelindern  Grade  des  Übels  er- 
folgt oft  schon  Heilung  durch  die  Naturkraft,  durchs  fortschreitende  Alter, 
durch  die  Normalisirung  der  Sezualfunction,  durchs  Heirathen,  durchs  Puer- 

S'nm,  sowie  durch  kunstgerechte  diätetische  und  pharmaceutische  Beband- 
;.  In  hartnäckigen  Fällen,  bei  höhern  Graden  des  Übels  folgen  leicht 
tenstörungen ,  Nymphomanie,  Hysterie,  Epilepsie,  Pbthisis  hectica  ner- 
vosa, Phthisis  chlorotic;»,  chronische  Exantheme,  schleimige,  eiterige  Lun- 
genschwindsucht, Anasarca,  Hydrothorax,  Ascites,  organische  Fehler  den 
Herzens  und  der  grossen  Gefässe,  Krankheiten  des  Uterus,  der  Ovarien, 
Sterilität,  Neigung  zu  Abortus,  zum  Gebären  schwächlicher,  rhachitiseber 
Kinder;  Leber-  und  Milzleiden,  Pbthisis  mesenterica,  gastrica,  enterica,  ute- 
rina, aecundäres  Blutzersetzungsfieber,  scorbutische  Kachexie,  colliquaüve 
Blutungen  und  andere  Profluvien,  welche  bald  schneller,  bald  langsamer  den 
Tod  herbeiführen.  Ursachen.  1)  Prädisposition  giebt  die  Periode 
der  Pubertätsentwickelung  junger  Mädchen,  am  häufigsten  zwischen  den 
Jahren  16  und  25,  und  zwar  nicht  blos  die  kachektische ,  phthisische  Dia- 
these (Diathesb  chlorotica),  Reflex  allgemeiner  Gefässschwäche,  sondern  oft 
auch  ein  gesund  scheinender  plethorischer  Habitus,  wo  nicht  selten  Hinder- 
nisse in  der  Blutbereitung,  in  der  Umwandlung  des  venösen  Blutes  in  arte- 
rielles zugleich  stattfinden.  Das  Frauenalter,  nachdem  schon  Entbindung 
stattgefunden,  disponirt  höchst  selten  zur  Bleichsucht.  2)  Gelegenheits- 
nrsachen.  Dahin  gehört  Alles,  was  die  allgemeine  Ernährung  schneller 
oder  langsamer  hindert,  beschränkt  und  die  Geschlechtsthätigkeit  zu  früh 
hervorruft:  Aufenthalt  in  nasskalter,  feuchter,  ungesunder  Luft,  schwere, 
fette  schleimige,  schwerverdauliche  Nahrung,  feuchte  Wohnung,  Mangel  an 
Reinlichkeit,  an  täglicher  Bewegung  in  freier  Luft,  Übermass  von  Mehlspei- 
sen, Fett,  Kartoffeln,  Hülsenfrüchten,  Backweck,  Missbrauch  warmer  Ge- 
tränke, zumal  des  Thees,  ein  kummer-  und  sorgenvolles,  freudenloses  Leben, 
besonders  der  Übergang  von  äussern,  eine  frohe  und  glückliche  Zukunft 
versprechenden  Glücksumständen  zu  einem  solchen  (Ösicmder) ,  unglückliche, 
verschlossene,  mit  Gewalt  bekämpfte,  verschmähte  Liebe,  ohne  Aussicht  und 
Hoffnung  zum  Besitz  des  geliebten  Gegenstandes  zu  gelangen,  zu  frühen 
Heirathen,  zu  langer,  aber  auch  zu  wenig  Schlaf,  zu  starke  Körper-  und 
Geistesanstrengung,  Schreck,  Ärger,  zu  früher  und  zu  häufiger  Beischlaf, 
Onanie,  nicht  befriedigter  Geschlechtstrieb,  ein  zu  früher  und  zu  freier  Um- 
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gang  mit  Mannern,  schlüpfrige  Gespräche,  Bilder,  Romanlectore,  Gennas  er- 
hitzender Getränke,  Erhitzung  und  darauf  folgende  Erkältung,  lange  Ent- 
ziehung des  Sonnenlichts,  Scrophelu,  Rhachitis,  Scorbut,  Atrophia  infantum, 
Würmer,  besonders  Taenia  und  Askariden  (Brandis,  Oslander),  chronische 
Exantheme  aller  Art,  Blennorrhoe ,  Amenorrhoe,  Menostase  in  Folge  von 
Erkältung,  Schreck,  Ärger,  Kummer,  adstringirenden  Arzneien,  Entbiodan« 
gen;  aber  auch  Menstruatio  niinia.  zu  häufige  Schwangerschaften,  tu  langes 
Stillen.  —  Nach  Harles*  ist  die  Bleichsucht  eine  wahre  Kachexie,  sowol 
des  arteriellen  als  venösen ,  vorzüglich  aber  des  Uteringefässsystems  und  der 
Ovarien ,  beruhend  auf  einer  Verminderung  des  Faserstoffs  und  Cruors  im 
Blute  mit  gleichzeitiger  Vermehrung  des  Serums;  im  hdhern  Grade  des 
Übels  ist  die  gesamtste  Blutmasse  vermindert  (Oligaemia)  im  Verhältnisse 
zum  Vitalitäts  -  und  Reactionszustande  der  iunern  Geschlechtsorgane  im 
Weibe  (s.  auch  Anaemia);  nach  Puchelt  ists  verminderte  Venosität,  nach 
Oslander  aufs  Äusserste  geschwächte  Kraft  des  lymphatischen  Systems,  sich 
vorzüglich  im  Magen,  im  Darmcanal,  in  der  Leber/  im  Uterus  äussernd,  wo- 
durch Störung  und  zuletzt  beinahe  Unterbrechung  der  Chjlitication  und  San- 
guification  erfolgt;  nach  Richter  ein  auf  Schwäche  und  unvollkommener  Or- 
ganisation beruhendes  Leiden,  indem  der  Organismus  noch  nicht  im  Stande 
bt,  die  mit  der  Pubertätsentwickelung  verbundenen  Kraftäusserungen  zu  be- 
streiten, auch  des  dazu  erforderlichen  Stoffs  zur  eigenen  innern  Befestigung 
noch  sehr  bedarf.  Nach  Consbruch  ist  die  nächste  Ursache  der  Bleich- 
sucht: Entmischung  des  Blutes  und  Mangel  an  Sauerstoff;  nach  Sundelia 
eine  Kakochviuie  des  Blutes,  bestehend  in  einem  zu  geringen  Gehalte  an  er- 
regenden, plastischen  Stoffen:  an  Cruor  und  Faserstoff;  oder  in  einer  nicht 
gehörigen  Entwicklung  derselben  bei  hinreichender  Quantität  oder  gar  beim 
fjbermass  derselben  (primäre  Bleichsucht),  oder  in  einer  Überladung  des  Blu- 
tes mit  rohen ,  nicht  gehörig  assimilirten  plastischen  Stoffen  (secundäre 
Bleichsucht).  Nach  meiner  Ansicht  ist  das  Übel  ein  fehlerhafter  Chylifica- 
tions-  und  Sanguificationsprocess,  stets  bedingt  durch  eine  im  Zeiträume  der 
Pubertätsentfaltung  sich  um  so  mehr,  je  kräftiger  etwanige  Gelegenheitsur- 
sachen  wirken,  aber  auch  ohne  diese  entwickelnde  eigentümliche  Anlago 
(Diathesis  chlurotica),  welche  ererbt,  aber  auch  erworben  seyn  kann  und 
sich  meistens  bei  zarten,  feingebildeten  Mädchen  mit  schlaffer,  feiner,  weisser, 
bleicher  Haut,  Schwäche  des  Muskel*  und  Digestionsapparats,  bei  Mädchen, 
die  sich  früh  entwickeln,  schnell  und  rasch  wachsen,  oder  auch  bei  solchen, 
die  in  der  Entwickelung  zurückbleiben,  sehr  lange  die  kindlichen  Züge  be- 
halten und  die  Heiterkeit  und  Unbefangenheit  des  kindlichen  Alters  sehr 
früh  verlieren,  vorfindet,  wobei  stets  Meiiatruationsanomalie  obwaltet  (Rick- 
Ist),  aber  fast  immer  nur  in  Folge  der  chlorotischen  Diathese,  welche  sich 
durch  den  eben  beschriebeneu  Habitus  chloroticus  kund  giebt,  deren  Wesen 
in  Schwäche  im  Assimilationsapparate  und  Gefässsysteme  besteht.  Cur. 
1)  Man  achte  vorzüglich  auf  eine  gute  Diät.  Höchst  nöthig  ist  häufiger 
Aufenthalt  in  freier  Luft,  an  sonnigen,  nicht  feuchten  Orten,  in  gesunden, 
geräumigen,  reinlichen,  nach  Süden  gelegenen  Wohn-  und  Schlafzimmern, 
tägliche  Bewegung  im  Freien,  Vermeidung  des  anhaltenden  Sitzens,  des  Ro- 
manlesens, des  langen  Schlafs,  der  weichen  Federbetten  Nützlich  ist  mun- 
ter«, geistreiche,  auch  männliche  Gesellschaft,  kleine  Land-  und  Wasserrei- 
sen, Aufenthalt  auf  dem  Lande  bei  Freunden  und  Verwandten,  Brunnen- 
und  Badereisen,  einfache  gute  Fleischkost,  leicht  verdauliches,  nicht  blä- 
hendes Gemüse;  Milch  -  und  Mehlspeisen  erlaube  man  selten  und  nicht  ohne 
Gewürz;  tum  Getränk  dient  gutes  Wasser,  Bier,  täglich  1 — 2  Glaser  guten 
Wein,  des  Morgens  frische  ungekochte  Kuhmilch,  kein  Thee,  kein  Kaffee; 
nicht  zu  warme  Bekleidung,  Vermeidung  der  Erkältung,  laue  Wasserbäder 
mit  Seife,  aromalischen  Kräutern,  Stahlkugeln.  Eine  glückliche  Verheira- 
thung  hilft  auch  sehr  viel  2)  Man  entferne  möglichst  alle  Gelegenheits- 
nrsachen  und  verhüte  die  oben  geuannten  Schädlichkeiten.  3)  Berücksichtige 
man  genau  den  Zustand  des  Magens  und  der  Gedärme.  Bei  Säure  und  sau- 
rem Aufstosseu  gebe  man  des  Morgens  nüchtern  Kali  citrat.  in  Wasser  ge- 
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158t  (Osiamltr)  ond  den  Tag  üher  Fy  Extr.  enrd.  benedici.  3;j,  Liquor, 
ammim.  amsat.  3J»  Aqua*  mclissae  31V.  M.  S.  Viermal  taglich  einen  Ess- 
löffel  voll,  oder  für  Unbemittelte  Jo".  cisjc.  rrc.  parat.  §tv,  —  tnenfA. 
erisp.  jüj.  M.  8.  Viertual  täglich  2  Esslöffel  voll.  Bei  turgeacir«*nden  gal- 
ligen Sordes  dient  ein  Brechmittel  aus  Ipeeacuanha  mit  2  Gran  Castoreum; 
nächstdera  zum  Abführen  Infus,  rbei,  oder  folgendes  Pulver :  Mere.  dulc. 
gr.  v,  Rhei  Orient,  gr.  xj),  Extr.  hyobcyanU  gr.  jj,  Elaeoi.  mentk.  pip.  }f*. 
M.  f.  p.  Schwindet  hiernach  der  gallige  Zustand  nicht  völlig,  so  dienen 
noch  einige  Tage  täglich  einige  Theelöilel  Tiiict.  rhei  aquo»  ,  oder,  wenn 
ea  der  Magen  verträgt,  ein  Pulver  aus  Rheum,  Magnesia,  Crem  tartari  nnd 
Anis,  so  das«  täglich  zwei  Sedes  folgen.  Häufig  finden  sich  Scbleimanhäu- 
fnngen  im  Unterleibc  bei  Bleichsüchtigen  (Richter,  Berend»,  Osiandtr,  To/r), 
wogegen  Rcsolventia,  auflösende  Extracte,  Sulpbur,  Rheum,  mitunter  ein 
Laxans  aus  Kalomel  und  Jalape,  bei  Schwächlichen  Infus,  sennae  mit  Tinct. 
rhei  anzuwenden  sind  (s.  Blennorrhoea  ventricali  ond  Infarctus). 
Kampfs  Vieceralklystiere,  natürliches  oder  künstlicher  Karlsbader  Wasser 
sind  bei  bedeutender  Verschleimung  nicht  au  versäumen.  Gehen  Wärmer 
beim  Purgiren  ab,  so -gebe  man  dagegen  auch  Antbelmintbica.  Wiederholte 
Gaben  von  Tart.  emet.  als  Emeticum  sind  auch  als  erschütterndes,  bele- 
bendes, Stockungen  losendes  Mittel  oft  recht  wirksam  (Richter).  4)  Man 
,  achte  auf  die  krankhaft  gesteigerte  Nervenreizbarkett  and  suche  diese  zo 
mindern  und  zu  beseitigen  durch  Valeriana,  Chenopodiom ,  Pol.  anrantior, 
Castoreum,  Asant,  Zink,  Moschus,  Belladonna,  Opium,  Laurocerasus,  später 
durch  Amara,  China,  Eisen,  Seebäder.  Es  erfordert  von  Seiten  des  Arztes 
viel  Scharfsinn  und  Umsicht,  nach  dein  Standpunkte  der  Sensibilität  der 
Kranken  und  nach  dem  Grade  der  Digestionskraft  die  verschiedenen  stär- 
kenden und  sonstigen  Arzoeien  für  individuelle  Fälle  auszuwählen.  Anfangs 
sind  erst  die  leichtern  Amara,  zuerst  noch  in  Verbindung  mit  Antispaasnodi- 
cis,  später  die  kräftigem«  nnd  nicht  früher  China  und  Eisen  zu  geben,  als 
bis  es  der  Magen  verträgt.  5)  Nicht  selten  leiden  Chlorotiacbe  an  Erethis- 
mus im  Gefässsystem,  an  Congestiouen ,  fliegender  Hitze,  Walinngen,  Herz- 
klopfen, eretbistischen  Blutungen  ans  Nase,  Lungen  etc.  Hier  paaseu  Digita- 
lis mit  Crem,  tartari,  Eliz.  acid.  Hallen ,  Arid,  phosphoric  ,  alle  drei  Stun- 
den 10  —  20  Tropfen  {Lentin ,  Dömliny),  nnd  erst  nach  gehobenem  Erethis- 
mus passen  Amara,  Aromatica,  China  etc.  5)  Haben  wir  nun  die  Diät  ge- 
hörig regulirt,  die  Gelegenheitsursachen  möglichst  entfernt,  die  galligen  und 
schleimigen  Theile  beseitigt,  den  etwa  vorhandenen  Erethismus  nervo sus 
nnd  vasculosus  gehoben,  dann  ist  es  Zeit,  auf  Hebung  der  Kakochymie  des 
Blutes  und  der  fehlerhaften  Chylus  -  und  Blutbereitung  zu  sehen.  Hierzu 
dienen  •)  zuerst  wieder  die  aromatischen  und  bittern  Mittel:  Extr.  ratae, 
card.  bened. ,  millefot.,  centanr.  minor.,  trifol.  mit  aromatischen  Wassern, 
ein  Infos,  lign.  quassiae  mit  Kalkwasser,  Infus,  cal.  aromat. ,  caryopbyll , 
galangae,  Flav.  cort.  auranüor,  Fei.  taur. ,  nach  Osiaruler  besonder»  ein 
Aufgus*  der  bittern  unreifen  Pomeranzen,  darneben  ein  Glas  guten  Rhein-, 
Main-,  Mosel-  und  Neckarweins,  ft)  China.  Anfangs  als  Infuso-decoct  in 
Verbindung  mit  Calamus,  HncL  anraot,  später  rein  als  Decoct,  zuletzt  in 
Substanz,  aber  stets  erst,  nachdem  längere  Zeit  die  Mittel  n  angewandt 
worden  nnd  der  Magen  stark  genug  ist,  sie  zn  verdauen;  macht  sie  Ver- 
stopfung, so  setze  man  Rheum  zu.  Als  Getränk  des  Morgens  empfiehlt  »irh. 
Eichelkaffee  drei  Theile,  mit  einem  Theil  guten  gewöhnlichen  Kaffee.  2)  Ei- 
sen Es  ist  das  Haupt  mittel;  aber  seine  Anwendung  findet  erst  statt,  nach- 
dem Galle,  Schleim  entfernt,  der  Gefäss-  und  Nervenerethismus  gehoben  und 
die  Verdauung  durch  Amara,  Aromatica  ond  China  soweit  gentärkt  worden 
ifit,  dass  jetzt  die  Martialia,  von  welchen  auch  erst  die  leichtern  feinem 
Präparate,  zuletzt  erst  Ferr.  polver.  gereicht  werden,  vertragen  ond  ver- 
daut werden.  Bei  Verdacht  auf  Schleim,  der  sich  oft  periodisch  wieder  an- 
häuft, zuerst  ausleerende  Mittel;  dann  passt  am  besten  der  Eiscnsalmtak  mit 
Quassia;  stopft  das  Mittel,  so  setze  man  Schwefel,  Tart.  depnratns,  Alo* 
hinzu.   Auch  Ferrum  tartaricum,  dreimal  täglich  5—15  Gran  mit  CaecarUle, 
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Zimmt,  bei  Magensch  wä che  zuerst  Tinct.  nervin.  Bestuchcff. ,  dann  Tioct. 
fern  acet.,  —  ferri  muriat.,  erst  später  Stahlwein  und  zuletzt  Ferrum  pol- 
veraturo ;  letzteres  nach  Oslander  in  Latwergenform  mit  Syr.  cort.  aurani., 
Pulv.  rad.  rub.  tinetor.  und  Cort,  chinao  pulverst. ;  aber  auch  in  Pulver- 
form mit  Gewtr*  wird  es  oft  gut  vertragen ;  a.  D.  fr  Ferri  fwr.  pulverai. 
gr.  JjJ  —  VJ»  Cort.  rinn /im.  gr.  v,  —  aurantior.  M.  f.  pulv.  disp.  dos. 

xvj  S.  Drelsial  täglich  '/2 — 1  Pulver  {Most),  d)  Ausser  den  50  wirksamen 
Seifen-,  Lob-  und  Stahlbädern  vfirken  auch  flüchtige  aromatische  Einreibun- 
gen In  den  Unterleib  sehr  gut;  bt*i  Abmagerung  dienen  Austern,  Schnecken- 
brühe, Salep,  Arrowroot,  bei  schwaches  Lunten  Liehen  island.,  bei  Oedeiua 
pedura  Reiben  mit  Flanell,  Rauchern  mit  Mastix,  flanellene  Beinkleider, 
Rinwickelung  der  Küsse,  gelinde  Diuretica,  Juniperus;  bei  Leukorrhoe  die- 
nen kleine  Schwämme,  mit  Solut.  catochu,  Decoct.  ratanhiae  getränkt,  in 
dar  Vagina  getragen  und  mit  einer  T-Binde  befestigt.  Oft  verliert  sie  sieb 
auch  nach  den  scbleiinaut lösenden  und  Eisenmitteln.  6)  Ist  anomale  Menstrua- 
tion Ursache  der  Bleichsucht,  so  passen  temperirende  Bmmenagoga:  Fuss- 
aderlässe, Blutegel,  Borax,  Salmiak,  Liquor  digestiv.,  Kali  tartaric. ,  die 
Brunnen  von  Seidschütz,  Marienbad  und  Kreuzbrunnen.  Bei  Amenorrhoe 
und  Menostasie  als  Folge  der  Kakoehvmie  des  Blutes,  also  mit  der  Bleich- 
sucht aus  einer  Quelle  entspringend,  behandeln  wir  nur  die  Chlorose,  und 
mit  ihr  verschwinden  auch  jene  Anomalien  von  selbst.  In  seltenen  Fällen, 
wo  die  Bleichsucht  auf  Menostasie  folgt  und  wo  congeslive  Zufälle  und 
Fieberbewc-gungen  stattfinden,  passen  Blutegel,  ein  kleiner  Aderlass,  schwä- 
chende Kost,  Uq.  digestiv.  Boerhaavii,  künstliche  Geschwüre.  7)  Zar 
Nuchcor  der  Bleichsucht  ist  der  Monate  lang  anhaltende  Gebrauch  der 
Martialia  neben  guter  animalischer  Kost  und  vieler  Bewegung  im  Freien, 
guter  Wein  etc.  die  Hauptsache.  Die  besten  Abhandlungen  über  unsere 
Kiankheit  finden  sieh  in  den  Handbüchern  der  Weiberkrankheiten  von 
w.  Sieboldy  Mende,  Jörg  und  Capwron,  in  Com*'  Gynäkologie,  In  Btrcnds* 
Vöries.  Bd.  VI.  Abtb.  2. ;  auch  sind  nachzulesen :  Brandis,  Über  die  Wir- 
kung der  Kiscumittel ,  iiannov.  1803.  Oslanders  Entwickelungskraokbeiten. 
Tuning.  1820.  Cap.  4.    Je«,  de  Marmonts,  Dissert.  da  Chlorosi.  Vlenn.  1815. 

C.  A*  Tott. 

Nachschrift  dos  Herausgebers«  Zu  obiger  Abhandlung  über 
Icterus  und  Chlorosis  mögen  folgende  Bemerkungen  noch  Platz  finden.  1)  Die 
wahre ,  d.  h.  die  chronische  hepatische  Gelbsucht,  und  die  wahre  Bleich- 
sucht als  Bntwickelungskrankheit,  welche  hier  zufolge  einer  altern  Benen- 
nung beide  unter  dem  gemeinschaftlichen  Namen  Icterus  abgehandelt  wor-  - 
den,  sind  beides  Krank  hei  Lea,  wobei  das  reproduetive  System  vorzugsweise 
leidet,  wo  also  ein  fehlerhafter  Vegetationsproeess  uod  eine  anomale  Be- 
schaffenheit der  Säfte  stattfindet.  In  der  Bleichsucht  hat  das  Blut  zu  we- 
nig Cruor,  im  Scorbut  zu  wenig  Oxygen,  in  der  orientalischen  Cholera  ist 
es  schwarz  und  ihm  fehlen  die  Salze,  im  Morbus  miliaris  ist  es  hellrotb  ■ 
und  es  mangeln  ihm  die  Säuren  (indem  diese  ausgeschwitzt  werden  und  die 
salzfähigen  Basen  zurückbleiben)  —  in  der  Gelbsucht  finden  wir  das  Blut 
hypercarbonisirt.  Die  Ansicht,  dass  bei  letzterer  die  gestörte  Leberfunction 
die  Hauptsache  sey,  ist  aber  einseitig  zu  nennen;  denn  es  kann  ohne  Stö- 
rung der  Leberfunction  auch  schon  dadurch  das  Obel  entstehen,  dass  die 
Ausscheidung  der  Galle  zur  Entfernung  des  absoluten  Übermasse*  von  Koh- 
lenstoff im  Körper  nicht  mehr  hinreicht,  wo  also  dem  Wesen  nach  Icterus 
albus  uad  Icterus  flavus  zwei  Kachexien  entgegengesetzer  Art  sind;  doch 
Ist  auch  nicht  zu  leugnen,  dass  allerdings  schon  abgesonderte  Gallo  wieder 
resorbirt  werden  und  so  Gelbsucht  zu  Stande  bringen  kann,  wie  dies  die 
Versuche  von  Saumlers ,  Magendic  n.  A.  bewiesen  haben.  Auch  die  chemi- 
schen Analysen  des  Blutes  leterischer  von  Fourcroy,  Deyeux  u.  A.  haben 
dargethau,  dass  in  ihm  einzelne  Bestandteile  der  Galle,  Gallenelemente, 
nicht  aber  wirkliebe  Galle,  vorherrschen.  Demnach  unterscheidet  man,  wol- 
len wir  das  Wesentliche  der  Gelbsucht,  nicht  aber,  wie  Hanse,  Tott  n.  A., 
bald  ein  Symptom  (Icterus  spasticus),  bald  ein  ursächliches  Moment  (Icterus 
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calculosus)  zun  Emtheilungsgrunde  statuiren,  am  besten  drei  Arten  der 
Gelbsucht.  Erste  Arti  Das  Blut  wird  zu  wenig  decarbonisirt,  weil  die 
Leber  ihre  Function  nicht  gehörig  verrichteu  kann.  Zweite  Art:  Die 
Gallenabsonderung  geht  gehörig  vor  sich,  aber  es  wird  durch  die  Lyniph- 
gefäase  zu  viel  Galle  resorbirt,  weil  ihr  Abfluss  gehemmt  ist  (Calculi  fellei), 
oder  weil  die  Thiitigkcit  der  Lymphgefäß  krankhaft  erhöht  ist.  Dritte 
Art»  Das  Blut  ist  ursprünglich  zu  sehr  bypercarbonisirt ,  und  die  gewöhn- 
liche Decarbonisirung  durch  die  sonst  normale  Leberfunction  reicht  nicht  aus. 
Hier  können -beim  Icterus  selbst  gelhgefärbte  Stühle,  sogar  gallige  Diar- 
rhöen stattfinden  <a.  «eW,  Rat.  med.  Tom.  HX  Richter,  Med.-chir.  Be- 
merkungen Bd.  3.),  wie  z.  B.  beim  symptomatischen  Icterus  des  gelben  Fie- 
bers ,  beim  Icterus«  entstanden  durch  Narcotice.,  durch  Bellado  11  ha  ,  Stre— 
monium.  Hier  ist  die  Leberkrankheit,  die  Polycholie,  nur  Folge  jener  Ka- 
chexie des  Blutes.  2)  Die  Annahme  eines  Icterus  spasticus  hat  wenig  prak- 
tischen Werth/  obgleich  sich  bei  den  meisten  plötzlich  entstehenden  Gelb- 
suchten Krampf  als  Symptom  nachweisen  lässt,  was  gerade  beim  Icterus 
calculosus  schon  zu  Anfange  in  hohem  Grade  der  Fall  ist.  Baase  (Chroni- 
sche Krankheiten,  Bd.  III.  Abth.  1.  8.  195.)  nimmt  mit  Andern  diese  Form 
an  und  meint,  dass  sie  die  Folge  rein  dynamisch  einwirkender  Schädlichkei- 
ten aey;  dies  möchte  höchstens  bei  Icterus  spasticus  nach  Ärger,  Schreck 
etc  ,  und  bei  Hysterischen  der  Fall  seyn,  nicht  aber  bei  dem  nach  Vipern- 
biss  etc.  entstehenden  Icterus,  überhaupt  da  nicht,  wo  thierische  Contagien 
ins  Blut  gelangen,  deren  Wirkungen  mehr  biochemisch  als  dynamisch  erklärt 
werden  müssen.  Ausserdem  kann  der  Name  „krampfhafte  Gelbsucht14  junge 
Ärzte  leicht  verleiten  zu  glauben,  dass  hier  Antispasmodica  die  wahren  Heil- 
mittel seyen,  die  doch  höchsten-*  nur  eine  interimistische  Anwendung  gestat- 
ten, anhaltend  gebraucht  aber  mehr  schaden  als  nützen.  Dagegen  sind  Säu- 
ren: Crem,  tartari»  Arid,  oxymuriaticum  hier  die  wahren  Gegenmittel;  letz- 
tere besonders  da ,  wo  thierische  Gifte  einwirkten.  8)  Bei  jedem  schnell 
entstandenen  Icterus  bleibt  der  Crem,  tartari,  alle  iwei  8tonden  einen  Thee- 
löffel  voll  oder  als  Aq.  crystallina,  das  Hauptmittel;  oft  vergeht  er  darnach 
schon  in  drei  T'agen  (Himly)y  hält  er  langer  an,  so  lasse  man  täglich  1  —  2 
Unzen  oxygeoirte  Salzsäure  nehmen,  z.  B.  Acid.  oxymuriat.,  Aquae  cha~ 
momill,  —  menth.  ptp..ana  gjj.  M.  det  in  vitr.  nigr.  S.  Alle  1  —  2  Stun- 
den 1—2  BsslöfTel  voll  mit  rlaferschleim  {Most) ,  oder  alle  %  Stunden  einen 
Scrupel  Natrum  muriat. ,  und  man  wird  schnelle  Besserung  sehen.  Hat  das 
Übel  aber  schon  drei  Wochen  und  länger  gewährt,  ist  die  Verdauung  ge- 
stört und  träge ,  so  sind  folgende  Pillen  neben  guter  Diät  recht  wirksam : 
l^p  Gwnm.  ammoniact  3jjj»  Fe//,  taw.  insp.  3j,  fixir.  chelidon.,  Snpoti.  mcdi— 
cati  ana  3j j ,  Mercur.  dtUcii  M.  f.  pil.  p.  gr.  jj.  S.  Täglich  dreimal 

so  viel  Pillen  zu  nehmen,  dass  zwei  gute  breiige  Sedea  erfolgen,  wozu  in 
der  Regel  bei  Erwachsenen  schon  7—10  Stück  p.  d.  hinreichen.  4)  Was 
den  Icterus  neonatorum  betrifft,  so  muss  uns  schon  die  Beschreibung  seines 
Verlaufs  gegen  die  Existenz  desselben  misstruuisch  machen;  denn  bald  soll 


gegen  die  Existenz  desselben  misstrauiscfc  machen; 
das  Übel  schon  in  einigen  Tagen  ohne  alle  Kunsthülfe  verschwinden,  bald 
durch  Hektik,  Induratio  telae  cellulosae  oder  Hydrorephalus  den  Tod  her- 
beiführen.   Ich  habe  viele  hundert  Neugeborene  in  der  Privatpraxis  mit 


röthlich -gelber  Hautfärbung  gesehen,  aber  weder  ihre  Angen,  noch  ihr  Urin 

tum  Laxiren  und  das  Übel 


gelb;  ich  verordnete  Syr.  rhei  und 
verschwand;  aber  dies  nenneich  nicht  Icterus  neonatorum,  sondern  jenes  Lei- 
den, welches  Heyfclder  in  Paris  sah  und  genau  beschrieben  hat  (s.  oben 
Icterus  neonatorum).  5)  Dass  der  Melas  Icterus  nicht  immer  ein  eigen- 
thüinlicbes.  Leiden,'  sondern  oft  nur  der  höchste  Grad  der  Cachexia  tcterica, 
der  chronischen  Gelbsucht  aey,  besonders  bei  atrabilarischen  Constitutionen 
zwischen  dem  £6»teu  und  50sten  Lebensjahre,  wo  zugleich  bedeutende  or- 
ganische Milz-  und  Leberleiden  obwalten,  davon  habe  ich  mich  noch  vor 
wenigen  Jahren  durch  einen  Krankheitsfall  überzeugt,  wo  auf  chronischen 
Icterus  flavus  der  Icterus  niger  folgte,  späterhin  Hydrops  und  Tytnpanitis 
chronica  hinzutrat,  und  die  Person  nach  langem  Leiden  eudlich  starb.  Ks 
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ist  gar  nichts  Seltene«,  auf  Vomitus  cruentus  Gelbsucht  folgen  zu  sehen, 
und  gerade  hier,  bei  eingewurzeltem  chronischen  Leiden  von  Melaena  (av 
Haemorrhagia  ventriculi),  wird  aus  der  Gelbsucht  leicht  die  Schwarz- 
sucht. 6)  Vergiftungen  durch  Phosphor,  Belladonna,  8tramoninm,  Sem. 
staphisagriae ,  durch  giftige  Schwämme  erregen  leicht  plötzlichen  Icterus. 
Die  Entfernung  des  Giftes  (s.  Into^icatio)  und  hinterher  Crem,  tartari, 
Acid.  oxymuriat.  heilen  am  besten  diese  symptomatische  Form.  7)  Was  die 
Heilung  der  Bleichsucht  anbetrifft,  so  gelingt  diese  bekanntlich  leichter  all 
die  der  chronischen  Gelbsucht.    Es  würde  weit  we 


weniger  chlorotische  Mäd- 
eben  geben ,  wenn  alle  Dauenkleider  und  jeder  Damenputz  durch  männliche 
Hände  verfertigt  wurden.  Aber  daran  denken  die  Städter  wenig,  da  musi 
fast  jedes  junge  Mädchen  nähen,  sticken,  Putz  und  Blumen  machen  und  sich 
die  Kleider  selbst  -verfertigen  lernen,  und  besonders  in  der  Zeit  der  Puber- 
tätsentwickelung durch  den  Mangel  an  Bewegung  in  freier  Luit  den  ersten 
Grund  zu  diesem  Übel  legen.  Ist  das  Gesicht  nun  einmal  so  blase,  dann 
scheuen  sich  die  Mädchen  auazugehen,  theils  weil  sie  eitel  sind',  theils  weil 
es  ihnen  höchst  unangenehm  ist,  wenn  ihre  Bekannten  sich  über  ihr  elendes 
Aussehen  wundern.  Aus  diesem  Grunde  habe  ich  'rieben  der  innerlichen 
Cur  stets  ein  Mittel  in  Anwendung  gebracht ;  das  vielleicht  nur  psychisch 
wirkt,  die  Heilung  aber  bedeutend  befördert.  Die  Kranken  müssen  nämlirh1 
Kleider  und  Hüte  von  rother  Farbe  tragen  und  mehrmal  des  Tages  das  Ge- 
sicht den  Hais  und  die  Arme  Tor  dem  Spiegel  mit  einem  Stück  rothseidenen 
Zeuche  reiben.    Der  Wiederschein  der  rotheo  Farbe  auf  der  t 


blaasen  Haut 

täuscht  so  gewaltig,  dasa  man  glaubt,  das  Auaseben  Selbst  sey  gesünder, 
und  dieser  Glaube  hilft.  Auch  Kann  es  nicht  schaden,  wenn  chlorotische 
Mädchen  aus  gleichem  Grunde  sich  mit  einer  unschädlichen  Schminke  die 
blassen  Wangen  und  Lippen  röthen.  Sind  die  Zufälle  von  Angst  und  Herz-' 
klopfen,  welche  periodisch  bei  Körperbewegungen  eintreten,  nicht  heftig,  so 
dürfen  diese  vom  täglichen  Spazierengeben  nicht  abhalten;  sind  sie  aber  sehr 
heftig  und  selbst  anhaltend,  sind  organische  Herzfehler  zu  vermuthen  oder 
mittels  der  Auacnltation  und  Percnasiou  schon  entdeckt,  so  ist  Ruhe  nöthig. 
Kalte  Umschläge  van  Waaser  auf  die  Brust,  Stunden,  seibat  Tage  lang  an- 
gewandt, bis  die  Zufälle  verschwinden,  ist  hier  am  heilsamsten,  und  sie 
und  allen  übrigen  Mittel«  vorangehen.  Dasa  hier  keine  Naphthen,  kein 
Wein  passen,  versteht  sich  von  selbst.        •    »•••.,.     u  v' 

IdlopathfaV  Bedeutet  l )  daa  einem  bestimmten  Individuum  oder 
einem  einzelneu  Theile  '  eSgentliüml ich e  Leiden,  als  Gegensatz  der 
Sympathie,  und  'S)  daa  ursprüngliche,  gleichsam  für  aich  entstan- 
dene Leiden,  als  Gegensatz  der  Deuteropathia.  Einige  nennen  auch  so 
die  Idiosynkrasie  {Kraus).    9.  auch  Morbus. 

Idiogyncraaia ,  Idiocrtuia,  die  Idioay nkraaie,  d.  i.  eine  eigen- 
thümlicbe  Mischung  und  eine  solche  Empfänglichkeit  des  Körpers  und  der 
Seele  für  bestimmte  äussere  Einflüsse,  die  entweder  angenehm  oder  unan- 
genehm afficiren  ,  und  zwar  gewisse  Individuen ,  die  ganz  abweichend'' von 
der  Regel  ,  gegen  dieselben  reagiren.  Dabin  gehört  der  Abscheu  mancher 
Menschen  gegen  bestimmte  Speisen  und  Getränke  (auch  Arzneimittel)  und' 
gegen  gewisse  Thiere.  Manche  Kranke*  haben  Indios vnkrasic  gegen  Opium. 
Kamp  her,  Rheum  etc.  Für  den  praktischen  Arzt  ist  die  Kenn  tniss  der 
Indiosynkrasien  höchst  wichtig,  besonders  bet  sensibeln,  reizbaren  Personen, 
bei  Hysterischen,  bei  Hypochondrien  und  bei  aUen  Kranken  mit  Anomalien 

ä Nervensysteme.  Selbst  bei  der  Auswahl  der  Arzneien  kommt  jene  Kennt-. 
«  uns  aefcr  zu  Statten,'  die  uns  einen  tiefern  Blick  in  die  individuelle  Na- 
tur des  kranken  Organismus  verschafft.  Die  Idiosynkrasien ,  die  wir  mehr 
als  Wirkungen  des  individuellen  dynamischen  Lebensverhältnisses,  weniger* 
als  Folge  der  eigentümlichen  Mischung  der  Säfte  betrachten,  sind  ent- 
weder angeboren  (Idiosyncrasia  nntiva)  oder  anerzogen  (Idhsyn- 
ertuitr  ncxjmsitd)y  oder  sie  sinn*  .Symptom  veränderter  oder'  anomaler 
Lebenszustande  (Schwangerschaft,  Krankheit).    Derjenige  Arzt,  der  sie  für 
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Launen  und  Grillen  seiner  Kranken  hält,  weil  er  den  Mafisstab  seines  Re- 
actions  Vermögens  und  »einer  Sensibilität  irrigerweise  zur  Beurtheilung  jener 
Zustände  bei  seinen  Patienten  gebraucht,  ist  kein  wahrer  Arzt:  ihui  fehlt 
der  tiefere  Blick  ins  individuelle  Leben,  das  «ich  ja  gerade  durch  solche 
uud  andere  Eigentümlichkeiten  als  indi viduellea  Leben  darstellt  und  von  dem 
Leben  anderer  Individuen  unterscheidet,  was  aus,  4er  Verglekuung  uud  Zo- 
»auinieuBtiuiniung  der  eigentümlichen  Constitution  und  der  Temperamentsbe- 
acuaffenheit ,  also  aus  der  u»it  der  Idiosynkrasie  nicht  zu  verwechselnden 
J '  d  i  o  s  y  ii  k  r  i  b  i  e,  d.  i.  eigentümliche  Vergleichung  und  Zusammeustioi- 
utung  verschiedener  Theile  des  Organismus  und  die  daraus  hervorgehende 
eigentümliche  Constitution  und  Temperamentabeschaffenheit,  näher  hervor- 
geht. Eine  Sammlung  höchst  merkwürdiger  Fälle  von  Idiosynkrasien  findet 
man  \m  Piction.  des  aciences  medical.  T.  XXIII,  unter  diesem  Artikel 


Idiotismus.  Ist  dem  Worte  nach  eigentümliche  Art  su  han- 
deln, wird  von  den  Pathologen  auch  gleichbedeutend  mit  Blödsinn  ge- 
nommen (s.  Ämentia). 

Ig^ils  Columelae.   Ist  dasselbe,  waa  Ery  sipelas. 

Ifnii  pejrsleiefj,  das  persische  Feuer.  Ist  eine  Art  d«*,  bösar- 
tige« CarbujBkeisi  s.  A  uthrax. 

I^nJa  §accr,  Ignis  SL  Antonii,  Hiaropyr*  Eilige  Feuer,  a.  Her- 
pes Zo*ier  und  hrysipelaa.    Die  unter  Ignia  aaeer  und  Ignis  8t.  Ao- 

tonii  int  Mittelalter  herrschende  epidemische  Krankheit,  welche  im  J.  945, 
994  in  Frankreich,  999  in  Spanien  und  Portugal,  1086,  1089,  1092,  1100 
in  England,  auch  früher  in  Deutschland  herrschte,  und  worun  allein 
1128-29  in  Paris  14.000  Menschen  starben,  ist  nach  facsi'  Forschungen 
(S.  Ueckers  Wissensch.  Annaleo ,  1834.  Januar)  die  Raphanie  gewesen 
(*.  o\  Artikel). 

Iffnlfl  sylvestris  aeu  Strophuhu  sylvestris,  vol oticus,  ViHligo, 
Mentthjra  (Asirucj.  ist  nach  8ach$t  (Wichmaitris  Diagnost.  Bd.  I.  1847. 
5te  Aufl.  8.  67.)  ein. aar  Crusta  serpigioosa  gehöriges  Mentagra  aus  sero- 
phulosen  Ursachen,  und  verschieden  vom  Vitiii go  des  Bateman. 


Die  altem 

Arzte  nannten  die  Rose  Ignis  sacer,  und  den  Borken  ansetzenden  Grind- 
ausachiag  am  Kinn,  der  am  häufigsten  beim  ersten  und  «weiten  Zahnen  ent- 
sieht, oft  auch  in  Form  klei  ner  rother  Knötchen  an  andern  Tbeilen  des  Kör- 
pers erscheint,  oft  abtrocknet  und  dann  auf*  Neu*  wiedec  au*brk^,  Jgnia 
sylvestris,  volaficus.  A>«T  »«A  Erwachsene  kann,  dies  Übel  >*w!ep.  und 
oft  Jahre  lang  anhalten ,  wenn  sie  früher  an  Crusta  lactea  oder  Crusta,  ser- 
piginosa litten.  Die  Cur  ist;  die  der  letztern  und  des  Herpes  furlurace.ua, 
wobei  eine  einfache  strenge  Diät  oft  die  Hauptsache  ausmacht,  la  einem 
Falle  verschwand  das  vieljährige  Übel  nach  mehr  wöchentlichem,  sehr  reich - 
von  Kirschen  (Sachse). 


,  Heins.   Ist  bei  M^heophr.  PnractUus  die  Urkraft  der  }?*Ut. 

— Ji  m«*,  Pw*  q\w>rohmu*,  %<y»,  *****  mei, 

das  Miserere,  die,  sog.  Darmgicht,  der  Ileus.  Ist  der  höchste  Grad 
von  Leibesverstopfung ,  die  Tage  lang  anhalten  kann,  wobei  der  Motus  pe- 
rista Ulcus  zum  antiperistalticua  wird  Qua  der  Kranke  alles  Genossene,  zuletzt 
sr\bst  dünnflüssigen  Koth;  auabrich*.  Ifta  I^esverstop/un*  i*  Wjajf' 
hartnackig,  der  Ko^kwhmerz  oft  gross,  sitzt  meist  in  der  Regio  iliaca,  ist 
elgentbümjicb  bohrend,  brennend,  so  das»  das  Gesicht  dea  Leidenden  ihn 
deutlich  auaspricht,  der  Kranke  bekommt  oft  völlige  Hnteritis,  heftiges 
Fieber,  der  Unterleib  ist  sehr  aufgetrieben ,  der  'I'od  erfolgt  häufig  durch 
Brand  der  Ged&rDe  oder  Erschöpfung.  Veranlassungen  sind:  1)  me- 
anische  Verengerungen,  Veratop fang ,  Verws^uuf,  Verwick^h«  <der 
»dar  ine;  2)  eine  Herma  incarcerataj  $}  Atrcsia  ani  adnata;  i)  IuMisau- 
sceptio  mtestinorum ;  5)  fremde  Körper  im  Darmcaual,  B.  eine,  Blasige 
verschluckter  Kirschen-,  Pflaumen k erne ;  6)  Verstopfung  der  Gedärme  durch 
Krampf,  durch  Kothanhäufung.    Somit  ist  der  Heus  ein  Symptom  der  ver 
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schiedenartigaten  Krankheitszu  stände,  deren  Diagnose  nur  ans  der  Art  seines 
Auftretens,  aus  sorgfältiger  Prüfung  der  anaranestischen ,  ätiologischen  nnd 
gegenwärtigen  Zeichen  richtig  entnommen  werden  kann.  (Hufelaud's  Jonrn. 
Bd.  LXVI11.  St.  5  a.  6.  und  1835.  8t  2).  Cur.  Ist  nach  den  Ursachen, 
weiche  wir  entfernen  sollen,  sehr  verschieden.  Bei  Ileus  spasticus  nnd  ster- 
coraceua  Antispasmodica  und  eröffnende  Kly stiere  (a.  Colica),  bei  Atresie 
des  Mastdarms  Operation,  bei  Ileus  inflammatorius  Aderlässe  etc.  (s.  d. 
Artikel  Atresia,  Convol  vulus,  Hernia  incarcerata,  Inflamraa- 
tio,  Colica,  Obatructio  alvi  und  CardialgiaV  In  den  Fällen,  wo 
die  Ursache  verbürgen  ist,  verfährt  man  rein  symptomatisch,  am  den  Krampf 
and  die  Verstopfung  zu  heben,  gebe  aber  keine  reizende,  Entzündung  beför- 
dernde Mittel;  besonders  gut  sindt  Magnesia  sulphurica  in  Bmuls.  sem. 
papav.  mit  etwas  Bxtr.  odü,  mit  Mandelöl,  Ol.  Kni,  Ol.  ricin),  —  aber 
keine  Purgantia  drastica;  doch  ist  Kalomel  in  grossen  Dosen  in  schlimmen 
Fällen  zu  entschuldigen.  Ganz  zu  verwerfen  ist,  wie  Geisler  mit  Recht 
die  Anwendung  des  laufenden  Quecksilbers,  um  die  Verstopfung  zu 
;  als  Antispasmodicum  steht  das  Opium  obenan;  darneben  passt  auch  Aqua 
Iauroceraai,  alle  %  Stunde  zu  £0  Tropfen  in  schleimigem  Vehikel.  Ausg- 
lich dienen  warme  Bäder,  warme  Breiumschläge,  besonders  aber  Wärmfla- 
schen, so  heisa,  als  irgend  erträglich,  auf  den  Leib  gelegt;  auch  Clysmata 
antispasmodica  (s.  den  Art.) ,  desgleichen  von  Decoct.  herbae  nicotianac 
von  kaltem  Wasser  und  Essig,  von  Luft,  mittels  eines  Blasebalgs,  bis  der 
Unterleib  gespannt  wird  {King). 

Heitlfl  pustulosa,  pustulöse  Entzündung  des  Ileuma. 
Diesen  Namen  hat  Hufeland  zur  Bezeichnung  der  exant heraartigen ,  zum 
Phsgedänischen  neigenden  entzündlichen  Affection  der  Ilee-  Coecalgegend  in 
den  sogenannten  Nervenfiebern  vorgeschlagen  (s.  Febris  nervosa,  neu- 
ropathica  und  Typhus  abdominalia). 

MUngufl,  das  Drehen,  der  Schwindel,  s.  Vertigo. 

Illacrimatlo ,  Thränenflosa,  a.  Epiphora. 

IllitlO,  I Vitus ,  TnuncUo ,  die  Einreibung,  das  Einschmieren,  s. 
F r i c t i o  und  Inunctio.  ,' 

Illosis,  /Josts,  das  Verdrehen,  daher  auch  das  Schielen,  das  Ec- 
und  Entropium;  a.  auch  Meiosis. 

Imafrinatio,  die  Einbildung,  die  Einbildungskraft.  Nicht 
blos  bei  psychischen  Leiden,  auch  bei  jedem  Körperleiden  ist  in  den  meisten 
Fällen  die  Jmsgioation  der  Kranken  alienirt;  ein  Umstand,  worauf  viele  Ärzte 
leider  zu  wenig  achten  und  daher  nicht  vorsichtig  genug  sind,  durch  Wort 
und  Mienen  daa  geängatete  Gemüth,  wie  es  seyn  sollte,  zu  beruhigen, 
sondern  gegentheils  oft  Angst,  Furcht  erregen,  weil  sie  sich  verkehrt  beneh- 
men, ihre  Kranken  ohne  Noth  des  Tages  vier-  ja  sechsmal  besuchen, 
eine  ängstliche  bedeutungsvolle  Miene  annehmen  etc.  Besonders  ist  dieses 
bei  der  Weiber-  und  Kinderpraxis  von  den  schädlichsten  Folgen  und  die 
leichtesten  Krankheiten  können  dadurch  gefährlich  werden  (s.  Febris  puer- 
perale). Die  Einbildung  ist  toller,  als  Hexerei,  uod  eine  gute  Dosis  Muth 
das  beste  Präservativ  vor  Pest  und  pestilenzialischen  Übeln.  Dies«  muss  der 
Arzt  nie  vergessen. 

ImbecilJJta«,  Verstandesschwäche,  Blödsinn,  s.  Amentia. 

Imperforatio,  daa  Verschlos  sensey  n,  die  Verwachsung 
irgend  einer  natürlichen  Öffnung.  Sie  findet  am  häufigsten,  bald  als  Vitium 
congenirum,  bald  als  Vitium  acquisitum,  am  Ohre,  an  den  Nasenlöchern, 
an  der  Eichel,  an  der  Harnröhre,  am  After  und  an  der  Vulva  statt,  und 
erfordert  in  den  meisten  Fällen,  wenn  sie  complet  ist,  eine  chirurgische 
Operation.  Über  die  verschiedenen  Vor  wachsungen  und  deren  Behandlung 
vergleiche  man  den  Artikel  Atresia. 

Impetigo.     Unter  der  Benennung  Impetigo  hat  man  seit  Hippo- 
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hates  bald  diese,  bald  jene  Hautkrankheit  bezeichnet;  —  im  engern 
Sinn  bald  Flechten,  Kleienaussatz,  bald  den  feuchten  uäs- 
•enden  Grind  (in  letzterer  Bedeutung  werden  wir  sie  mit 
Willan ,  Bateman,  Blasius  u.  A.  nehmen)  verstanden;  und  im  wei- 
tern -Sinne  versteht  man  darunter  die  gauze  Classe  der  chronischen 
Hautausschläge,  im  Gegensatz  der  acuten  (P.  Frank,  HunUj  u.  A.) 
Wir  fixiren  den  Begriff  von  Impetigo  auf  bestimmte  Weise  und  .im 
engern  Sinne  nach  Willan  und  Blasius  (s.  RusVs  Handb.  d  Chirurgie. 
Bd.  IX.  S.  522  u.  f.).  Hiernach  besteht  die  Impetigo  in  einem  Ausbruche  von 
kleinen,  sich  wenig  erhebenden,  psydracischen  Pusteln,  welche  gewöhnlich 
unregelmässig  begrenzt  sind,  nahe  an  einander  stehen,  und  mit  einem  dik- 
kern  oder  dünnern,  rauhen  gelblichen  Schorfe  endigen.  Am  häufigsten 
kommt  der  Ausschlag  an  den  Gliedmassen  vor;  er  ist  weder  ansteckend, 
noch  mit  Fieber  begleitet.  Wir  statuiren  nach  Willan  und  Bateman  fol- 
gende Arten: 

1)  Impetigo  figurata.  Sie  und  die  Impetigo  sparsa  kommen  am  häufig- 
sten vor.  Die  Pusteln  sind  dicht  gehäuft  nnd  stehen  in  begrenzten  grössern 
oder  kleinern  Flecken  von  meist  runder  oder  ovaler  Gestalt;  sie  sind  gelb, 
niedrig,  nicht  zugespitzt,  ihr  nächster  Umfang  ist  leicht  entzündet  und  die 
Fläche,  auf  welcher  die  Pustelgruppe  steht,  ist  etwas  erhaben.  Hinke  Tage 
nach  dem  Auabruche  brechen  die  Pusteln  auf,  ergiessen  ihren  Inhalt  und  die 
Oberfläche  des  Flecks  erhält  nun  ein  rothes,  gespanntes,  fast  wundes  An- 
sehen \  an  den  Pustelstellen  sieht  man  eine  Menge  kleiner  Löcher,  aus  wel- 
chen viel  jauchige  Flüssigkeit  aussickert;  dabei  Gefühl  von  Hitze,  stärket 
Jucken,  selbst  Schmerz.  Es  bildet  sich  auf  dem  Flecke  ein  dünner  Schorf 
von  gelblichgrüner  oder  gelbbrauner  Farbe,  weicher  allinälig  trockner 
wird,  nach  3  bis  4  Wochen  abheilt  und  eine  rothe  etwas  aufgetriebene  Ober- 
fläche zurück  laust ,  mit  sehr  zarter  spröder  Epidermis  bedeckt  und  sehr  ge- 
neigt ist  in  neue  Pustel-  und  Borkenbilduug  überzugehen;  endlich  senkt  »ich 
die  krank  gewesene  Fläche,  und  zwar  von  der  Mitte  aus,  und  der  Fleck 
behält  noch  mehrere  Wochen  ein  rothes  glänzendes  Ansehen.  Das  Übel  be- 
fällt am  häufigsten  die  Extremitäten;  an  den  obern  sind  die  Flecken  mehr 
klein  und  kreisrund,  an  den  untern  grösser  und  oval,  örtliche  Reizungen 
nnd  Diätfehler  erregen  leicht  neue  Pustelbildung,  und  so  kann  das  Übel 
Monate,  selbst  Jahre  dauern;  auch  ohne  diese  kann  die  Krankheit  lange 
währen,  wenn  nämlich  die  ergriffene  Hautstelle  in  chronische  Entzündung 
übergeht,  wo  sie  sich  dann  verdickt,  roth  nnd  empfindlich  bleibt.  Zuwei- 
len kommt  die  Impetigo  figurata  auch  ohne  Pustelbildung  vor.  So  nehmen 
wiederholte  Emotionen  von  Liehen  agrius  einen  impetifrinösen  Charakter  an, 
indem  die  Papeln  pustulös  werden  oder  sich  mit  Postein,  noch  häufiger 
letztere  mit  Bläschen  vermengen.  Hierbei  ist  heftiges  Jucken,  Brennen  und 
vieler  Schmerz,  und  das  Übel  ist  hartnäckig  und  langwierig. 

2)  Impetigo  sparsa.  Sie  erscheint  vorzüglich  an  den  Unterextremitä- 
ten, jedoch  auch  vom  Halse,  an  den  Schultern;  dehnt  sich  mehr  als  die 
vorige  Art  aus,  indem  die  Pusteln  nicht  in  Flecken  zusammengestellt,  son- 
dern über  grössere  Strecken,  oft  über  ganze  Gliedmassen  zerstreut  erschei- 
nen, sich  bald  mit  gelblichen,  rauhen,  verschieden  dicken  und  mürben  Kru- 
sten bedecken  und  zuweilen  zur  Impetigo  scabida  übergehen.  Das  Übel  ist 
hartnäckiger ,  als  Nro.  1.;  zuweilen  wird  nicht  nur  die  Haut,  sondern  auch 
das  Zellgewebe  chronisch  entzündet  oder  vielmehr  hypertrophisch,  so  dass 
der  Umfang  des  leidenden  Gliedes  selbst  ums  Doppelte  vermehrt  wird 
(Blasius);  zuweilen  wird  der  Ausschlag  auch  ulcerativ,  zumal  am  Unter- 
schenkel alter,  schwacher  Personen,  die  Haut  nimmt  dann  im  Umfange  der 
Geschwüre  eine  Purpurfarbe ,  an ,  das  Glied  wird  auch  wol  ödematös  und 
man  muss  diesen  Zustand  nicht  mit  jenem  der  Hypertrophie  verwechseln, 
bei  welchem  die  Geschwulst  hart  und  gespannt  ist  und  den  Eindruck  des 
Fingers  nicht  annimmt. 

$)  Imvelioo  ervsmelatosa.    Ist  selten,  befällt  vorzüglich  nur  das  Gesicht 
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and  tritt  ganz  mit  den  Erscheinungen  der  gewöhnlichen  Rose  auf,  daher 
aufgednnsenes  rothes  Gesicht,  geschwollene  Augenlider t  Fieberbewt: gungen, 
die  jedoch  geringer,  als  bei  Erysipelas  faciei  sind.  Die  in  grosser  Menge 
ausbrechenden  Pusteln,  die  sich  von  den  grossen  unregelmässigen  Blasen 
der  Gesichtsrose  durch  die  Form  unterscheid m .  erscheinen  zuerst  mehr  un- 
ter  den  Augen,  ergreifen  dann  die  Wange,  das  Kinn,  den  grössten  Theil 
dea  Gesichts,  ja  zuweilen  selbst  den  Hals  und  die  Brust,  nnd  erregen  Bren- 
nen, Jucken  und  8chmerz,  welche  Zufalle  noch  gesteigert  werden,  sowie  nach 
36  bis  72  Stunden  die  Pusteln  bersten  und  eine  anfangs  mehr  eiterformig  % 
nachher  dünnere,  scharfe  Flüssigkeit  ergiessen.  Nach  10  bis  14  Tagen  bil- 
den sich  gelbliche ,  mürbe,  halb  durchscheinende  Schorfe,  wie  der  ausge- 
schwitzte Gummisaft  mancher  Bäume,  in  deren  Zwischenräumen  von  Zeit 
tos  Zeit  su  Zeit  neue  Postein  hervorbrechen.  8o  verlängert  sich  das  Übel 
von  1  bis  zu  3  Monaten,  wo  die  Borken  sich  lösen  und  eine  zarte,  spröde, 
rothe  Oberhaut  «nrücklassen.  Nur  anfangs  sind  Fieberbewegungen 
dabei. 

4)  Impetigo  scabidn.  Sie  charakterisirt  sich  durch  die  dicke  ausge- 
dehnte Borke,  welche  bei  ihr  entsteht  und  durch  die  bedeutenden  mit  ihr 
verbundenen  Beschwerden.  Der  Ausbruch  durch  Pusteln  wiederholt  sich 
auch  hier,  sie  ergiessen  bei  ihrem  Aufbruche  eine  scharfe  Feuchtigkeit, 
welche  auch  die  kleinen  Geschwürchen  aussickern.  Das  Nässen  lässt  nach 
2  bis  3  Wochen  nach ,  der  Theil  bedeckt  sich  mit  einer  dicken  gelblichen 
oder  grünlichen  Borke,  welche  sich  über  die  ganze  kranke  Fläche  zusam- 
menhängend erstreckt,  ein  ganzes  Glied,  s.  B.  den  Vorderarm  vom  Ellenbo- 
gen bis  cor  Hand,  manchmal  selbst  mehrere  Glieder  überzieht  und  einer 
Baumrinde  ähnlich  sieht;  später  bilden  sich  in  der  Borke  grosse  Risse,  aus 
denen  dünne  Jauche  hervordringt,  die  gleichfalls  verhärtet  und  wodurch 
die  Borke  uneben  wird  und  mehrere  Schichten  erhält.  Diese  Feuchtigkeit 
quillt  auch  aus  den  abgelösten  Borken,  bis  endlich  das  Übel  heilt  und  ein« 
rothe  zarte  Oberfläche  zurückbleibt.  Die  Krankheit  ist  selten,  aber  sehr 
beschwerlich  nnd  hartnäckig,  zumal  an  den  Untereztreinitäten ,  die  leicht 
ödcmatös  werden,  oder  wozu  böse  Geschwüre  kommen.  Die  Hitze  dabei 
ist  heftig  und  das  Jucken  unerträglich.  Zuweilen  erstreckt  sich  dieser  Grind 
bis  auf  die  Finger  öder  Zehen,  worauf  die  Nägel  abfallen  nnd  nachher  dick 
und  unregeliiiässig  wieder  wachsen. 

Diagnose.  Die  Impetigo  kann  mit  Porrigo  verwechselt  werden,  doch  sind 
die  Pusteln  bei  letzterer  entweder  klein  und  zugespitzt,  oder,  wie  bei  Porrigo  fa- 
vosa,  unregelmässig,  flach  und  wie  in  die  Haut  eingerahmt;  auch  geben  sie  nach  ih- 
rem Aufbruche  keine  jauchige,  dünne,  sondern  eine  eitrige,  zähe  Flüssigkeit  von 
aich,  und  die  Borken  sind  dick  und  weich.  Impetigo  kommt  selten  bei  Kindern  vor, 
erscheint  vorzüglich  an  den  Gliedern;  Porrigo  befällt  die  Kinder  häufiger, 
nnd  liebt  mehr  den  Kopf.  Auch  mit  Mentagra  kann  Impetigo,  wenn  sie  das 
Kinn  befällt,  verwechselt  werden,  doch  sind  bei  ersterer  die  Pusteln  grösser, 
weniger  gelb,  isolirt  und  erhabener,  als  bei  Impetigo;  sie  entleeren  weni- 
ger Flüssigkeit,  bilden  trocknere,  dunklere  Krusten  und  diese  erzeugen  sich 
nur  nach  einer  neuen  Pusteleruptioa  wieder.  Mit  Eczema  kann  die  Impe- 
tigo verwechselt  werden,  doch  ist  Jenes  vesiculös  und  es  erzeugt  blätterige, 
schuppige,  dünne  Krusten,  zwischen  denen  man  fast  immer  Bläschen  bemerkt. 
Bine  Verwechselung  mit  der  Krätze  wird  nicht  leicht  stattfinden ,  denn  auch 
sie  ist  vesiculös,  die  Büschen  sondern,  wenn  sie  geborsten,  keine  Feuch- 
tigkeit ab,  bedecken  sich  mit  kleinem  Grinde,  hinterlassen  nicht  die  rothe  reiz- 
bare Oberfläche,  sind  nicht  mit  Hitze  und  Schmerz,  nur  mit  Jucken  verbunden 
nnd  bei  Scabies  purulenta  sind  die  Pusteln  viel  grösser,  gelber,  um  die  Ba- 
sis herum  stärker  entzündet,  also  mehr  ecthymatös.  Ursachen.  Impetigo, 
znmal  die  figurata,  befällt  gern  Personen  von  sanguinischem  oder  lymphati- 
schem Temperamente  mit  feiner  reizbarer,  saftreicher  Haut:  Weiber,  iaoge 
Leute  mit  blondem  Teint ;  auch  die  Jahreszeiten  und  die  Witterung  sind  von 
Einfluss,  so  dass  die  Impetigo  figurata  gern  im  Frühling  kommt,  die  sparsa 
dagegeu  im  Herbit  erscheint,  den  Winter  hindurch  bleibt  und  gegen  die 
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^vft rnmVc  J#\^if ©ähc verstell  ^^lodct*  Fernere  ^^i*3&cfa©n  •  Uon^  a i ^ Jcd  t  Iis 
Genius  von  Speisen  und  Getränken,  erhitzende  und  anstrengende  Körperbe- 
wegungen, schneller  Temperaturwechsel ,  der  Einfluss  der  Kälte  und  depri- 
mirende  Gemüthsaffecte;  örtlich  reizende  Einwirkungen  erzeugen  das  Übel 
selten,  z.  B.  der  Reiz  des  Kalks  auf  die  Hände  der  Maurer,  der  aber  auch 
Eczema,  Blattern,  Pusteln,  sowie  auch  der  Brechweinstein  solche  erregt, 
die  dem  Ecthyma  angehören.  Cur.  Die  Behandlung  dieses  gefahrlosen, 
aber  sehr  lästigen,  sehr  hartnäckigen  und  sehr  langwierigen  Obels  erfordert 
viele  Umsicht.  Ist  es  noch  frisch,  ist  viel  Jucken,  Brennen  und  Schmerz 
da,  so  dienen  innerlich  NRrum,  Cremor  tartari,  kühlende  abführende  Salze, 
neuen  antiphlogistischer  Diät  und  Regimen.  Bei  großer  Ausdehnung  de» 
Ausschlags,  zumal  wenn  er  das  Gesicht  befallen,  auch  wol  örtliche  und  all- 
gemeine Blutentziehungen ;  doch  nur  zu  Anfauge  der  Krankheit.  Äusserlich 
passen  jetzt  nur  milde  Dinge,  Waschungen  und  Bähungen  mit  lauem  Wassel« 
Milch,  Decoctum  althaeae,  Bestreichen  mit  MHehrahm,  dabei  Vermeidung 
jeder  Reizung  der  Haut  und  aller  Salben.  Bei  grossen  Schmerzen  Deco- 
ctum  eapit.  papaver.,  Herba  hyoecyami  etc.  Im  spätem  Zeitraum  dar  Krank- 
heit wirkt  der  Schwefel  innerlich  ganz  vortrefflich,  auch  unter  Umstän- 
den die  Säuren,  zumal  wenn  der  Ausschlag  stark  ist.  Bei  chronischem 
hartnäckigem  Übel  nützen  Decoctum  spec.  lignor. ,  sarsaparUL,  Antimontalia 
und  Mercurialia,  nebst  intercurrenten  Laxanzen  aus  Jalape,  Aloe  etc  In- 
den schlimmsten  Fällen  versuche  man  Decoctum  Zittmauni,  und  wenn  dieses 
nichts  hilft,  innerlich  den  Arsenik.  Äusserlich  passen  selten  reizende  Mit- 
tel, am  wenigsten  bei  Impetigo  figurata.  Nässt  der  Ausschlag  sehr,  so 
wende  man  Blei  oder  Zinksalben  oder  Waschungen  von  einer  ach  wachen 
Alaunauflösung  an.  Bei  Impetigo  scabida  inuss  man  zuerst  den  dicken  Grind 
durch  Wasserdämpfe  erweichen  und  fortschaffen,  sonst  können  die  Externa 
nicht  wirken.  Ist  der  Ausschlag  sehr  hartnäckig,  dann  Unguent.  mercur. 
praeeipit.  albi,  rubri,  selbst  Unguent  hydrarg.  citrin.  mit  5  —6  Theilen  einfa* 
chen  Fetts  geschwächt.  Ist  der  Ausschlag  mit  häufigen  Bläschen  verbunden, 
so  dienen  keine  Mercurialia;  besser  sind  hier  Solutio  kali  oder  natri  carbc- 
nici,  alkalische  Bäder,  Schwefelbäder,  Bader  in  warmem  Seewasser  und 
spater  in  der  offenen  See;  in  sehr  schlirameu  Fällen  dienen  äusserlich  ver- 
dünnte Salzsäure  oder  Solutio  lapid.  infern. 

Impetigo  excorlicaliva.    Ist  eins  mit  Aussatz.    8.  Lepra. 

Impetigo  labialis  y  das  Grindmaul,  ist  Herpes  labialis.  S.  Herpes. 

Impetigo  leprwsa.    So  nennt  man  wol  die  verschiedenen  Entartungen  der 
Haut  beim  Aussatz.    S.  Lepra. 

Impetigo  mcrcurialis ,    s.  Syphilis. 

Impetigo  rodens.  Ist  ein  seltenes  und  äusserst  hartnäckiges  Übel  an  der 
Seite  des  Rumpfes,  wo  Pustelgruppen,  untermischt  mit  Bläschen,  hervor- 
brechen, die  eine  scharfe  Jauche  geben,  wobei  Haut  und  Zellgewebe  tief 
zerstört  werden  und  die  fürchterlichsten  Schmerzen  stattfinden.  Das  Übel 
soll  durchaus  tödtlich  seyn,  kein  inneres  oder  äußeres  Mittel  dagegen  etwas 
vermögen,  nur  das  Opium  die  Schmerzen  mindern. 

Impetigo  syphilitica,  s.  Syphilis. 

Impetigo  vencrea ,  s.  Syphilis. 

Im  potent  i«>  viril  Li*  AnaphrodiMa ,   Acratia ,    das  männliche 
Unvermögen,   die   Impotens,   oud  SterlUta«  muliebris»    die  * 

Unfruchtbarkeit  des  Weibes.  Beide  Übel  werden  am  besten  zusam- 
men abgehandelt.  Sie  sind  keine  eigentliche  Krankheit,  aber  doch  die  Ur- 
sache, dass  der  Mensch  nicht  alle  Zwecke  des  Daseyns,  wozu  noch  die 
Fortpflanzung  des  Geschlechts  gehört >  erfüllen  kann,  was  häufig  den  Grand 
zur  Unzufriedenheit  in  der  Ehe  legt.  Veranlassungen:  «)  der  Impo- 
tenz. Organische  Fehler  sind  hier  selten  Ursache.  Männer  mit  einem 
kurzem  Penis,  mit  verborgenen  Hoden,  selbst  mit  Hypospadic  ,  haben  nach 
der  Erfahrung  noch  Kinder  gesengt.    Ein  so  enges  Praeputium  (Phimosis 
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adnata)  ist  scholl  häufiger  Ursache,  da  der  Schmerz  beim  Cottas  oft  den 
fruchtbaren  Beischlaf  hindert,  oder  Paraphimose  fölftt    Zuweilen  ist  ein  Feh- 


ler  in  den  Corporibns  cavernosis,  weshalb  es  zu  keiner  gehörigen  Erection 
kommen  kann,  Schuld.  Sehr  häufig  fehlt  es  dem  Manne  nur  an  Receptivi- 
tät,  well  er  Onantst  war  oder  zu  liederlich  gelebt  hat,  so  wie  denn  auch 
um  so  wimiger  in  der  Ehe  Kinder  gezeugt  werden,  ja  häufiger  der  Coitus 
exercirt  wird.  Zuweilen  ist  beim  Manne  auch  Bnergiemaogel  Schuld,  beson- 
ders bei  Sanguinikern,  zu  Anfange  der  Bbe,  bei  sogenannten  Hasenfussen, 
die  oft  schon  eine  Pollution  bekommen,  ehe  der  Penis  in  die  Vagina  ein- 
gedrungen ist.  Bei  andern  kommen  zu  Anfange  der  Bhe  aus  Scham  keine 
Krectionen.  In  beiden  Fällen  giebt  sich  das  Obel  mit  der  Zeit,  nach  mas- 
sigem Genuss  des  Weins,  so  dass  die  Bhe  späterhin  noch  fruchtbar  wird. 
b)  Sterilität.  Zuweilen  liegt  der  Fehler  am  Weibe.  Hier  fehlte  in  sel- 
tenen Fällen  der  Uterus,  oder  dessen  Orificiom  war  verwachsen;  häufiger 
ist  Adlposis  Ursache,  wo  also  der  Productionttrieb  eine  andere  Richtung 
genommen  hat  Selbst  der  innere  Gebrauch  der  Iodine  gegen  Kropf, 
Scropheln,  Adiposis  etc.  kann,  wenn  die  Brüste  darnach  achwinden,  Steri- 
lität zur  Folge  haben  (Atom  in  Americ.  Joorn.  of  Med.  etc.  1852).  Wird 
eine  Frau  in  den  dreissiger  Jahren  schnell  fettleibig,  so  wird  sie  höchst  sel- 
ten schwanger,  war  sie  aber  schön  Ton  Jugend  auf  fettleibig,  so  thut  dies 
der  Fruchtbarkeit  keinen  Abbruch,  denn  der  fruchtbare  Coitus  kann  auch 
a  dorso  exercirt  werden.  Sehr  häufig  liegt  die  Ursache  der  Sterilität  in  dem 
dynamischen  Verhalten  des  Weibes.  Hier  fehlt  es  o)  oft  an  gehöriger  Re- 
cepivität.  Das  Weib  ist  unempfindlich,  wenig  sensibel,  weil  Onanie  und  Liederlich- 
keit, zu  häufiger  Coitus  stattfanden,  wodurch  die  Nerven  abgestumpft  werden  und 
selbst  Bkel  am  Coitus  folgt  Auch  verheirathete  Frauen  onaniren  oft  und 
finden  mehr  Lust  am  unnatürlichen ,  als  am  naturlichen  Reize.  In  andern 
Fällen  fanden  sich  keine  dieser  Ursachen,  aber  das  Weib  war  zu  unem- 
pfindlich, weil  sich  ihre  Natnr  mehr  zum  männlichen  Geschlechte  neigt  (Fi- 
rngo),  wo  eine  tiefe  grobe  Stimme,  ein  platter  Busen,  schmale  Hüften,  ein 
Schnurrbart  etc.  bemerkt  werden,  ß)  In  noch  andern  Fällen  fehlt  es  dem 
Weibe  an  Energie.  Solche  Frauen  sind  zu  reizbar,  zu  empfänglich  für  den 
Coitus;  sie  gelangen  zum  Punkte  der  höchsten  Reizung  (Orgasmus),  ehe 
dies  mit  dem  Manne  der  Fall  ist  Aus  dieser  Ursache  werden  Hysterische, 
aa  Leukorrhoe  Leidende,  früher  chlorotisch  gewesene  Frauenzimmer  oft  nicht 
sch waager.  c)  Häufig  Hegt  es  weder  am  Manne,  noch  am  Weibe,  sondern1 
hl  einem  Missverhältnisse  beider  zu  einander,  weshalb  die  Bhe  unfruchtbar 
bleibt,  wo  die  Receptivität  des  Weibes  zu  der  des  Mannes  entweder  alt 
stark  oder  zu  gering  ist  D.  Dawson  (FVorfep't  Notis.  1827.  No.  9Sf)  sagt, 
gestützt  auf  eigene  Beobachtungen:  „Bin  ehrlicher  Mann  wird  selten  Vater 
in  den  Jahren  wo  er  banquerott  geworden  ist    Sehr  anstrengende  Geistes- 
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häufig  eine  temporäre  Sterilität  der  Frau  zur 
Folge  haben,  welche  dauernd  bleibt,  bis  jene  Anstrengungen  vorüber  sind. 
Geräth  ein  Mann  in  Noth,  so  wird  die  Frau  oft  plötzlich  unfruchtbar,  und 
bleibt  es;  sowie  aber  die  Hoffnungen  und  Aussichten  sich  aufhellen,  tritt 
Schwangerschaft,  selbst  von  Zwillingen,  ein."  —  Auch  ist  es  bekannt,  dass 
der  Geruchssinn  innig  mit  dem  sechsten  Sinn  in  Verbindung  steht  und  dass, 
sowie  einzelne  Wohlgerüche,  S.  B.  von  Veilchen,  Nelken,  Rosen,  bei  sen- 
siblen Personen  die  Gescblechtalust  erwecken,  andere  widrige  Gerüche  das1 
Gegentheil  bewirken.  Das  Transspirable  der  Menschen  ist  höchst  verschie- 
den. Manche  Frauenzimmer,  zumal  Brünetten,  haben  für  die  Nase  brü- 
netter Männer  ein  so  widerlich  brenslich  riechendes  Transspirable,  dass  trotz 
der  grössten  Reinlichkeit  und  Sorgfalt  für  die  Cultur  der  Haut  dasselbe  doch 
nicht  verschwindet  und  alle  Lust  zu  näherer  Vereinigung  verscheucht  Es" 
ist  daher  gut,  wenn  Brautleute  sich  vor  der  Bhe,  wie  man  wohl  scherzhaft 
ZU  sagen  pflogt,  gehörig  beriechen.  Dagegen  habe»  die  Blondinen  oft 
ein  so  angenehm  süss  riechendes  Transspirable,  das  unwillkürlich  allen 
Reiz  der  Sfcineslust  erweckt    Brautleute,  die  einerlei  Teint,  Haar  und  Tem- 

i,  die  gleiche  Neigungen  und  Triebe,  gleichen  Appetit  zu 
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denselben  Speisen  und  Getränken,  gleichen  Widerwillen  gegen  andere  Nah- 
rung.« mittel  und  Getränke  verspüren,  tollten  sieh. aus  diesem  Grunde,  und 
weil  der  polarische  Gegensatz  fehlt,  nach  meinen  Erfahrungen,  nicht  hei- 
rathen.  Auch  schlummert  hier  oft  der  himmlische  und  irdische  Erps.  Zu- 
weilen vermag  hier  eine  gänzliche  Umänderung  der  Lebensweise  und  Nähe- 
rung von  Seiten  des  einen  Theils  mit  der  Zeit  noch  Zuneigung  und  Liebe 
zu  erwecken.  (8.  Meine  Schrift  Ober  Liebe  und  Ehe.  Dritte  Auflage.  Wis- 
mar 1837.)  Behandlung.  1)  Sind  organische  Fehler  Ursache,  so  ist  nur 
Heilung  möglich,  wenn  diese  gehoben  werden  können,  z.  B.  wir  operiren 
die  angeborene  Phimosis ,  die  Atresia  vulvae  etc.  2)  Bei  Impotenz  des  Man- 
nes wegen  Schwäche  des  Körpers  und  Missbrauch  der  Genitalien  dienen 
strenge  Enthaltsamkeit,  viel  Bewegung  im  Freien,  einfache  gute  Nahrung, 
vieles  Waasertrinken  (Most),  keine  reizenden,  stimulirenden  Dinge  (s.  Aphro- 
disiaca),  aber  täglich  einigemal  40  —  60  von  folgenden  Tropfen  mit  etwa» 
Wein:        Tinct.   chinoe  simpl.  Elix.  add.  Hatten  5j-    M.  (Most). 

8)  Ist  zu  häufige  Befriedigung  des  Geschlechtstriebes  an  der  Unfruchtbar- 
keit Schuld,  so  bleibt  Enthaltsamkeit  und  Wassertrinken  das  sicherste  Mittel. 
Wird  erstere  nicht  befolgt,  so  müssen  die  Frauen , ins  Bad  reisen  oder  auf 
andere  Weise  Monate  lang  vom  Manne  getrennt  leben.  Kommt  man  dann 
wieder  zusammen,  so  giebt  es  frische  Liebe.  Erstaunt  häufig  ist  die  Un- 
zucht in  der  Ehe  an  der  Kinderlosigkeit  in  unsern  Tagen  Schuld.  Nicht 
selten  bat  die  Frau  schon  coneipirt,  aber  der  spater  oft  wiederholte  Coitus 
befördert  den  Abortus  und  zerstört  so  den  Keim  der  Frucht.  Freudenmäd- 
chen werden,  wenn  sie  heiratben,  oft  noch  schwanger,  obgleich  sie  frü- 
herhln  Jahre  lang  in  Unzucht  lebten  und  nicht  coneipirten.  4)  Je  ausschwei- 
fender der  Mann  in  der  Jugend  lebte,  desto  eher  verliert  er  bei  eintreten- 
dem Marasmus  partialis  et  universalis  die  Potenz.  Hier  durch  Aphrodisiaca 
Btimuliren  zu  wollen,  ist  unsinnig  und  höchst  nachtheilig;  ja  mir  sind  drei 
Fälle  bekannt,  wo  solche  alte  Wollüstlinge  während  des  Coitus  an  Apople- 
xie starben;  andere,  wo  durch  Kanthariden  Mictus  cruentus  erzeugt  wurde, 
5)  In  den  Fällen,  wo  es  dem  Maiine  oder  der  Frau  bei  zu  hoher  Reiz- 
barkeit an  Ausdauer  beim  Coitus  fehlt,  dienen  besonders  viele  Bewegung  im 
Freien«  Enthaltsamkeit,  Wasseruhren,  und  innerlich  anhaltend  Auwa  und 
China  mit  Elix.  add.  Hallen,  späterhin  Martialia,  die  Bäder  und  Brunnen 
von  Erna,  Driburg,  Pyrmont,  Stadthagen.  6)  Iat  das  Weib  zu  reeeptiv  für 
den  Mann,  ao  wird  der  Beischlaf  am  ersten  fruchtbar,  wenn  er  kurz  vor 
der  Menstruation, .  um  Mitternacht,  nach  kleinen  Ermüdungen  und  Kränklieb- 
lichkeiten exercirt  wird  und  der  weniger  reizbare  Mann  sich  ein  wenig  durch 
Austern  und  Rheinwein  stimuiirt  (Iftm/y).  7)  Iat  die  Frau  aber  sehr  unem- 
pfindlich, so  fruchtet  der  Beischlaf  am  ersten  nach  langer  Entbehrung,  in 
der  frühen  Morgeuzeit  und  gleich  nach  der  Menstruation,  wobei  der  Mann 
sich  nicht  stimulireo,  gegentheils  nüchtern  leben  und  Wasser  trinken  rouss. 
8)  Bei  Weibern  hat  die  Einbildungskraft  auf  Fruchtbarkeit  grossen  Kiofluss ; 
daher  helfen  oft  Arcaua,  selbst  uubedeutende  Dinge,  wodurch  die  Vorstel- 
lungen der  Frau  auf  diesen  Gegenstand  geleitet  werden.  9)  In  drei  Fäl- 
len folgte  Fruchtbarkeit  durch  die  Anwendung  der  gelinden  Klektricität, 
wobei  Mann  und  Frau  die  Kette  schlössen.  Sie  wurde  sechs  Wochen  lang, 
wöchentlich  dreimal,  aur  einer  galvanischen.  Batterie  angewandt.  Der  Mann 
berührte  mit  der  Hand  den  Kupferpol  der  20  —  50  Doppclplatten  starken 
Voltasäule,  die  Frau  den  Zinkpol,  nnd  die  Kette  wurde  jedesmal  durch  ei- 
nen Koss,  der  hier  in  der  That  zum  feurigen  wurde,  geschlossen  (Most). 
Bei  einer  Virago  ist  die  Sterilität  unheilbar.  (Vergl.  Clausius,  Di«,  de 
coneeptione  impossibili  sine  praedisposiüone.  Jen.  1789.  Eckhoff,  Dias,  de 
causia  aterilitatia  non  absolutis  in  utroque  aexu.  Halae  1773.  Grwner, 
Diss.  de  causis  steriiitatis.  Jenae  1769.  J.  O.  t>.  Schmidt ,  Diss.  de  causb 
aterilitatia.  Roetoch,  1835.  8alzb.  med.  -  chir.  Zeitung  180t  Bd.  5.  S.  353. 
Schulz,  Diss.  de  caus.  steriiitatis.  Gieasae  1801.  Thilcnius  in  UufclamTs 
Journ.  Bd.  XU.  St.  3.  8.  9.  JönUim,  Ebendas.  Bd.  V.  S.  152.  Laitins 
Memorabü  S.  87".) 
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inblbltlo,  •.  Exoitao.l.. 

IiWJsreeratio,  die  Einklemmung  Irgend  eines  Thcils  des  Kör- 
pers, eines  Bruches,  eines  Blasen-  oder  Galleusteins  (Iucarceratio  berniae,  caJ- 
culi  urinosi,  calcali  fellei),  bei  Schwängern  und  Gebarenden  des  Fötus,  der 
Placenta;  wegen  Krampfes,  Bntzüudung  etc.  (s.  Hernia  incarcerata, 
Placenta  reienta,  incarcerata,  Colica  calculosa,  Lithiasis.) 

Ine  Arn  an  1 1 »  ,  Incamativa,  Sarcotica  (reinedin),  sog.  fleisch  ma- 
chende Mittel  bei  Wuoden  und  Geschwüren.  Sind  solche  Mittel,  welche 
Granulation  und  Heilung  befördern,  und  daher  nach  den  Umständen  sehr 
▼erschieden  (s.  Abscessus,  Ulcus,  Vulnus).  Nach  der  Ansicht  der  al- 
ten Chirurgen  durchwandert  ein  Geschwür  oder  eine  eiternde  Wunde  bis  zu 
ihrer  Heilung  fünf  Perioden,  d.  i.  MnfiammaHo,  Sujtpuratio,  Beter* 
sio,  Incnrnatio  und  Cicatrüatio.  Kür  die  vierte  Periode,  wo  also 
das  neue  Fleisch  sich  ausbildet,  wandte  man  die  Incarnantia  sur  Beförde- 
rung der  Granulation  an.  Celmu  rechnet  hieher  Wachs,  Butter,  Fichten- 
harz, verschiedene  Fette,  welche  das  Fleisch  nähren.  Diese  Mittel  beför- 
dern allerdings  unter  gewissen  Umständen  die  Granulation.  Am  wichtigsten 
ist  es,  bei  der  Wahl  der  Incarnantia  den  Standpunkt  der  Vitalität,  des  spe- 
cifischen  Charakters  und  der  Form  des  Geschwürs  zu  berücksichtigen,  und 
darnach  kann  dasselbe  Mittel  in  dem  einen  Fall  fleischzerstörend  wirken, 
was  in  dem  andern  ein  Sa  reo  ti cum  ist. 

Incarnatlo  unguis,  das  Einwachsen  des  Nagels  ins  Fleisch,  s. 

Ony  chexa  llaxia. 

Incendium.  Ist  die  veraltete  Benennung  für  Entzündung;  s.  In  - 
flamm  au  o. 

Incidentia  (remedin) ,  einschneidende  Mittel.  80  nannten  die 
latrouutibematiker  verschiedene  ArzneistoiFe ,  die  nach  ihrer  Theorie,  ver- 
möge ihrer  Spitzen  und  scharfen  Ma^entbeilchen,  ein  mechanisches  Verklei- 
nern der  Molecule,  der  dicken,  zähen ,  trägen,  die  Captilargefässe  versto- 
pfenden Säfte  xu  bewirken  und  biedureh  eine  Verdünnung  (Attennatio)  und 
so  eine  freie,  ungehinderte  Bewegung  derselben  herbeixu führen  im  Stande 
•  sind.  Hieher  rechneten  sie  verschiedene,  die  Secrelionen  reichlich  beför- 
dernde Mittel,  als  die  Seifen,  Salze,  die  Extracta  amara,  die  Acria,  Anti-i 
monialia,  Mercurialia,  Martialia,  also  die  Resolveatia  der  Humoratpatbologen. 
Eine  treue  Beobachtung  der  kranken  Natur  lehrt,  dass  die  Ansichten  der 
latromathematiker  manches  Gute  und  Wahre  enthalten,  woran  neuere  Arzte  oft 
wenig  denken  ( Vergl.  den  Artikel  I  nfarc  tu s).  —  Heutiges  Tages  nennt  mau 
nur  die  Salze  und  Acria,  die  Drastica  in  kleinen  Dosen  Incidentia.  {O  etiler), 

Inclinatlo  uteri»  ».  Hysteroloxia. 

Incontinentia  alvi ,  JncoMlmewrM  exerementorum ,  unwillkürli- 
cher Abgang  des  Stuhlgangs.  Die  häufigsten  Ursachen  dieses  Übels 
sind  Lähmung  des  Sphinkters  in  Folge  von  Apoplexie,  von  Sturz  auf  den  Hintern  mit 
darauffolgender  Lähmung  der  Blase  und  untern  Extremitäten,  Verletzungen  der 
Rückenwirbel,  Druck  aufs  Rückenmark,  Verwundungen  und  Zerreissungen  der 
Schliessmuskeln  bei  rohen  Entbindungen,  bei  Zerreissung  des  Damroes  etc.  Die 
nächste  Ursache  der  Incontinentia  alvi  ist  also  ein  abnormer  Zustand  des 
Sphincter  ani,  wodurch  in  Folge  eines  dynamischen  Missverhältnisses  oder 
Organisationsfehlers  seine  normale  Thätigkeit  mehr  oder  weniger  aufgehoben 
wird.  Nach  unvorsichtiger  Steinoperation,  zumal  nach  Sectio  lateralis,  so- 
wie nach  der  Operation  einer  bedeutenden  Fistula  ani,  wo  ausser  der  Ver- 
letzung des  Sphinkters  auch  eine  grössere  Strecke  des  Rcctums  verletzt 
wurde,  bleibt  oft  dieses  ekelhafte  Übel  zurück,  desgleichen  nach  brandigen 
Zerstörungen  der  hintern  Vaginalwand,  wobei  Rectum  und  Vagina  in  eine 
einzige  Höhle  münden.  In  andern  Fällen  ist  die  Ursache  eine  Paralysis 
medullae  spinalis,  entstanden  durch  Ausschweifungen  in  Venere,  durch  Er- 
schütterungen, durch  Stoss,  Fall  auf  den  Hintern,  durch  Congestionszu- 
stände  der  Gefäise  des  Rückenmarks,  Myelitis  chronica  mit  Exsudation  so* 
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röscr  oder  blutiger  Flüssigkeiten  in  die  Substanz  des  Rüekenraarks  oder 
zwischen  Ruckenmarkshäute  and  Rückenmark,  wodurch  letzteres  gedrückt 
wird.  Zuweilen  ruhet  die  Incontinenz  allein  auf  Schwäche  und  gänzlichem 
Mangel  des  Willens,  wo  der  Mensch  seines  Ichs  «ich  undeutlich  oder  gar 
nicht  bewusst  ist»  also  ihm  auch  die  Freiheit  fehlt,  über  sieh  und  seine 
Handlungen  zu  bestimmen.  Daher  der  unwillkürliche  Kothabgang  bei  Säug- 
lingen, blödsinnigen,  bei  Manie,  bei  Epilepsie,  Apoplexie,  Ohnmacht,  bei 
Nervenfiebern,  paralytischen  Fiebern,  bei  allgemeiner  Ef  schöpft)  ng  des  Lebeos 
kurz  vor  dem  Tode,  wo  die  Sphinkteren  gelähmt  sind.  —  Die  Prognose 
ist  nach  den  Ursachen  verschieden,  welche  dem  Übel  mittelbar  oder  unmit- 
telbar zum  Grunde  liegen.  Dasselbe  gilt  von  der  Behandlung.  S.  die 
Artikel  Laceratio  perinaei,  Fistula  ani,  Fiitula  urinaria, 
Paralyils. 

Incontinentia  aeinlmln,  das  Unrernögea,  den  Same»  iu- 

rückzobalten.  Isis  mit  Wollust  verbunden  und  erfolgt  die  Krgiessuog 
in  grössern  oder  geringem  Quantitäten  nach  kürsern  oder  längere  Zwischen- 
räumen ruckweise,  so  nennt  man  ee  Pollutio ,  die  eine  Pollutio  nocturna 
heisst,  wenn  die  Kjectioo  ohne  Wissen  und  im  Schlafe  erfolgt;  aber  P. 
diurna  genannt  wird,  wenn  sie  bei  wachendem  Zustande  und  mit  Wissen 
statt  hat  (s.  diesen  Artikel.).  Der  unwillkürliche  Abgang  von  Samen  kann 
aber  auch*  ohne  Wollust  tropfenweise  und  fast  beständig  erfolgen 9  da  na  ist« 
Samenfluss  (8perma1orrhoea  ,  Gonorrhoen  im  engem  Sinn).  Die 
krankhafte  Samenergiessuug  (nicht  die  gewöhnliche  noch  in  die  Gren- 
zen der  relativen  Gesundheit  fallende  Pollution)  beruhet  auf  krankhafter 
Reizbarkeit  und  Schwäche  der  Genitalien,  Zuweilen  auch  auf  allgemeiner 
irritabler  Schwäche.  Bei  Scropheln,  Gicht,  Rhachitis,  nach  schweren  Ner- 
venfiebern, grossen  Blutverlusten,  bei  zu  früher  oder  übermässiger  Geistes- 
anstrengung,  bei  Hypoebondristen  finden  wir  daher  das  Übel  häufig.  In 
andern  Fällen  ist  übermässige  natürliche  oder  widernatürliche  Befriedigung 
des  Geschlechtstriebes  (s.  Onanie),  der  Gebrauch  der  Aphrodisiaca,  der 
Kantbariden  Schuld,  oder  die  Ursache  rührt  von  organischen  Fehlern,  na- 
mentlich der  Prostata  (s.  Inflammatie  prostatae,  Phthisls  prosta- 
tica),  von  Askariden,  von  LHutasis,  von  Verletzung  der  Samengefässe  1 
(s.  Fistula  seminalis)  her.  Cur.  Ist  nach  den  Ursachen  und  den 
genannten  Übeln  verschieden  (s.  Pollutio,  I  nf  lammati  o  ,  Abscessus 
et  Phthisis  prostatae,  Fistula  seminalis). 

Incontinentia  urlnae ,  Enuresis,  Kacretio  urinac  invohmtarin, 
Mictio  inootuntaria ,  Mictio  inojyportunn ,  Uracrafin ,  unwillkürlicher 
Harnfluss,  unwillkürlicher  Abgang  dea  Ürins,  Unvermögen 
den  Urin  zu  halten.  Ist  dasjenige  Übel,  wo  der  Drin  entweder  früher 
oder  öfter  abgeht,  als  es  dam  Willen  des  Krailferi  gemäss  IM,  oder  ganz 
gegen  den  Willen  desselben.  Symptome.  In  einigen  Fällen  kann  der 
Kranke  den  Urin  noch  anhalten,  aber  der  Drang  tnr  Ausleerung  kommt  so 
plötzlich  und  heftig,  dasa  er  ihn  wider  Willen  gehen  lassen  moss;  in  andern 
geht  er  anhaltend,  tropfenweise,  ohne  Drang  und  Schmerz  weg  (Petraly* 
ata  uraiene),  in  noch  andern  Mos  dea  Nachts  als  Folge  übler  Angewobn 
beit  oder  wegen  Wurmreiz  (sog.  ins  Bette  pissen)  bei  Kindern.  Zuweilen 
Ist  die  Enurese  mit  Schmerzen  verbunden,  z.  B.  bei  Cystospasuiue.  Die 
Folgen  find  nach  den  Ursachen  verschieden  1  bald  sind  Blasenscbmerzetr  da, 
besonders  bei  der  Knurete  wegen  Blasensteins ,  Haemoerhetdee  vesteae,  bald 
und  häufig  erfolgen  Entzündung,  Corrosionen  der  Haut  dea  8crotums,  der 
Genitalien,  des  Dammes,  der  innern  Sehe  der  Schenket,  welche  bei  Unred- 
lichkeit oft  schlimme  Geschwüre  erregen,  die  leicht  brandig  werden,  beson- 
dere wenn  die  Blase  gelähmt  ist.  Einteilung.  Man  theilt  das  Übel 
ein  J)  itt  Enuresis  compjetn  und  tncomplein  j  bei  _  ciÄerer  geht  der  Harn 
ohne  Willen  des  Kranken  und  ohne  allen  Drang  ab,  bei  letzterer  ist  dieses 
noch  der  Fall,  aber  der  Drang  ist  zu  heftig,  und  kommt  zu  plötzlich; 
2)  in  Enuresis  idiopathien  und  symptomatic-a ;   8)  in  Enuresis  accülcntalis 
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und  habituaHs;  4)  in  EnureH»  in  delirxö ,  nocturna  etc.  Ursachen.  Sind 
•ebr  mannigfaltig,  da  die  nächste  Ursache  des  Übels:  die  zu  oft  erfolgende 
oder  stets  vorhandene  Öffnung  des  Orificii  veaicae,  bald  die  Folge  tob  Para- 
lyse ist,  bald  von  krankhaft  erhöhter  Reizbarkeit  der  Blase,  von  Krampf 
herrührt  Wir  rechnen  hieher  1)  Alles,  wai  Lähmung  der  Blase  befördert  r 
hohes  Alter,  allgemeine  Schwäche,  schwache  Geich lechtstheile  in  Folge  toi» 
Ausschweifungen,  bösartige,  paralytische  Fieber,  allgemeine  Paralysen  In 
Folge  von  Apoplexie,  von  Verletzungen  des  Gehirns,  des  Rückenmark*. 
2)  Verletzungen  des  8cbliessmuskels  der  Blase  durch  Geschwüre,  Quetschun- 
gen des  Blasenhalses  durch  schweres  Accoucbement,  durch  den  Steinschnitt, 
durch  die  Lithontritie ,  durch  Blasensteine,  Excrescenzen.  S)  In  der  letzten 
Zeit  der  Schwangerschaft  entsteht  das  Übel  oft  transitorisch  durch  Druck 
des  Uterus  bei  jedem  Nisus,  ebenso  im  Anfalle  der  Epilepsie,  des  Keuchhu- 
sten*. 4)  Die  schmerzhafte  Knurese  ist  meist  Folge  von  Krampf  der  Blas«, 
der  durch  scharfe  Diuretica,  durch  Metastasen  rheumatischer  Art,  durch  As- 
kariden, Blasensteine,  Sclrrhositäten  der  Blase,  durch  Steatome,  Kreb», 
Polypen  des  Uterus,  durch  Hydrops  uteri  et  ovarii,  durch  Krankheiten  der 
Prostata   und  Samenbläschen  periodisch  erregt  werden  kann.     Man  kann 


die  Enuresis  als  den  entgegengesetzten  Zustand  von  Ischdrie  betrachten; 
denn  bei  erstercr  ist  der  Kranke  unvermögend,  den  Harn  in  der  Blase  zu 
halten,  bei  letzterer  unvermögend,  Harn  zu  entleeren.  Die  allgemeinen  Be- 
dingungen der  Enurese  sind  die,  dass  sich  entweder  der  Sphincter  vesicae 
in  völliger  Unthätigkeit  befindet,  wie  z.  B.  bei  Enuresis  paralytica.  oder 
die  Kraft  des  Detrusor  überwiegt  die  Kraft  des  Sphincter,  wie  z.  B.  bei 
Enuresis  spastica,  erethisüca,  durch  Hämorrhoiden,  Gicht,  Stein,  Desorgani- 
sationen der  Nachbartheile  etc.  erregt.  Diagnose.  Bei  jeder  von  Unthä- 
tigkeit des  Sphinkters  herrührenden  Incontinenz  fliesst  der  Urhi,  auch  ohne 
vorgängige  besondere  Anhäufung  desselben,  ja  zuweilen  gleich  nach  seiner 
Ankunft  in  der  Blase,  ohne  besondern  Drang,  ja  ohne  alle  Empfindung,  un- 
bewusst  ab,  und  der  eingeführte  Katheter  dringt  sehr  leicht  in  die  Blase;  bei 
Enuresis  erethistica ,  spastica  geht  dem  unwillkürlichen  Harnabgänge  ein 
nicht  zu  überwindender  Trieb  zum  Uriniren,  der  häufiger  und  heftiger  ata 

die  Ausleerung,  die  oft  nur  wenige  Tropfen  be- 


trägt, ist  mit  Empfindung  verbunden.  Ist  dabei  viel  Schmerz  und  gros«« 
Empfindlichkeit  der  Blasengegend,  so  ist  ein  entzündlicher,  sind  die  Schmer- 
zen gelinder  und  schiessen  sie  gegen  die  Harnröhre,  ein  spastischer  Zustand 
zugegen.  Cur.  1)  Die  transitorisebe  Enurese  vergebt  schon  von  selbst 
und  ist  ohne  Bedeutung;  ist  das  Übel  aber  chronisch,  anhaltend,  so  ist* 
meist  immer  Symptom  eines  bedeutenden,  tiefer  liegenden  Grundübels,  wel- 
che* wir  aufzusuchen  und  zu  entfernen  haben;  z.  B.  Blasensteine,  Sopor, 
Typhus  stupidus,  Folgen  der  Apoplexie,  Hydrocephalus ,  Hydrorrhachiti«, 
Caries  der  Wirbelsaule.  3)  Die  paralytische  Form  in  Folge  von  Lähmung 
des  Nervemystvms ,  des  Sopors,  der  H&morrhagien  bei  hitzigen  Fiebern,  ist 
oft  ein  Zeichen  des  nahen  Todes.  Ists  mehr  ein  chronisches  Übel  in  Folge 
der  Apoplexie  ond  anderer  Lähmungen ,  so  verschwindet  es  mit  der  Heilung 
der  letztern.     8)  Die  Enurese  alter  Leute  ist  meist  unheilbar,  besondere 


Folge  grosser  Erschlaffung  und  Reizlosigkeit  der  Blase  ist.  Hier 
wir  Terpenthin,  Bals.  peruv. ,  copaivae,  Piper  eubebar.,  Tinct. 
cantharidum,  China,  Ratanhia,  Alaun,  Cort.  adstring.  brasil.;  dabei  reizende 
Einreibungen  in  die  Kreuz-  und  Blasengegend  von  Ol.  terebinth.  mit  Kam- 
pher s  Tinct.  cantbarid.  und  kaustischem  Ammonium,  kalte  Injectionen  in 
die  Blase,  kalte  Klystiere,  elektrische  usd  «galvanische  Schläge  durch*  Becken, 
Vesicatorien ,  anhaltend  in  die  Kreuzgegend  applicirt.  4)  Ist  die  Enurese 
Folge  von  Krampf,  von  erhöhter  Reizbarkeit  der  Blase,  so  passen  Einrei- 
bungen von  Liniment,  volarile  camphor.  mit  Ol.  hyoseyami  ond  Laudannm, 
innerlich  Mucilaginosa,  Oleosa,  kleine  Dosen  Opium,  Ipecac,  warme  Bäder, 
Clysmata  antispasmodica.  Aach  der  innerliche  Gebrauch  der  Asa  foetida, 
des  Kamphera  ist  oft  nützlich.  5)  Sind  organische  Fehler  der  Blase,  der 
Prostata,  Scirrboaitaten  dieser  Theile  Schuld,  so  ist  die  Heilung  sehr  SChwie- 
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rig.  Hier  versuchen  wir  anhaltend  den  Salmiak,  abwechselnd  anch  Kalomel 
mit  Opium,  Cicata,  Belladonna,  Aq.  lanroceraai  etc.  6)  Bei  der  unheilba- 
ren Enuresis  chronica  paralytica  erleichtern  wir  den  beschwerlichen  Zustand 
am  besten  durch  Einlegen  eines  Katheters,  den  man  verstopft  und  von  Zeit 
an  Zeit,  um  den  Ürio  «bau lassen ,  öffnet ,  durchs  Anlegen  von  Flaschen  aus 
Gummi  elasticum  etc. ,  um  die  Unredlichkeit  und  Nässe  und  deren  schlimme 
Folgen  xu  verhüten.  7)  Gegen  die  Enuresis  nocturna  der  Kinder,  die  am 
meisten  bei  der  zweiten  Dentition  erscheint,  hat  man  mit  Nutzen  Schreck- 
mittel versacht.  {Boyer,  Dcsnult.)  Man  lieas  die  Kinder  lebende  Mäuse 
in'der  Hand  zerdrücken.  Kluge  wandte  bei  einer  Menge  Waisenkinder  mit 
Nutzen  vor  dem  Schlafengehen  eine  körperliche  Züchtigung  an.  Auch  ists 
gut,  wenn  die  Kinder  des  Nachts  die  Rückenlage  vermeiden  und  auf  der 
beite  liegend  schlafen.  Eine  Person  muss  des  Nachts  das  Kind  oder  den  K"- 
wachienen  bis  zur  völligen  Munterkeit  aufwecken,  damit  der  Urin  entfernt  werde. 
— .  Ist  die  Enuresis  wegen  Paralyse  oder  organischer  Fehler  anheilbar,  so 
bleibt  der  Gebrauch  eines  Harnhalters  oder  Harnrecipienten ,  wie  er  in 
DzatuVs  „Aesculap"  Neue  Folge.  I.  1.  Halle  1834,  abgebildet  ist,  uner- 
läßlich. 

Incrn.HMiintia,  Spissantia,  Condensnntia ,  Ecpyciica  (remcdin),  ver- 
dickende Mittel.  Sind  nach  humoralpathologischen,  nicht  zu  verachten- 
den Ansichten  solche  Mittel,  die  vermöge  ihrer  Eigenschaften  durch  ihr 
Vermischen  mit  den  Säften  die  Consistenz  derselben  vermehren,  als  gallert- 
artige, schleimig- bittere,  mehlige  Substanzen:  Hirsch horngallerte,  Salep, 
Arrow  -  Root  etc,  die  bei  Schwache,  bei  anhaltenden  Blutungen,  bei  Schleim- 
flüssen, bei  Tabes  mit  Nutzen  gereicht  werden. 

Incubo,  Incuhui,  das  Alpdrücken,  a.  Asthma  nocturnum. 

Ilidlcutio,  die  Anzeige,  die  Heilanzeige,  auch  indicatio  cu- 
rativa  genannt.  Ist  der  Schiusa,  das  Resultat,  welches  der  Arzt  am  Kran- 
kenbette Aber  den  Heilplan  gefasst  hat,  also  die  Heilungsidee,  hervor- 
gegangen aus  einer  genauen  Untersuchung,  Symptomatologie,  Ätiologie, 
Anamnese,  Diagnose  des  vorliegenden  Krankheitsfalles,  in  Verbindung  mit 
einer  genauen  Kenntniss  von  den  Eigenschaften  unserer  verschiedenartigen 
(mechanisch,  chemisch,  dynamisch,  psychisch  wirkenden)  Heilmittel.  Bartels 
(Lehrbuch  der  allgero.  Therapie.  Marburg  1824.  8.  45  )  sagt:  „Um  den 
Curplan  entwerfen,  d.  h.  die  zur  zweckmässigen  Behandlung  einer  Krank- 
heit unentbehrliche,  wissenschaftliche  und  zugleich  praktische  Überlegung 
anstellen  zu  können,  muss  der  Arzt  sich  eine  gehörige  Erkenntniaa  der  durch 
das  Einwirken  seiner  Knnst  in  den  kranken  Organismus  hervorzubringenden 
Veränderung  verschaffen,  nnd  eine  solche  Erkenntniss  wird  überhaupt  An- 
zeige (Indicatio)  genannt.44  Diese  innern  Veränderungen  kennen  wir  dem 
Wesen  nach  nun  freilich  sehr  wenig,  sowie  wir  überhaupt  noch  nicht  ein- 
mal über  die  wahren  Wirkungen  sehr  vieler  Arzneikörper  ganz  im  Rei- 
nen aind,  weshalb  denn  auch  ein  Jörg  and  andere  aasgezeichnete  Männer  un- 
serer Zeit  es  nicht  für  überflüssig  hielten,  darüber  noch  Experimente,  selbst 
bei  Gesunden  anzustellen.  Dennoch  besitzt  der  praktische  Arzt  eine  ziemlich 
genaue,  aus  der  Analogie  und  Beobachtung  hervorgegangene  empirische  Kennt  - 
niee  davon,  and  er  weisa  es  genau,  ob  in  einem  gegebenen  Krankheits- 
falle dieses  oder  jenes  Mittel  indicirt  sey  oder  nicht.  Im  letzteren  Falle 
nennt  man  es  Contraindicatio.  Eine  richtige  Diagnose  im  weitern  Sinne 
des  Worts  bleibt  hier  immer  die  Hauptsache.  Die  altern  Ärzte  beschrieben 
das  ganze  Heilgeschäft  des  Arztes  folgendermassen:  Der  Arzt  sucht  die 
Indicantia  auf,  d.  h.  Alles,  es  mag  im  Gegenwärtigen  oder  Vergangenen 
(Anamnese),  oder  auch  in  der  wahrscheinlichen  Zukunft  liegen,  es  mag  im 
Kranken  oder  ausser  ihm  befindlich  seyn ,  was  ihm  das  wahre  Heilungsob- 
ject,  d.  b.  die  nächsten  und  entfernten  Ursachen  der  Krankheit,  nnd  folglich 
die  Ansprüche  der  kranken  Natur  an  die  Kunst  zu  erkennen  giebt.  Daraus 
entsteht  die  Heilungsidee  (Indicatio),  was  nämlich  die  Kunst  zu  thun  habe, 
und  welche  Art  von  Veränderung  zu  bewirken  sey,  um  die  Gesundheit  wie- 
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der  herzustellen.  Hieraus  werden  nun  die  Iudicata  abgeleitet,  d.  h.  die 
Mittel,  wodurch  jene  Heilungsidee  am  zweckiaässigsten  und  sichersten  aus- 
geführt werden  kann  (i.  Hvfeland's  Syst.  der  pr.  Heilkunde  Bd.  1.  S.  l&S). 
Beim  therapeutischen  Theil  des  Heilverfahrens  oder  bei  der  richtig  erkann- 
ten Krankheit  geht  die  Indicatio  mit  der  Curalio  gleichen  Sehritt  Dem- 
nach  giebt  es  1)  Indicatio  causalis ,  essentialia,  radicalis;  sie  macht  die 
Hauptsache  aas,  denn  ihr  Endzweck  ist  gründliche  Heilung  der  Krankheit 
durch  Hebung  ihrer  Ursachen;  nur  in  dem  einzigen  Falle ,  wo  die  Radical- 
cur  offenbar  dem  Leben  gefährlich  werden  kann,  müssen  wir  von  ihr  abste- 
hen und  uns  mit  der  Coratio  palliative  begnügen;  z.  B.  bei  einer  Operation, 
die  mit  bedeutendem  Säfteverlust  verbunden,  wo  der  Kranke  aber  so  schwach 
ist,  daas  er  diesen  nicht  aushalten  würde  (Hufe! and).  2)  Indicatio  sym- 
ptomatica,  palliativ*;  sie  muss  erster  er  nachstehen,  weil  sie  nur  Entfernung 
der  Wirkungen,  der  Symptome  der  Krankheit  bezweckt.  In  vielen  Fällen 
darf  sie  gar  nicht  angewandt  werden,  indem  sie  mit  der  Indicatio  causalis 
in  Widerspruch  steht.  So  z.  B.  erregt  eine  heftige  Localentzftndung  mit 
starkem  inflammatorischen  Fieber  in  den  ersten  Tagen  Utaruhe-  und  Schlaf- 
losigkeit. Letztere  hier  durch  Opium  beschwichtigen  zu  wollen,  würde 
höchst  falsch  seyn  und  der  Curatio  essentialia  (Hebung  der  Ursache,  der 
Entzündung,  durch  Aderlassen,  Nitrum  und  kühlende  Dinge)  entgegen  seyn. 
Das  Opium  als  symptomatisches  Mittel  ist  hier  also  contraindicirt.  Nur 
der  kurzsichtige  Arzt,  der  sich  durch  Nebendinge  von  der  Hauptsache  ab- 
leiten lässt  und  diese  in  den  Hintergrund  stellt,  hat  für  jedes  Symptom  ein 

c  umi  curirt  die  Kranken 


Mittel  bereit,  verschreibt  Becepte  über  Recepte 
symptomatisch  zu  Tode.  Die  ganze  Homöopathie  beruhet  auf  solchem  geist- 
losen ,  widersinnigen  Heilverfahren.  —  nur  in  solchen  Fällen,  wo  das 
symptomatische  Mittel  mit  dem  radicalen  zusammenstimmt,  wo  das  eine  das 
andere  nicht  contraindicirt,  ist  die  Indicatio  palliative  von  Wichtigkeit  und 

den  guten  Erfolg,  indem  wir  den  Feind  (die 


ihre  Anwendung  begünstigt 

Krankheit)  nun  zugleich  von  Aussen  und  Innen,  an  der  Wurzel  und  in  der 
Peripherie  anfassen.  3)  Indicatio  Vitalin  und  die  daraus  hervorgehende  Le- 
bens cur  [Curatio  vitalü).    Sie  muss  allen  übrigen  Indicationen  vorgezogen 

Entfernung  der  gefährlichen,  das  Leben  bedrohenden  Zufälle,  die  erst  be- 
schwichtigt seyn  wollen,  ehe  an  Radicalen r  zu  denken  ist;  ja,  bei  grosser 
Lebensgefahr  dürfen  wir,  um  das  Leben  zu  retten,  selbst  zu  Mitteln  grei- 
fen, die  unter  andern  Umständen  wegen  ihrer  übrigen  Wirkungen  und  muth- 

paralytiachea  Lungenblutungen  in  Folge  putrider  Fieber  wol  Opiem  mit  Mi- 
neralsäuren an ,  obgleich  der  Mohnsaft  in  Fehns  putride  wegen  seiner  nach- 
theiiigen  Wirkung  hinsichtlich  der  Beförderung  der  Blutkrasis  contraindicirt 
ist,  denn  er  stillt  am  kräftigsten  jenen  Blutfluss,  der  augenblicklich  tödtea 
wörde.  Ferner  bei  Metrorrhagien  scheuen  wir  die  kalten  Einspritzungen 
in  den  Uterus,  weil  die  .Erfahrung  gelehrt  hat,  dass  Metritis,  Scirrhositi- 
ten  und  andere  organische  Fehler  der  Gebärmutter  darauf  folgen  können. 
Ist  aber  der  Bluttluss  so  heftig,  dass  dem  Leben  Gefahr  droht,  so  finden 
sie  doch ,  weil  sie  am  kräftigsten  wirken  und  die  Indicatio  Vitalis  da  ist, 
so  lange  ihre  Anwendung,  bis  das  gefahrbringende  Symptom  verschwunden 
ist;  vieler  anderer  Fälle  nicht  zn  gedenken.  4)  Indicatio  und  Cmratio  pro- 
phylactico.  Sie- ist  höchst  wichtig;  denn  sie  beabsichtigt  die  Verhütung 
künftiger  Krankheiten  ,  wird  aber  leider  von  Ärzten  und  Laien  oft  zu  we- 
nig beachtet.  Hieher  gehört  besonders  die  Verhütung  bösartiger,  anstecken- 
der Seuchen,  der  Contagien,  der  Intoxikationen,  die  Aufhebung  der  ver- 
schiedenen krankhaften  Diathesen  durch  ein  streng  beobachtetes  zweckmäs- 
siges Regimen,  z.  B.  der  Diathesis  inflammatoria ,  apoplectica,  phthiaica, 
haemorrhoidalis  etc.    5)  Hinsichtlich  der  genauen  Diagnose  der  Krankheiten 
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ynostica,  welche  alle  für  sich  ungenügend  sind,  und  im  Verlauf  des  Übels 
die  Indicatio  ex  iuvantibus  et  nocentibvs.  d.  h.  die  Einsicht  in  die  nächste 


142  BSMGESTIO  —  INDURATIO 


Ursache  des  Obels,  hervorgegangen  «im  der  Beobachtung  über  die  Wir- 
kungen der  Arzneien,  ob  sie  geholfen  oder  nichts  gefruchtet,  wol  gar  ge- 
schadet haben,  welche  Indicaüon  von  Wichtigkeit  ist ,  da  der  Praktiker 
ebensowohl  die  Euphorie  der  gereichten  Arzneien,  alt  die  der  Nahrungs- 
mittel in  Anschlag  an  bringen  hat,  und  zwar  um  so  mehr,  da  ee  noch  Krank- 
heiten genug  gicbt,  wo  troti  aller  Gelehrsamkeit  die  Diagnoae  zweifelhaft 
bleibt  und  oft  erat  die  Seotioa,  die  Autopsie  der  Franzosen,  Auskunft  giebt 
(•.  Hecter»  Therapie  generalis.  2  Theile.  Krf.  1805  und  1816.  Haneh, 
Handb.  der  allg.  Therapie,  Woran.  1811.  8.  tf.  Vogel' 's  Kraakenezamen. 
Ueimmtm,  Anweisung  z.  ausüb.  Heilkunst.  Wien  1821.  4tet  HaupUtück. 
— —  J.  JB.  Hebetwtreit .  resp.  Q:  A.  Ltanguth }  Diss.  de  Indicatione  medica. 
Lips  1733.  —  C.  C.  Krame,  De  inventiooe  indicatiooum  univeraim.  Lipa. 
1753.  F.  F.  ClotMet,  Dias,  de  fontibus  indicationom ,  in  Mm*.  Stollü  Dias. 
Vieun.  1788. 


Indlgestio,  üble  Verdauung,  a.  Dyspepsie. 

Indifritatio,  (sc.  intcttinorum' I,    s.  Con  vol  vulus. 

. .  Induratf o ,  Indurescentia,  CMUmtm»,  die  Verhärtung.  Ist  schlecht- 
weg die  abnorme  Veränderung  der  Structur  irgend  eines  Theils  dea  Körpers, 
in  Folge  deren  er  zu  dick,  fest,  hart  geworden  ist,  und  seinen  ihm  eigen- 


schied enartige  Zustande:  1)  Induratio  benigna ,  simplex y  die  gutartig» 
Verhärtung.  Se  entsteht  am  häufigsten  in  Folge  von  Entzündung,  wenn 
diese  eich  nicht  zertheilt  und  doch  nicht  stark  genug  war,  um  in  Eiterung 
ubergehen  zu  können,  wenn  die  wahrend  der  Entzündung  ins  Zellgewebe 
ergossenen  Flüssigkeiten:  Blut,  Serum,  Lymphe  etc.,  sich  anhäufen,  ver- 
dicken, die  Wandungen  der  Zellen  mit  einander  verbinden,  wobei  sich  zu- 
gleich neue  Blutgefässe  bilden,  die»  wenn  sie  zahlreich  sind,  fortwährend 
cuagulable  Lymphe  absetzen  und  so  eine  Afterorganisation  in  Folge  eines  zu 
starken  Productionetriebee t  ein  Sarkom,  Steatom,  eine  Drüsengeschwulst 
etc.  zu  Stande  bringen.  Zuweilen  ist  der  indurirte  TheU  kleiner,  all  im 
gesunden  Zustande.  Hier  scheint  vorzüglich  Druck  benachbarter  Theile  oder 
anhaltender  mechanischer  Druck  von  Aussen  und  verminderte  Vegetation  ge- 
wirkt zn  haben.  Wenn  keine  secundäre  Entzündung  hinzutritt  oder  keine 
fortwährende  Reizung  einwirkt,  so  ist  im  indurirten  Theile  sowol  die  Empfind- 
lichkeit, als  auch  der  Kreislauf  der  Säfte  und  die  thierische  Wärme  vermin- 
dert, das  Übel  ist  langwierig,  macht,  wenn  es  durch  den  mechanischen 
Druck  nicht  nachtheilig  auf  die  Nachbarschaft  wirkt»  wenig  Beschwerde 
und  kann,  sich  aelbst  überlassen,  Jahre  lang  dauern  Diese  gutartige  Indu- 
ration kann  als  Folge  von  Entzündung  in  alle*  Thailen  stattfinden ,  am 
häufigsten  aber  folgt  sie  auf  chronische  Entzündungen,  auf  solche,  die  in 
den  Drüsen  und  im  Zellgewebe  ihren  Sitz  heben,  besonders  bei  Personen 
mit  achwachem  Körper,  bei  der  scrophulösen ,  rhachitisoben ,  cblorotuchen, 
atrabila  riechen  Diatheee,  bei  Fehlern  in  den  Säften,  bei  Sabjectea,  die  in 
Noth,  Elend,  Kummer,  Gram  und  Sorgen  leben.  Aber  auch  ohne  vorher- 
gegangene Entzündung  entsteht  zuweilen  bloß  durch  mechanischen  Druck 
Verhärtung,  besonders  in  häutigen  Gebilden,  in  den  allgemeinen  Bedeckun- 
gen, die  nach  Verschiedenheit  ihres  Grades  als  Callus ,  Callositas,  Tylut, 
Tyätfte,  Tyloma,  Schwiele,  Hautverhärtung,  Verdickung  der  Epidermis, 
Clavus  pedum  etc.  bezeichnet  wird,  und  von  der  Induration  in  Folge  der 
Entzündung  wobl  unterschieden  werden  muaa.  Die  Induratio  gtandulae  thy- 
reoideae,  bepatia,  lianis,  oesophegi,  renum,  telae  cellulosae,  testiculi,  ve- 
sicae  urinariae,  prostatae,  ventriculi,  welche  unrichtig  häufig  auch  Scirrho- 
sität,  Scirrhue  genannt  werden,  desgleichen  die  Drüsengeschwülste  in  Folge 
der  Scropheln,  diese  und  viele  andere  Indurationen  bilden  sich  stets  nur 


'(s.  d.  Alt.  Inf lammatio'  der   besondern  Theile, 
Struma,  Angina  oesopbagea,  Gonorrhoen,  Blennorrhoe«  ve- 
sieae  urinariae  etc.     2)  Induratio  maligna,  die  bösartige  Ve  rh.it  r- 
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top«.  Jede  Induratio  benigna  als  Folg«  vorhergegangener  Entzündung  kann 
unter  Umständen  boyartig  werden,  indem  secundäre  Entzündung,  schlechte 
Eiteruug,  Ulceration  hinzutreten,  welch«  zuletzt  «»  wahren.  Krebs,  Carcinooi, 
übergehen  (a.  H  emel ,  Über  die  Induration  uod  das  Geschwür  in  indurir- 
tcn  Thailen.  Mainz,  1815.).  Häufig  ist  ein  verkehrtos,  zu  reizendes  Verfah- 
ien  bei  den  Versuchen  zur  Zertheilung  gutartiger  Verhärtungen»  besonders 
in  drüsigen  T heilen,  an  der  weiblichen  Üruat,  desgleichen  die  Exsürpation 
verhärteter  Geschwülste  unter  ungünstigen  Umständen,  bei  kachektischeu 
Subjecten  etc.,  daran  Schuld,  ferner  ein  ««blechte«  Regimen,  eine  reizende, 

Ju  benigne, 


gewürxhafte,  spirituöae  Diät.  Ausser  der  Induratio  benign«,  wenn  dieae 
bösartig  wird,  nennt  man  auch  den  wahren  Scirrhus  Induratio  maligna 
(s.  Cancer,  Carcinoma).  Diagnose  zwischeu  Induratio  benigne 
und  maligna  im  Allgemeinen.  Sie  ist  zum  Tbeil  schon  oben  ange- 
geben worden  (s.  Cancer);  dnher  hier  nur  noch  folgende  Bemerkungen i 
1)  Eine  gutartige  Verhärtung,  Induratio  schlechtweg  (der  Name  Indu- 
ratio benign«  ist  überflüssig,  und  der  der  Scirrbositas  spuria,  Paeudoscirrhus 
unnötbig,  wenn  wir,  was  zweckmässiger  scheint,  Induratio  und  Scirrhositas, 
Scirrhus,  wahre  Krebskrankheit,  strenger  trennen^,  entsteht  nur  dann  als 


Auagang  der  Entzündung,  wenn  letztere  nicht  völlig  zurückgeht, 
entzündeten  Theile  eine  verstärkte  Absonderung  stattfindet  und  so  im  Pur 
enehym  Übernährung  entsteht,  dieses  daher  sich  nicht  auf  den  Normalgrad 
seines  Volumens  zusammenziehen  kann;  endlich,  wenn  letzteres  auch  bei  den 
erweiterten  Blutgefässen  des  Tbeils  der  Fall  ist.  2)  Beim  wehren  Scirrhus 
als  Folge  der  allgemeinen  Krebssucht,  einer  allgemeinen  Krankheit,  ent- 
steht dagegen  die  Verhärtung  ohne  vorhergegangene  Entzündung,  diese  folgt 
erat,  ist  also  etwas  Seeundirea,  nachdem  der  Krebsknoten  oft  Jahre  lang 
gedauert  hat  und  jetzt  Miene  macht  aufzubrechen.  3)  Die  Induration  ist 
zwar  ebenso  wenig  als  der  wahre  Scirrhus  fähig  in  einen  Abseess,  in  gut- 
artige Eiterung  überzugehen;  doch  Ist  eine  solche  Verhärtung,  wenn  sie 
eitert,  nie  mit  den  heftigen  Schmerzen,  mit  der  ätzenden,  scharfen  Jauche 
und  mit  so  bedeutendem  Allgemeinleiden  (Kachexie)  verbunden,  wie  dieses 
stets  bei  wahrem  Scirrhus  und  Krebs  beobachtet  wird.  Cur  der  Verhär- 
tungen im  Allgemeinen.  1)  Ist  das  Übel  noch  nicht  alt,  so  ist*  oft 
weiter  nichts  als  eine  Inflammatio  chronica,  wobei  der  Theil  grösser,  zu- 
weilen selbst  aufgelockert,  welcher  als  gewöhnlich  ist  (wo  also  der  Name 
Induratio  nicht  paast,  besser  der  Name  Porom»,  bei  Eingeweiden  Physconia 
wäre),  so  behandle  man  diese  Entzündung  (s.  Inflammatio  chronica), 

haben  sich  in  denselben  viele  Flüs- 


S)  Isl  der  leidende  Theil  aufgedur 
aigkeiten  ergossen,  sind  diese  nicht  reeorbirt,  ist  der  Tbeil  leukophlegmatiscb, 
aind  die  Gef&ssc  darin  ausgedehnt  und  schlaff,  ist  wenig  oder  gar  Hein 
Schmerz  da,  alsdann  passen  tonische  Mittel:  Adstringentia,  Kinwickelungen, 
dabei  Ruhe  des  Theils  und  Vermeidung  aller  Dinge,  die  Congestion  In  dem- 
selben befördern  könnten.  S)  ist  daa  Obel  schon  «it ,  sind  alle  Zeichen  der 
Entzündung  verschwunden,  bat  sich  viel  Flüssigkeit  abgesondert  und  soll- 
dirx,  belebt  (Afterorganisation),  so  haben  wir  denjenigen  Zustand  vor  uns, 
den  die  Praktiker  im  engem  Sinne  eine  wahre  Verhärtung  nennen.  Hier 
borte  der  Resorptionsproccs*  zu  früh  auf  und  muss  daher  wieder  augefacht 
werden;  wozu  Reiben  des  Thalia,  reizende  Pflaster,  Fomentationen  mit  Zu- 
satz von  Sal  taxtari ,  Salmiak,  Wärme,  Elektricität,  Linüxtentum  volatile 
caapb.,  BmpL  cicutae ,  Belladonnae  mit  Einpl.  mercurial.  etc.  nützlich  sind. 
4)  Schlagen  solche  Zertheilungsversnche  fehl,  wird  der  verhärtete  Theil 
durch  Druck  etc.  beschwerlich,  ist  die  Constitution  des  Kranken  übrigen« 
gut  und  erlaubt  ea  die  Localität  des  Theils,  so  entfernen  wir,  wo  es  an- 
gebt, allea  Verhärtete  durch  Exetirpatioa  mittels  des  Messer»,  oder  wir 
aetzen  den  Theil  durch.  Application  der  Ligatur,  welche  die  Circulaiion  al- 
ler Säfte  hemmt,  In  Brand,  oder  wenden  das  Cauterium  actuale  oder  Po- 
tentiale an,  setzen  den  Tbeil  in  oberflächliche  Gaagränescena  und  Ulcera- 
tion,  und  verbinden  mit  Unguentum  mercuriale  rubr. ,  Pulv.  cantharidum, 
UDguentum  digestiv.,  um  den  nothigen  Grad  von 
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gen.  5)  Primär  and  auf  dynamische  Weise  lind  kraftige  Resolvcntla  bei 
atlen  alten  -und  kalten  Verhärtungen:  Mercurialia,  Antimonialia ,  Cicuta, 
Belladonna,  Digitalis,  Guajak,  Salmiak  in  grossen  Dosen,  die  lodine,  die 
Ekelcur,  alle  8  — 14  Tage  ein  Brechmittel  oder  ein  Purgans;  —  äuseerlich 
warme  Bader,  die  Anwendung  reizender  mit  Kampher  und  Opium  versetzter 
Pflaster,  Emplastr.  mercuriale  mit  Pulvis  radic  belladonnae,  Emplastr.  ci- 
cutae,  aucli  eine  Salbe  aus  l  Unze  Fett  und  12  —  20  gr.  Kali  hydriodic. 
Auch  ein  gelinder  anhaltender  Druck  auf  den  leidenden  Theil  bringt  oft 
Schmelzung  der  Verhärtung  zuwege ,  zumal  bei  solchen ,  welche  sich  im  Um- 
fange der  ('anale  zeigen,  wo  wir  Bougiea,  Darmsaiten,  Wieken  appliciren. 
Bei  Verhärtungen  im  Umfange  torpider  Geschwüre  leistet  ein  anhaltender 
auf  die  Callositäten  applieirter  Druck  mittels  fest  angelegter  Cirkelpflaster 
oder    mittels    des  Emplastr.   eonsolidans  Sobmuckeri    sehr   gute  Dienste. 

Von  den  Verhärtungen  einzelner  Theile  möge  hier  noch  Folgendes  er- 
wähnt werden: 

induratio  cardiae,   *.  Inflam matio  ventriculi. 

Induratio  cutis.  Die  Verhärtung  der  Haut,  sowohl  der  Epider- 
mis als  de«  Coriuros,  bildet  eigene  Arten  von  Krankheitszuständcn,  die  un- 
ter andern  Artikeln  vorkommen.  S.  Callus  cutis,  Clavus,  Induratio 
telae  cellulosae,  Lepra,  Elephantiasis. 

Induratio  glandularum  lymphaticarum,  die  Verhärtung  der  Lymph- 
drüsen. Sie  findet  sowol  in  wahren  Drüsen,  als  in  drüsigen  Organen 
deshalb  ao  häufig  statt,  weil  hier  wegen  des  geachlängelten  Laufea  der 
Gefäase  die  Bewegung  des  Bluts  und  der  Lymphe  nur  langsam  und  träge 
vor  sich  geht,  ausserdem  auch  auf  die  lymphatischen  Drüsen  viele  Reize 
durch  Cousensus  einwirken;  fast  alle  Entzündungen  und  Verletzungen  äusse- 
rer Theile  bewirken  eine  Irritation  der  benachbarten  und  oft  auch  der  ent- 
ferntem lymphatischen  Drüsen;  Entzündungen  der  Haut  an  Händen  und 
Füssen  erregen  oft  Geschwulst  und  Schmerzen  der  Achsel-  und  Leistendrü- 
sen, und  vorzüglich  sind  es  unter  den  Dyakrasien  die  Scropheln  und  Syphi- 
lia,  welche  vorzugsweise  das  Drüsensystem  reizen  und  krank  machen  kön- 
nen ,  und  nicht  Mos  an  äussern  Theilen  sondern  auch  an  den  Innern,  z.  B. 
Jm  Gekröse  und  in  den  Lungen  bei  acrophulöser  Diatheee.  Untersucht  man 
verhärtete  Drüsen,  so  findet  man  das  drüsige  Gewebe  fast  ganz  verschwun- 
den, statt  desselben  eine  harte,  fast  käsige,  speckartige  Masse  von  weisser 
Farbe  mit  einem  festern  Überzuge  und  mit  zeitigen  Streifen  in  derselben. 
Ist  die  Verhärtung  schon  alt,  ao  bemerkt  man,  dasa  diese  Substanz  in  der 
Mitte  weicher,  lockerer  und  oft  schon  halb  aufgelöst  ist.  Geht  sie  in  Ent- 
zündung über,,  so  verwächst  die  sonst  unveränderte  Haut  damit;  sie  wird 
rotb,  schmerzhaft,  bricht  endlich  auf  und  es  bildet  sich  ein  besonderea  Drü- 
sengeschwür (s.  Ulcus  acrop h ul  osu m).  Bei  der  Verhärtung  lymphati- 
scher Drüsen  werden  die  Gefässe,  Gänge  und  Canäle  derselben  eigentlich 
nicht  verstopft,  es  setzt  sich  vielmehr  eine  eiweissartige,  allmälig  härter 
werdende  Masse  zwischen  den  Gefaeaen  ins  Drüsenparenchym  ab,  die  Tex- 
tur der  Drüse  wird  dadurch  verändert,  selbst  ganz  vernichtet  und  zugleich 
der  Umfang  derselben  bedeutend  vergrossert.  Die  syphilitischen  Induratio- 
nen in  den  Lymphdrüsen  unterscheiden  sich  von  den  acrophulösen  vorzüglich 
durch  ihren  Sitz  und  durch  die  Zahl,  sie  kommen  am  häufigsten  in  der  Lei- 
stengegend vor,  bilden  dann  nur  Eine  Geschwulst,  welche  empfindlich  schmerz-, 
haft  tat  und  schneller  und  bedeutender  in  Entzündung  übergeht.  Cur.  Ist 
die  der  Indurationen  im  Allgemeinen  mit  Berücksichtigung  der  etwa  vorhan- 
denen Dyskrasien.    S.  Induratio,  Bubo,  S  c  r  o  p  h  u  1  o  8  i  s  ,  S  y  p  h  i  1  i  s. 

Induratio  glandularum  salwalium  ,  die  Verhärtung  der  Spei- 
cheldrüsen. Sowohl  die  Parotis,  als  die  Glandulae  sublinguales  und 
aubmaxillarea  können  durch  verschiedene  Reize  in  Entzündung  und  Verhär- 
tung gerathea  (a.  Inflammatio  parotidis).  Vorzügliche  Ursachen  sind: 
Rheumatismus,  Erkältung  bei  schnellem  Witterungswechsel  im  Frühling  und 
Herbat,  zurückgetriebene  Kopfauaachläge,  in  seltenen  Fällen  Syphilis.  Häufig 
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Ut  eine  verkehrte  Behandlung  des  primären  Leideiis;  der  Parotitis,  zumal 

der  P.  metastatica  an  der  Verhärtung  Schuld,  z.  B.  zu  heftige  Blutent- 
ziehuugen,  Kälte,  Mercurialia.  In  andern  Fällen  geben  Speichelsteine  und 
erdige  Cuncretionen  in  den  Gangen  der  Parotis  zu  Entartungen  derselben 
Veranlassung.  Eine  alte  Induration  der  Art  zeigt  bei  der  Zerschneidung 
eine  feste,  speckartige  Substanz,  die  mit  einer  faserigen  Hülle  Umgeben  und 
mit  vielen  erweiterten  Blutgefässen  durchwebt  ist.  Die  Körner  der  Drüse 
selbst  sind  von  jener  Masse  fest  umgeben,  und  erscheinen  von  einer  sein  ho- 
sen Härte.  Die  Induration  der  Subiuaxiilar-  und  Sublingualdrüsen  ist  häufig 
mit  der  Verhärtung  der  Parotis  complicirt  und  entsteht  aus  ähnlichen  Ursa- 
chen, als:  Scrophulosis,  Syphilis,  oft  wiederholte  Erkältungen  und  Entzün- 
dungen der  Drüse,  andauernder  Speichelfluss,  schadhafte  Zähne,  Caries  des 
Unterkiefers,  steinige  Coucretionen,  Exostosen.  Cur.  Entfernung  der  zum 
Grunde  liegenden  Ursachen,  der  schadhaften  Zähne,  der  Speicbelsteine,  Be- 
rücksichtigung der  Dyskrasie,  kräftig  zertheilende  Mittel,  besondere  oft  wie« 
derholte  Brechmittel,  zertheilende  Pflaster  mit  Opium  und  Kampher,  anhal- 
tend gebraucht,  —  diese  Dinge  sind  hier  zu  berücksichtigen;  helfen  die  ge- 
nannten Mittel  nichts,  sind  die  Entartungen  sehr  umfangreich  und  alt.  und 
leidet  durch  den  Druck  auf  die  Nachbartheile  der  Kranke  bedeutend,  so 
bleibt  das  letzte  Mittel  die  Exstirpation,  welche  nur  unter  besondern  Be- 
dingungen ausführbar  ist.    8.  Exstirpatio  parotidis. 

Induratio  glandularum  tublingualium  und  submturiUarium,  s.  Induratio 
glandularum  salivalium. 

Induratio  glandtdae  thyreoideae,  Verhärtung  der  Schilddrüse. 
Ist  in  manchen  Gebirgsgegenden  ein  sehr  verbreitetes  Übel  und  macht  eine 
besondere  Art  des  Kropfes  aus;  s.  Struma. 

Induratio  intestini  recti,  Verhärtung  des  Mastdarms,  s.  Strictera 
intestini  recti. 

Imluratio  ligamentorum,  Verhärtung  der  Gelenkbänder,  s.  Ancy- 
losis. 

Induratio  mammae ,  die  Verhärtung  der  Brustdrüse.  Sielst 
gewöhnlich  nur  partiell  und  entweder  die  Folge  von  Mastitis  mit  darauf 
folgender  Infiltration  plastischer  Lymphe  innerhalb  des  Zellstoffs,  oder, sie 
gehört  zu  den  Infarctcn,  stellt  veraltete  Milchknoten  dar,  und  beruht  in  die- 
sem Falle  auf  Retention  und  Stagnation  der  Milch  in  den  Milcbgängen,  wo- 
bei die  flüssigen  Theile  der  Milch  resorhirt  worden  und  diese  sich  verdichtet  hat. 
Die  Mastitis  nimmt  dann  gern  einen  chronischen  Verlauf  und  geht  in  Indu- 
ration über,  wenn  man  sie  zu  streng  antiphlogistisch  bebandelt  hat  und 
wenn  das  Individuum  scrophulös  ist.  Oft  tragen  Frauen  solche  Verhärtun 
gen  in  den  Brüsten  viele  Jahre  ohne  Nacht h eil ,  tritt  aber  die  Zeit  der  De- 
crepität  ein,  so  entkeimen  aus  jener  Basis  leicht  Scirrhositäten  und  das 
Übel  kann  Gefahr  bringen  (s.  Cancer  mammae),  zumal  wenn  die  Biust- 
verhärtungen  mit  der  Zeit  der  Cessatio  mensium  zusammenfallen  und  ein 
verkehrtes  örtliches  reizendes  Verfahren  angewandt  wird.  Cur.  Ist  die 
allgemeine  der  Indurationen.    S.  auch  Abscessus  mammae. 

Induratio  parotidis,  s.  Induratio  glandularum  salivalium. 

Induratio  prostat ae ,  die  Verhärtung  der  Vorsteherdrüse. 
Dies  Übel  erregt  häufig  Harnverhaltung  und  entsteht  am  häufigsten  im  vor- 
gerückten Mannesalter  in  Folge  einer  schleichenden  chronischen  Entzün- 
dung, die  sehr  selten  in  völlige  Zertheilung  übergeht  (s.  Inflammatio 
prostatae),  auch  häufig  gar  nicht  einmal  erkannt  wird.  Symptome 
sind:  der  Kranke  bemerkt  tief  unten  im  Becken,  im  Damme  eine  unange- 
nehme Empfindung  beim  Reiten,  beim  Drucke  auf  diese  Theile,  öfteren  an- 
dauernden Stuhlzwang ;  es  stellen  sich  dann  Harnbeschwerden,  Brennen,  lan- 
ges Drängen,  Verhinderung  des  Durchganges  und  der  Ausleerung  des  Urins 
ein.  Bei  der  Untersuchung  durchs  Rectum  oder  im  Damme  fühlt  man  der 
Länge  der  Harnröhre  nach,  da  wo  diese  unter  den  Schambeinen  durchgeht, 
Geschwulst  und  Härte;  ein  Druck  verursacht  dem  Kranken  Schmerz.  Bei 
Zunahme  des  Übels  tritt  oft  gänzliche  Harnverhaltung  ein.    Beim  Einführen 
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dos  Katbeters  bemerkt  man  dann  unter  den  Schambeinen  ein  Hindernis«, 
wu  aar  bei  mehreren  Wendungen  der  Spitze  des  Katheters  nach  oben  oder 


starken  Körperbewegungen,  nach  Exceasen  im  Trinken  nnd  in  Venere.  Die 
Harnbeichwerden  entstehen  allmälig,  sind  mit  Schleimabgang  und  mit  Hä- 
morrhoiden verbunden;  der  Harn  fliesst  leichter,  wenn  der  Kranke  nach 
▼orn  gebeugt  urinirt ,  auch  durch  einen  Druck  auf  die  Blasengegend;  die 
Zeichen  der  entzündlichen  oder  krampfhaften  Harnverhaltung  fehlen.  Die 
Grösse  der  indurirten  Prostata  variirt  von  der  einer  Nuss  bis  zu  der  eines 
Hühnereies,  sie  wird  entweder  in  eine  käse-  oder  speckartige  Masse  umge- 
ändert oder  in  eine  faserige,  körnige,  mit  Steinen,  knorpelartigen  Massen, 
auch  mit  Gruben  und  Höhlen  versehen.  Häutig  ragt  ein  Theil  der  Druse 
bis  in  den  Blasenhals  nnd  dehnt  die  Wand  desselben  da  ans,  die  Harnröhre 
selbst  ist  aber  höchst  verengert  nnd  die  Harnröhrenöffnung  schief  geschlän- 
gelt, gekrümmt;  im  höchsten  Grade  geht  die  Drüse  in  Exulceration  über, 
verwächst  mit  den  benachbarten  Theilen  oder  wird  in  eine  einzige  Höhle 
umgewandelt,  in  welcher  Biter,  8chleim  nnd  Steine  vorbanden  sind.  —  Ur- 
sachen. Ausschweifungen  in  Venere,  öfter  erlittene  und  schlecht  behan- 
delte Gonorrhöen,  zumal  bei  Personen,  die  an  Hämorrhoiden,  Gicht  und 
Stein  leiden,  vieles  Sitzen  oder  Reiten,  alles  was  Entzündung  der  Harnwege 
erregt  (s.  Inflammatio  prostatae).  Cur.  Kräftige  innere  nnd  äussere 
Resolventia,  vorzüglich  Salmiak  in  grossen  Gaben,  Alkalien,  Hyoscyamua, 
Calendula,  und  wenn  diese  Mittel  nichts  helfen,  Antimonialia  und  Mercuria- 
lia  innerlich  gereicht.  Äusserlich  nützen  Einreibungen  von  Ungucnt.  mer- 
curiale,  Unguent.  hvdriodic,  warme  Bäder,  dabei  Berücksichtigung  des 
Hämorrhoidalzustandes,  Vermeidung  aller  Reizungen  in  der  Prostata,  Ent- 
haltung des  Weins  und  Coitus,  des  anhaltenden  Reitens.  Oft  bleibt  alle 
Hülfe  vergebens  und  die  Verhütung  des  Übels  durch  zweckmässige  Behand- 
lung der  Prostatitis  ist  daher  von  der  grössten  Wichtigkeit.  S.  Inflamma- 
tio prostatae. 

Induratio  pylori,  s.  Inflammatio  ventriculi. 
induratio  leltte  cellulosae,   die  Verhärtung  des  Zellgewebes. 
Das  Obel  kommt  in  zweierlei  Formen  vor,  entweder  als  chronisches  Übel 
b«t  Erwachsenen,  oder  als  eigentümliche  Krankheit  der  Neugeborenen. 
Wir  betrachten  daher  hier  beide  Formen  besonders. 

1)  tnduratio  chronica  adultorum.  Das  Übel  hat  mit  der  Zellgew ebs- 
verhärtung  Neugeborener  in  mancher  Hinsicht  Ähnlichkeit,  doch  ist  die 
Farbe  der  Haut  nicht  rotbgelb  oder  hochrotb,  sondern  blass,  weiss,  das 
Zellgewebe  hart,  wie  Holz,  nicht  schmerzhaft,  verursacht  aber  Unbeweg- 
lichst der  Theile ;  die  Temperatur  der  Haut  ist  kalt  Die  Krankheit  wird 
nur  selten  beobachtet.  In  seltenen  Fällen  fand  man  bei  Brustkrebs  und 
•ctrrhösen  Achseldrüsen  das  Zellgewebe  des  Arms  bis  zu  den  Fingern  ver- 
härtet ,  die  Haut  überall  gespannt  und  von  weisser  Farbe,  ähnlich  der  Ele- 
phantiasis. Vielleicht  ist  mit  diesem  Leiden  die  Phlegmatia  alba  dolens  ver- 
wandt, die  ja  auch  zuweilen  bei  Männern  und  ausser  dem  Wochenbette  der 
Frauen  vorkommt.  Ursachen.  Schnelle  Veränderung  der  Temperatur, 
starke  Erkältung,  wodurch  das  Hautnervensystem  vielleicht  gelähmt  und  der 
feuchte  thierische  Dunst  und  das  Fett  im  Zellgewebe  wegen  des  verminder- 
ten Nerveneinflusses  und  des  krankhaft  hervortretenden  Chemismus  in  eine 
wachsartige  Beschaffenheit  verwandelt  wird,  wie  Wachs  gerinnt  und  erhär- 
tet. Henke  sab  einen  Fall  der  Art,  der  durch  das  Liegen  auf  einer  kalten 
feuchten  Fläche  plötzlich  entstanden  war.  Ich  beobachtete  einen  ähnlichen, 
wo  das  Übel  bei  einem  flüchtigen  Vagabonden  sich  eben  so*  plötzlich  zeigte, 
nachdem  er  ohne  hinreichende  Kleidung  bei  kaltem  regnichtem  Wetter  im 
November  eine  Nacht  im  Walde  auf  feuchter  Erde  geschlafen  hatte.  Ki- 


Cur.  Die  Heilung  ist  sehr  schwierig,  ist  es  noch  frisch,  so  nützen  kräftige 
erhitzende  Diaphoretica  z.  B.  mein  Pulvis  sudorificus  anticontagiosns  (a. 
Diaphoretica);   ist  es  älter,    so    hat  man   Antimonialia,  Mercuria- 
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lia,  selbst  die  Hungercur  oft  vergebens  augewandt,  doch  ist  das  Dccoct. 
Zittmanni  in  einigen  Fällen  von  Indurationen  mit  günstigem  Erfolge  gereicht 
worden  (Nicoini), 

Induratio  tclae  cellulosae  neonatorum,  die  Zellgewebsverhärtung 
der  Neugeborenen,  die  häufig  mit  Icterus  und  nur  selten  mit  Ery- 
sipels complicirt  vorkommt  Dieses  gefährliche  Übel,  welches  jährlich  ia 
Frankreichs  Findelhäusern  mehrere  hundert  Kinder  hinrafft,  hat  folgende 
Zeichen:  Gewöhnlich  zwischen  dem  ersten  und  fünften,  seltener  am  vier- 
ten als  am  ersten  Tage  der  Geburt,  zeigt  sich  zuerst  an  den  Waden  und 
am  Oberarme,  an  den  Wangen  und  Genitalien  eine  harte,  farblose  Steile  im 
Zellgewebe,  welche  sich  allmälig  ausbreitet;  nach  wenigen  Tagen  bemerkt 
man  bald  eine  rotbgelbc,  selbst  hochrothe  oder  dunkelrothe  Farbe  der  Haut; 
die  Theile  fühlen  sich  kalt  und  gespannt  an  und  sie  werden  schon  nach  we- 
nigen Stunden  quittengelb  oder  violett  {  sie  werden  hart  wie  Holz,  der  Fin- 
gerdruck bringt  keine  Grube  hervor,  aber  statt  der  violetten  Farbe  zeigt 
sich  momentan  eine  gelbliche  (lleyfelder)  ,  und  die  Muskeln  lassen  sich  nicht 
verschieben;  später  wird  die  Haut  lederartig,  die  Glieder  werden  krumm 
die  Hand-  und  Fusssohlen  sind  erhaben  und  aufwärts  gezogen,  die  Genita- 
lien ödematös  geschwollen,  die  Rinder  liegen  betäubt,  athmen  ängstlich, 
winseln  und  schreien  mit  feiner  Stimme,  alle  Körperbewegungen  sind  er- 
schwert, sie  schlingen  mit  grosser  Anstrengung,  sie  vertrocknen  wie  Mumien, 
und  der  Tod  folgt  in  wenig  Tagen,  ohne  dass  Zeichen  von  irgend  einem 
Fieber  oder  einer  Entzündung  stattgefunden  hätten;  denn  der  Puls  ist  an- 
fangs langsam  und  schwach  und  später  gar  nicht  zu  fühlen,  der  Urin  ist 
hell  und  weiss,  wird  sparsam  abgesondert,  der  Stuhlgang  ist  träge.  Die 
meisten  Kinder  sterben  am  siebenten  Tage  unter  allgemeinen  Krämpfen  und 
Trismus.  Schlechtes,  nasskaltes  Wetter  befördert  den  Tod.  Ursachen 
sind  schlechte  Pflege,  Mangel  einer  gesunden  Muttermilch,  schlechte  Nutri- 
tion,  wozu  auch  der  bei  solchen  Kindern  gefundene  sehr  kurze  Darmcanai 
beitragen  mag  (Leger),  kalte  Luft;  kleine,  schwächliche  Kinder  haben  die 
meiste  Prädtsposition  au  diesem  Übel,  dessen  nächste  Ursache  in  schlechter 
Nutrition  und  Sanguification  (nicht  in  Entzündung)  gesucht  werden  muss, 
indem  sich  eine  gelbe  coaguiationsfuhige  Flüssigkeit  im  Blute  bildet,  sich 
ausscheidet  und  ins  Zellgewebe  ergiesst,  wo  dieselbe  hart  wird,  woran  auch 
die  grosse  Leber  ihren  Antheil  hat  Häufig  fand  man  bei  solchen  Kindern 
auch  den  Botallischen  Gang  und  das  eirunde  Loch  offen.  Cur.  Am  besten 
ists,  durch  gute  Pflege,  Wartung  und  durch  die  fortgesetze  Ernährung  mittels 
der  Muttermilch  das  Übel  zu  verhüten.  2)  Ist  es  schon  da,  so  wende  man 
Reiben  mit  Flanell,  Seifenbäder,  Einhüllen  der  Kinder  in  Flanelldecken,  aro- 
matische Bäder,  Dampfbäder,  hei  robusten  Kindern  Blutegel  an  die  Brust 
an,  doch  mit  Vorsicht  (Palctta  und  Billard  riethen  in  Folge  ihrer  einseitigen 
Theorie  allgemeine  Blutaasleerangen  an,  wonach  die  daran  leidenden  Kin- 
der im  Findelhause  zu  Bordeaux  ungewöhnlich  schnell  starben) ,  gebe  in- 
nerlich ein  Laxans  aus  4  Gran  Rheum  und  ebensoviel  Magnes.  Carbon., 
auch  wol  etwas  Kerns,  mineral.,  dreimal  täglich  */a  Gran  (Awvity,  Paletta)y 
versuche  innerlich  kleine  Gaben  von  Acid.  oxymuriat  in  Decoct.  althaeae 
(He*ji elder) ,  im  frühen  Stadium  Spirit.  Minderen,  Liquor,  c.  c.  succ,  Vin. 
sti bist.  (Nicolai)  u.  s.  w.  In  der  Regel  sterben  dennoch  mehr  als  die  Hälfte 
der  Befallenen,  (s.  Richter*»  Spec.  Therapie.  Bd.  9.  Henke,  Krankheiten  der 
Kinder  Tb.  1.  Bufclnnd"»  Journ.  1810.  Octbr.  Heyfelder,  Beobacht  über  die 
Krankheiten  der  Neugeborenen.  Leipz.,  1325  S.  22  u.  f.  Archives  g£n6rales 
de  medeiine.  Octbr.  1824,  p.  241). 

tmluratio  testiculi,  Verhärtung  des  Hoden.  Ist  die  Folge  acuter 
oder  chronischer  Entzündungen  des  Testikels.  8.  Jnflammatio  et  Can- 
cer testic  ulL 

Induratio  tonsillarwn ,  Verhärtung  der  Mandeln.  Sie  kommt 
Läufig  vor,  weil  die  Schleimdrüsen  und  SchleimobeTflächen  derselben  mehr 
eine  chronische,  schleichende,  als  eine  heftig  synoebische  Entzündung  be- 
dingen, und  die  Geschwulst  sich  nicht  vollkommen  zertheilt.   Die  Verhärtung 
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wird  durchs  Gesicht  und  Gefühl  erkannt.  Man  läast  den  Kranken  eine  tiefe 
Inspiration  machen,  worauf  das  Zäpfchen  sich  in  die  Höbe  sieht,  die  Zunge 
und  Zungenwurzel  aber  heruntergedrückt  werden ,  wo  man  dann  die  schon 
längere  Zeit  verhärteten,  unebenen,  mit  kleinen  Gruben  besetzten,  oft  gerö- 
theten  oder  mit  Schleim  überzogenen  Mandeln  zu  beiden  Seiten  des  hintern 
Gaumensegels  erblickt.  Der  Kranke  hat  ausserdem  häufig  an  Angina  tonsil- 
laris gelitten.  Bei  grosser  Geschwulst  bemerkt  man  beschwerliches  Schlin- 
gen, undeutliche  Sprache  mit  Nasenton,  öfteres  Räuspern,  und  die  Mandeln 
sind  deutlich  auch  von  Aussen  zu  fühlen.  Die  vorzüglichsten  Ursachen 
■ind  rheumatische  und  katarrhalische;  auch  zuweilen  Scropheln  und  Syphilis. 
Unter  den  resolvirenden  Mitteln  sind  äusserlich  Mercurialia,  Iodsalbe, 
Elektricität,  innerlich  oft  wiederholte  Brechmittel  und  die  gegen  die  Dyskra- 
»ie  nßthigen  Mittel  zu  empfehlen  (s.  Angina  scirrhosa).  Helfen  diese 
nichts  und  ist  das  Übel  schon  alt,  so  müssen  die  Mandeln  durchs  Messer 
oder  die  Scheere  exstirpirt  werden.    S.  Bxstirpatio  tonti Harum. 

Indurati»  ventrieuii,  s.  Inflammatio  ventricoli.  s 

Imlurntio  vesicae  urinariac ,  die  Verhärtung  der  Urinblase,  s.  Cysto- 
stenoch'oria. 

Inert la 9  Trägheit,  Mangel  an  Co ntractil ität,  Schwäche, 
sowol  irritable  als  sensible,  irgend  eines  Theils;  s.  B.  des  Uterus  bei  pa- 
ralytischen Blutungen.    Bezeichnender  ist  das  Wort  Atonia  (s.  d.). 

*  Inf arctu& ,  Anfüllungen,  Ausfüllungen,  ^Stockungen, 
Infarcten,  auch  wol  ObstrucHone»  viscerum,  Stagnationes,  Physconia  cm- 
phractien  genannt.  Sind  das  Product  stockender,  zum  Theil  degenerirter 
Säfte:  des  Blutes,  der  Galle,  des  Schleims,  in  Folge  von  Cachexia  atra- 
bilaris  nnd  zu  träger  Circulation  im  Darmcanal  ( a,  Haemorrhagia  ven- 
triculi).  Symptome  sind:  blasse,  fahle  Missfarbe  des  Gesichts,  trübe, 
bläuliche,  gelbliche  Farbe  des  Weissen  im  Auge,  etwas  Fremdes,  Tiefsinni- 
ges, Verzagtes,  Ängstliches  oder  Wildes  im  Blicke,  in  den  Gesichtszügen, 
überhaupt  Disharmonie  zwischen  der  Physiognomie  und  dem  wahren  Cha- 
rakter und  Temperamente  des  Kranken,  ein  Etwas,  das  sich  eher  wahrneh- 
men als  beschreiben  lässt  (Consbruch)  y  dyspeptische  Beschwerden  aller  Art, 
in  Folge  beeinträchtigter  Reaction  des  Magens  auf  die  Speisen,  gestörter 
Thätigkcit  der  Leber  und  Milz;  periodisch  erscheinende  Hautausschläge, 
Psydracie,  Urticaria;  Anomalien  in  der  Blutcircolation,  Congesttonen,  ge- 
störte Geschlechtsverrichtungen ,  Neurosen,  besonders  Hypochondrie,  Ma- 
genkrampf, Hysterie,  selbst  Seelenstöningen,  in  Folge  der  durch  die  In- 
farcten erhöhten  Reizbarkeit  zuerst  des  Abdominalnerven-,  consensuell  anch 
der  übrigen  Theile  des  Nervensystems;  Schwäche  und  8chlaffheit  der  Re- 
produetion,  voller,  teigiger,  gespannter  Unterleib,  schleimig  belegte  Zungev 
und  daher  mit  den  im  Blute  etwa  befindlichen  Schärfen  oft  Gicht  und 
Rheuma,  endlich  Schleim-  und  blutige  Hämorrhoiden,  auch  Schleimflüsse 
aus  den  Urin-  und  Geschlechtsorganen,  Schleimerbrechen,  schleimige  Durch- 
fälle. Diagnose.  Die  Infarcten  werden  erkannt  durch  die  eben  geschil- 
derte Physiognomie,  zumal  wenn  gleichzeitig  Hypochondrie.  Hysterie,  Hä- * 
morrboiden,  Asthma,  Gicht,  Rheuma,  Ausschläge,  Dyspepsie  etc.  da  sind« 
Die  Diagnostik  der  blutigen  Infarcten,  deren  wahre  Beschaffenheit 
Marcard  (Beschreib,  v.  Pyrmont.  Bd.  II.  Cap.  5)  schön  erörtert  hat,  ist 
wenig  oder  gar  nicht  von  der  Diagnostik  der  Infarcten  im  Allgemeinen  ver- 
schieden, von  dem  aufmersamen  Beobachter  jedoch  oft  durch  Hämorrhoidal- 
affectionen,  Unordnungen  im  Blutumlaufe,  durch  die  Euphorie  bei  einem 
etwa  entstehendem  Blutflusse,  weniger  durch  die  beschriebene  Physiognomie 
zu  erkennen.  Stattfindende  chronische  Blennorrhoen  deuten  auf  Sehl e im  - 
infarcten,  Gallensteine  und  icterisches  Ansehn  auf  Galleninfarcten. 
Die  blutigen  Infarcten  finden  sich  am  häufigsten  bei  sanguinisch* cholerischem, 
die  schleimigen  bei  phlegmatischem  Temperamente,  auch  sichert  die  Berück- 
sichtigung der  Gelegenheitsursachen  die  Diagnose,  indem  manche  mehr  diese, 
manche  mehr  jene  Art  der  Infarcten  begünstigen.    Ausgänge.  Häutig 
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erfolgt  die  Entleerung  der  Gallen-  und  Schleiiuinfarcten  durch  Erbrochen  oder 
Stuhlauslecrung  als  Massen  in  röhrenförmiger  Gestalt,  die  nicht  immer  Pro- 
duete,  sondern  oft  auch  Ursache  der  Krankheit  sind  (Kämjif)y  indem  diu 
galligen  Infarcten  von  ihrem  ursprünglichen  Sitze  (s.  unten)  durch  einen  ge- 
steigerten Act  der  Secretion  gleichsam  auagestoasen  werden,  in  die  Gallen- 
blase und  von  da  in  den  Darmcanal  gelangen,  -was  bei  den  schleimigen  an- 
mittelbar durch  Auaaoheidung  aus  den  Gelassen,  aus  dem  Blute  der  Kall  ist, 
worauf  dann  mit  Nachiass  aller  Beschwerden  Genesung  folgt,  sowol  durch 
Natur-,  als  durch  Kunsthülfe.  Die  blutigen  Infarcten  entleeren  sich  per 
anum  in  der  Form  einer  Febris  atrabilaria,  eines  Hämorrhoidalflusses,  der 
Melaena,  indem  sich  die  ausgedehnten  Gefässwand>ingen  öffnen,  erweitern, 
zerreissen,  oder  auch  das  Blut  durchschwitzt.  Bei  Anhäufung  des  JJIute* 
im  obern  Theile  des  Darmcanal 3  ergiesst  es  sich  oft  in-  die  Leber  oder  Milz, 
die  die  Lebersubstanz  «lerchdringenden  Pfortaderäste  erweitern  sich  und  las- 
sen die  Stockungen  so  in  die  Lebergänge  gelangen,  wo  sie  sich  mit  Gallen- 
stoff vermischen  und  ein  schwarzbraunes,  in  vielen  Abstufungen  und  Tinten 
variirendes  Colorii  annehmen.  In  die  Milz  gelangen  die  Infarcten  durch  die . 
Vena  lienalis;  sie  erzeugen  hier  Verstopfungen  der  Gefüsse,  behinderten  oder 
völig  aufgehobenen  Rückfluss  des  Blutes  durch  die  Venae  breves,  daher 
Stockungen,  Auftreibungen  der  Venen  des  Magens,  namentlich  des  Saccus 
coecus  und,  wenn  die  Ausdehnung  die  Kraft  der  Veneuwände  überwältigt, 
Entleerung  der  blutigen  Stockungen  durch  Blutbrechen.  Ausser  den  ange- 
gebenen heilsamen  Ausgängen  entstehen  in  Folge  der  Infarcten  mitunter 
auch  Physconia  hepatis,  Henis,  mescaterii ,  panercatis,  renum,  uteri,  ovario- 
rum,  Induration  dieser  Theile,  chronische  Entzündung,  Exulceratioo  mit 
Febris  hectica  und  endlich  Hydrups,  welche  dann  meist  immer  den  Tod  her- 
beiführen. Ursachen  sind:  1)  Erschlaffung  der  Gefüsse  aus  Mangel  an 
Reizbarkeit  ihrer  Wandungen,  entstanden  in  Folge  eines  nicht  hinlänglich 
reizenden  Blutes  oder  solcher  anderer  Säfte  (venöse  Dyskrasie),  oder  das 
Blut  iat  normal,  aber  der  Einfluss  des  Nervensystems  ist  zu  gering,  zu 
schwach,  dasa  sich  dieGcfässc  nicht  gehörig  contra hireu  und  der  ülutumlauf 
träge  wird,  oder  weil  die  Gefass Wandungen  zu  schwach,  ihre  Fasern  zu 
zart  sind,  oder  weil  Reizlosigkeit  und  Erschlaffung  des  ganzen  Organismus 
stattfindet,  als  Folge  übermässiger  Geistes-  und  Körperanstrengungen,  Man- 
gel an  guter  leichtverdaulicher,  nicht  zu  reizender  Kost,  an  guter  Digestion, 
Nutrition,  Chylus-  und  ßlutbereitung ,  oder  entstanden  durch  starken  Blut- 
verlust, durch  jeden  übermässigen  Verlust  der  Säfte,  durch  unreine  Luft, 
Kummer,  Gram,  Sorgen,  Trunksucht  etc.  2)  Erweiterung  der  Gefäase  aU 
Folge  jener  Erschlaffung ,  entstanden  entweder  schnell  durch  eine  gewalt- 
same Ursache,  durch  einen  plötzlichen  übermässigen  Andrang  der  Säfte, 
z.  B.  bei  mechanischen  Verletzungen,  Sturz,  Commotio,  oder  langsam  durch 
allmäligen,  oft  wiederholten  Druck  der  Säfte,  Druck  auf  die  Blutgefässe  in 
einzelnen  Theilen.  8)  Theilweise  Verengerung  der  enthaltenden  Theile,  ent- 
weder Folge  vorhergegangener  Entzündung  mit  kritischer  Ausschwitzung 
gerinnbarer  Lymphe  und  Verdickung  der  Gefass  Wandungen,  oder  Folge 
krampfhafter  Verschlieasung  oder  Verengerung  des  Lumens  derGefasse  4)  All- 
gemeine Vollblütigkeit  oder  örtliche  Congestion,  Plethora  abdominal»  in 
Folge  eines  zu  luxuriösen  Lebens;  Mangel  an  Bewegung,  an  Befriedigung 
des  Geschlechtstriebes,  Druck  auf  den  Unterleib,  Krummsitzen,  unterdrückte 
habituelle  Blutflüsse  (s.  unter  Haemorrhagia  ventriculi  d.  Art.  Ple- 
thora abdominalis).  5)  Übermässige  Tendenz  des  Blutes  zur  Gerin- 
nung als  Folge  einer  Präponderanz  des  Faserstoffes  in  demselben,  oder  ei- 
ner Neigung  desselben,  sich  in  seine  Bestandteile  zu  zersetzen;  im  erstem 
Falle  hervorgerufen  durch  den  überwiegenden  Genuss  animalischer  Kost,  im 
letztern  durch  vorhergegangene  entzündliche  Krankheiten  bei  gleichzeitigem 
Lentor  der  Gefässe.  6)  Verschleimung  des  Blutes  als  ErzeugnUs  des  Ge- 
nusses von  vielen  thierischen  oder  Pflanzeaschleim  enthaltenden  Speisen, 
z.  B.  von  jungem  Fleische,  manchen  Fischen,  Austern,  Muscheln,  Schnecken, 
von  mehligen,  schleimigen,  zuckerstoffhaltigeu  Vegctabilien,  kurz  Alles,  was 
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Blennorrhoe  befördert:  kindliches  Alter,  Würmer,  Aofenthalt  in  TJnrelnllch- 
keit  und  schlechter  Luft.  7)  Zu  copiöse  Gallenbereitung,  veranlasst  durch 
epidemische  Luftbesch affenheit,  durch  grosse  Hitze,  durch  zu  reichliche  rei- 
zende, erhitzende  Kost,  heisse  Weine,  Gewürze  etc.,  durch  Gemüthsaffecte, 
Zorn,  unterdrückten  Ärger  etc.  8)  Verdickung  der  Galle  durch  zu  trockne, 
feste  Kost,  durch  Mangel  an  Trinken  von  Waaser  etc.  Alle  diese  genann- 
ten Momente  erzeugen  die  Infarcten  nicht  einzeln  für  sich ,  sondern  nur  die 
Verbindung  und  das  gleichzeitige  Zusammenwirken  mehrerer  derselben,  wel- 
che Stockungen  bald  Hypochondrie  bis  zur  Melancholie,  bald  materielle 
Hystede,  bald  Hämorrhoiden  erregen,  die  als  öftere  Folgekrankheiten  der 
Infarcten  beobachtet  werden,  wobei  dann  die  erbliche  oder  erworbene  An- 
lage, Alter,  Geschlecht,  Lebensart,  Klima  etc.  noch  concurriren  (s.  Hypo- 
chondria,  Hysterie,  Haemo r rhoides).  Die  lnfarctua  biliosi,  jene 
grünlich  -  gelben ,  hell-  oder  dunkelbraunen,  meist  mit  Schleim  überzogenen 
Massen  in  den  Gallengangen  oder  Pfortadersystem,  sind  Product  einer  krank- 
haften Lebersecretion  oder  Folge  einer  durch  irgend  eine  Ursache  gehinder- 
ten Bxcretion  der  schon  abgesonderten  und  durch  den  langen  Aufenthalt  in 
der  Leber  degenerirten  Galle.  Ist  erstem  der  Fall,  so  war  schon  im  Pforfr» 
adersy stem  durch  Stockung,  träge  Circulation  und  dadurch  gesetzte  anfan- 
gende Entmischung  des  Venenblutes  die  Secretion  krankhafter  Galle  bedingt 
und  vorbereitet;  die  Stockungen  der  verdorbenen  zähen  Galle  in  den  Leber- 
caoälen  verhindern  wieder  die  Bxcretion  der  nachher  abgesonderten  Galle 
und  nehmen  daher  an  Umfang  stets  zu.  Die  blutigen  Infarcten  (/»- 
fttrcHu  snngwnet)  sind  aus  verdicktem,  geronnenem,  gleichsam  verkohltem 
Blute  von  schwarzer  Farbe  zusammengesetzt,  sind  leicht  auflösbar  und  da- 
her leicht  auszuscheiden,  manchmal  auch  durch  coagulable  Ljftnphe  des  Blu- 
tes, durch  dessen  Zersetzung  in  seine  Grund bestandtheile  entstanden;  sie 
bilden  anfangs  weiche,  zertheilbare  Massen,  späterhin  bei  längerm  Aufent- 
halte in  den  Gefässen  auch  wol  häutige,  polypöse  Concremeotc,  in  letzterm 
Falle  sind  sie  Bchr  bös,  schwer  auflöslich,  schwer  auszuführen,  und  letzteren 
nur  unter  den  heftigsten  Zufallen..  Sie  sind  das  Product  einer  Entmischung 
and  Entartung  des  venösen  Blutes  im  Pfortadersystem,  aber  auch  in  den 
•  übrigen  Venenstämmen;  eine  häufige  Folge  der  jetzt  die  Grundlage  so  vie- 
ler chronischen,  als  Neurosen  erkannten  Übel  bildenden  krankhaft  erhöhten 
Venosität,  beruhend  auf  einer  nicht  hinlänglich  reizenden  Qualität  des  zu 
sehr  mit  Kohlen-  und  Wasserstoff  überladenen  Venenblutes.  Die  schlei- 
migen Infarcten  (Infarctut  pitmtosi),  die  die  geringsten  Beschwerden 
erregen,  sind  Product  eines  abnormen  Bildungsprocesses  im  arteriellen 
und  venösen  System,  der  sogenannten  Verschleimung  des  Blutes,  der 
venös -pituitösen  Dyskrasie  (s.  Blennorrhoea).  Cur.  Wir  haben  hier 
zwei  indicationen:  1)  Mobilmachung,  Auflösung  der  Infarcten,  und  2)  Ent- 
leerung derselben  aus  dem  Körper.  Die  erste  Indication  gelingt  am  besten, 
wenn  wir  die  Cur  im  Frühling  oder  Sommer  beginnen.  Zu  diesem  Zwecke 
dienen  bei  vorhandenen  gastrischen  Reizen  zuerst  Emetica,  Laxantia,  bei 
erhöhter  Empfindlichkeit  des  Darmcanals  mit  interponirten  Antispanmodicis 
und  absorbirenden  Mitteln:  Magnesia,  Oculi  cancror.  etc.;  alsdann  dienen 
Resolventia;  zugleich  achten  wir  darauf,  ob  schon  Spuren  von  Infarcten  ab- 
gehen. Bei  Infarctos  biliosi  dienen  Kali  tartaricum,  aulpburicum,  aceticom, 
Karlsbad,  Ems,  Obersalz-,  Eger-,  Mariakreuzbrunnen,  Molken,  frisch  aus- 
gepresste  Kräutersäfte  und  Extracte  von  Gramen,  Taraxacum,  Saponaria, 
Fuuiaria,  Chelidonium,  Trifolium,  in  aromatischen  Wassern,  Sapo  medicatos, 
stibiatua,  guajaenus,  Liquor  aap.  stibiati,  Fei  taur.,  Aloe,  Tart.  emetieus, 
jeue  Extracte  in  grossen,  letztere  Mittel  in  kleinen  Gaben.  Bei  schleimigen 
Infarcten  nützen  Asant,  Gummi  amraoniac,  Galban.,  Salmiak,  Natr.  sulplm- 
ric. ,  Magnes.  sulphurica,  Rad.  senegae,  squillae,  Kalomel ,  Sulph.  aurat., 
Tart.  emetieus  in  refr.  dosi,  Egerbrunnen.  Bei  blutigen  Infarcten  passen 
mitunter  Aderlässe,  Blutegel,  ausserdem  die  obengenannten  Extracte,  Salze 
und  Mineralwässer,  die  Molken,  bei  gleichzeitiger  Hysterie  der  Borax,  no- 
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etwas  Mol  (s.  Hysterie  und  Atra  Bills)|  desgleichen  Flor,  chamomill» 
arnicae,  aber  nie  Opium;  ausserlich  Einreibungen  iu  den  Unterleib  von  Ol. 
hyoscyami  und  Liiiiia.  volat.  caaiphorat.  Bei  Torpor  dienen  äusserlich  das 
Reiben  und  Frottireu  de«  Unterleibes  mit  Flanell,  mit  der  Fleischbürste 
(s.  J.  Bdcot,  Beobachtungen  über  den  Gebrauch  und  Missbrauch  des  Frot- 
tireus  etc.  A.  d.  Engl.  Wien,  13~6),  Seifen-  und  Schwefelbäder,  erwärmte 
Seebäder.  Unter  allen  äußerlichen  Mitteln  werden  aber  von  Scknauberi 
o.  A«  die  sogenannten  Visceralkly  stiere  nach  Kämpf s  Methode  als  ata 
wirksamsten  empfohlen.  Sie  verdienen  dies  auch  mit  vollem  Rechte;  nur 
müssen  sie  anfangs  uicht  zu  beiss,  nicht  über  SO  Grad  R. ,  se\a,  und  spä- 
terhin immer  etwas  kühler  angewandt  werden;  die  Masse  der  Klystierspecies, 
deren  Wahl  sich  nach  den  innern  Mitteln  richtet»  darf  nicht  mehr  als  2 — 6 
Unzen  betragen.  In  den  meisten  Fällen  reicht  man  ein  Klysticr  des  Mor- 
gens froh,  nüchtern,  bei  Reizbaren  erst  einige  Zeit  nach  einem  mässigen, 
angemessenen  Frühstück,  bei  Torpiden  giebt  man  täglich  2  —  3  Kl) stiere 
und  setzt  reizende,  erregende,  stärkende  Mittel  zu,  bei  hoher  Reizbarkeit 
der  Organe  dient  kaum  täglich  ein  Lavement,  anfangs  selbst  mit  Zusätzen 
von  beruhigenden  Mitteln.  Berends  empfiehlt  zu  gewöhnlichen  Visceralkly- 
stieren:  fy  Für  für.  tritici  J],  Taraaraei  totitu  ^jjj ,  Coq.  im  aq.  cornnu  gxvj 
ad  col.  Jvjjj.  Sub  fin.  coeiioms  adde  Flor,  chamomill.,  Rad.  valerian.  ana 
3jj.  Col.  Zuweilen  setzt  man  Sapo,  Asa  foetida,  Gummi  ammoniacum  hinzu  i 
der  Kranke  muss  eine  reizlose,  nährende  Diät  halten,  sich  viel  bewegen  und 
mitunter  die  Cur  14  Tage  und  länger  unterbrechen  {  Cotubntch).  Rad. 
et  Herb,  taraxaei  5},  Sapon.  venet.  Jft,  incit.  coqu.  in  q.  g.  tä  rem.  §vjjj. 
Col.  8.  Zu  2 — 3  Kiystierea.  Die  ursprüngliche  Vorschrift  von  Kampf  i»t 
diese:  fy  Herbar.  resolvenL  incis.  3J —  ^jft,  Furfur.  tritic.  Mamp.  j.  Inf  und. 
Aq.  pluuial.  frigid.  $eu  Aquae  calcar.  ustae  Sjft.  Stet  per  soct.  vase  ferreo 
s.  üclili  in  ciuere  calido  ut  digeratur;  evaporetur  tunc  matutino 


proximo  ignem  augmeutando  ita,  ut  post  expressionem  digesti  per  laneam 
pauiulum  minus  quam  V3  totius  digesti  supersit.  Späterhin  passen  oft  Kly- 
stiere  aus  Anagallis  und  Arnica  {Kämpf ),  Thilenius  fand  Aq.  laurocerasi  sehr 
wirksam,  Schnaub  er  t  bei  den  Infarcten  Hysterischer  statt  der  Klystiere  In- 
jectionen  in  die  Vagina  von  gclind  nervenreizenden  auflösenden ,  beruhigen- 
den Mitteln  in  kleinen  Quantitäten,  worauf  jedesmal  nachher  die  Mutter- 
scheide einige  Zeit  verschlossen  werden  muss.  «—  Die  zweite  Indicatiun,  be- 
treffend die  Entleerung  der  aufgelösten  Infarcten,  erfordert  eine  gensue  Un- 
tersuchung, ob  letztere  mehr  naeä  Oben  oder  Unten  turgesciren.  Im  entern 
Falle,  bei  Druck  in  den  Präcordien,  bitterm,  saurem,  fadem  Aufstossen  etc., 
geben  wir  ein  Vomitiv  aus  Tart.  emeticus  und  erst  später  interimistisch 
Laxantia;  im  letztern  Falle,  bei  aufgetriebenem  Unterleibe,  Schneiden,  Pol- 
tern in  den  Gedärmen,  freiwilligen  Diarrhöen,  passen  Laxanzen  aus  Kalo- 
mel,  Rheum,  Senna,  bei  bedeutendem  Torpor  aus  Jalape,  Aloe;  immer  sind 
sie  aber  nur  von  Zeit  zu  Zeit  anzuwenden  neben  dem  anhaltend  fortgesetz- 
ten Gebrauche  der  gelindern  Resolventia;  und  wo  organische  Fehler  des 
Unterleibes  obwalten,  vermeide  man  alle  drastische  Mittel  gänzlich.  Nach 
Ausleerung  der  Infarcten  dienen  zur  Hebung  der  Erschlaffung  und  Erweite- 
rung der  Gefäase,  als  des  primären  Sitzes  des  Übels,  Tonicas  Cort  chi- 
nae,  cascarill.,  angusturae,  Winteran.,  Rad.  rub.  tinet  Martialia,  Pyrmont, 
Tinct.  aloes,  rhei  in  kleinen  Dosen  und  mit  Eiix.  acid.  Hallen,  bei  Erschlaf- 
fung der  Schleimsecretionsorgane  besonders  Columbo,  Senega  mit  Cascarilla, 
China  u.  dergl,  (s.  Blennorrhoea  ventriculi  et  intestinorum).  — 
Das  Regimen  betreffend,  dienen  während  der  Cur  leicht  verdauliche,  nicht 
blähende  Speisen,  mehr  Vegetabilien :  Mohrrüben,  junges  zartes  Gemüse, 
Blumenkohl,  die  leichtern  Fleischarten  nur  in  kleinen  Portionen,  wenig  und 
aeltcn  Wein,  zum  täglichen  Getränk  viel  kaltes,  reines,  frisches  Quell was- 
«er,  bei  grosser  Reizbarkeit  der  Organe  nährende,  reizlose,  deraulcireiide 
Speisen:  Reis,  Graupen,  Grütze,  leichte  Fleischsuppen,  weichgesottene  Eier, 
cum  Getränk  Seiter-,  Fachinger- Wasser  mit  Zucker,  Citronensäure,  viel 
Zucker  was«  er,  Waaser  mit  etwas  El«,  aod.  Ballen.   Bei  Wallungen,  Con- 
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ge«tionen  vermelde  man  den  Aufenthalt  in  stark  geheizten  Wohnzimmern, 
schlafe  in  einer  kalten  Kammer.  Bei  Torpor  de«  Darmcanals  und  Reizlosig- 
keit des  Nervensystems  dienen  reizende,  gewürzhafte,  mehr  animalische  Spei- 
sen, guter,  alter  Wein,  Oberhaupt  die  Diät  wie  bei  Hypochondrie  (s  Kämpf  s 
Abhandl.  über  die  Krankheiten  des  Unterleibes.  Leipzig,  1786.  B.  M.  Mar- 
eard,  Beschreibung  von  Pyrmont.  Bd.  II.  Cap.  5.  ff.  SchnauherCs  Beiträge 
znr  Brkenntniss  des  Wesens  der  Hypochondrie  und  Hysterie,  und  deren 
riohtige  Behandlung.    Eisenberg,  1827).  C.  A.  Tott. 

Infectio,  die  Ansteckung.  Man  versteht  hierunter  theils  die 
Mittheilung  eines  Contagiums,  theils  die  dabei  stattfindenden  organischen 
Vorgänge,  und  in  diesem  Sinn  ist  Infectioo  und  Contagion  eins.  Binige  Ärzte 
verstehen  indessen  unter  ersterer  nur  die  Mittheilung  eines  Miasma.  S. 
Contagium  und  Miasma.  Eine  höchst  geistreich  geschriebene,  sehr  le- 
sen s  wer  the  hieher  gehörige  Schrift  ist:  Eisenmann,  die  vegetativen  Krank- 
heiten und  die  entgiftende  Methode.    Erlangeu,  18S5. 

Infibulatlo,  s.  Fibulatio. 

Iii  tilt  ratio.  So  nennt  man  das  Extravasat  einer  tropfbaren  Flüssig- 
keit ins  Zellgewebe  oder  in  das  Parenchym  der  Eingeweide  (nicht  in  grössere 
Höhlen).  Von  Blut  und  Lymphe  nennt  man  das  Extravasat  Ecchymoma, 
von  Urin,  Eiter,  Serum  und  Milch  aber  Infiltration.  S.  Kcchymoma, 
Extravasat!  o. 

Infiltratio  mclanotica,  s.  Melanosis, 

Inflammatio,  Incendhm,  Phlogosis,  Phlegmone,  Phlegmasia,  Byper- 
haematosis,  Phteboplerosis  eephraetka,  febrilis  (Harless),  die  Entzündung, 
die  Inflammatio n.  Ohne  mich  auf  die  zahlreichen,  zum  Theil  sehr  ge- 
lehrten Definitionen  über  die  Natur  und  das  Wesen -der  Entzündung,  von 
den  frühern  Zeiten  der  Arznei-  und  Wundarzneikunst  an  bis  auf  die  neueste 
Zeit,  einzulassen,  ohne  der  vielen  Subtilitäten  und  Inconsequenzen  zu  ge- 
denken, die  man  in  dieser  Hinsicht  bei  den  Autoren  findet  und  welche  den 
ausübenden  Heilkünstler  leichter  verwirrt  machen,  als  dass  sie  ihm  nützen, 
nenne  ich  Entzündung  mit  jedem  Praktiker  und  unsern  Alten  denjenigen 
krankhaften  Zustand  irgend  eines  oder  mehrerer  innerer 
oder  äusserer  Theile,  Organe  oder  Systeme  des  menschli- 
chen Körpers,  welcher  sich  der  Regel  nach  durch  Ge- 
schwulst, widernatürliche  Rothe,  solche  Wärme,  durch 
Schmerz  (durch  Tumor,  Rubor,  Calor,  Dolor  der  Alten)  und  nicht 
selten  durch  Fieber  zu  erkennen  giebt,  und  wobei  der  Le- 
bensprocess  und  die  Plasticität  des  Blutes,  wenn  auch  nicht 
immer  im  ganzen  Organismus,  doch  wenigsten»  im  leidenden  Theile  erhö- 
het sind,  und  zwar  anhaltend,  mit  Intensität  und  Dauer,  nicht 
vorübergehend,  wie  dies  bei  der  activen  Congestion,  beim  erhöhten 
Turgor  Vitalis  und  bei  der  sogenannten  entzündlichen  Reizung, 
{Irritntio),  welrhe  häutig  die  Vorläufer  ächter  Entzünd ungen^aind, 
der  Fall  ist.  Da  alle  Organe  des  Körpers,  die  Epidermis,  die  Haare  und 
Nägel  ausgenommen,  entzündet  werden  können;  da  jedes  Organ  vermöge 
seiner  eigentümlichen  Struotur,  Bauart  und  besondern  Function,  also  in 
anatomischer  und  physiologischer  Hinsicht,  seine  eigentümliche,  in  Rück- 
sicht auf  den  Gesammtorganismus  individuelle  Bedeutung  hat;  so  sieht  man 
leicht  ein,  und  die  treue  Naturbeobachtung  bestätigt  es  hinlänglich,  dnss 
auch  eine  und  dieselbe  pathologische  Affection,  die  dem  Wesen 
nach  nur  Eins  ist,  ebenso  viele  Verschiedenheiten,  Formen  uod 
M o d  i  fic a  t ion e n  im  Pathologischen  hervorbringen  müsse, 
als  es  anatomische  und  physiologische  Unterschiede  der- 
jenigen Organe  giebt,  die  davon  ergriffen  worden  sind.  Dem- 
nach ist  auch  die  Entzündung,  obgleich  dem  Wesen  nach  nur  Eins,  höchst 
verschieden  nach  Verschiedenheit  des  leidenden  Organs  oder  Systems;  und 
deshalb  muss  jede  Nosographie,  jede  Beschreibung  und  Definition  der  Ent- 
zündung im  Allgemeinen  mehr  oder  weniger  mangelhaft  und  für  den  Prakti- 
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ker  ungenügend  ausfallen.  Denn  wie  gross  ist  nicht  der  Unterschied  in  den 
Symptomen  und  dem  Verlauf  zwischen  Nephritis  ond  Encephalitis,  zwischen 
Gastritis  und  Laryngitis,  zwischen  Pneumonie  und  Psoitis,  zwischen  Myo- 
sitis, Neuritis,  Hymenitis,  Adenitis  u.  s.  f.?  Ich  könnte  daher  in  diesem 
der  Praxis  gewidmeten  Werke  vielleicht  ebenso,  wie  der  verdienstvolle 
S.  G.  Vogel  in  seinem  Handbuch  der  praktisch.  Arznei  Wissenschaft.  Th.  4., 
das  AJ! geineine  der  Entzündungen  ganz  mit  Stillschweigen  übergehen  und 
gleich  mit  Beschreibung  einer  oder  der  andern  specicllcn  Intiammation  den 
Anfang  machen,  wenn  ich  nicht  befürchtete,  dadurch  zu  öfter n  Wiederho- 
lungen genöthigt  zu  werden,  die  gleich  langweilig  für  den  Autor,  wie  für 
den  Leser  sind.  Ausserdem  leben  wir  leider  in  einer  Zeit,  wo  eine  neuere 
unheilbringende  Schule,  deren  Einfluss  auf  einen  grossen  Theil  deutscher 
und  ausländischer  Ärzte,  besonders  der  jungem,  von  Wichtigkeit  geworden, 
allenthalben  Entzündung  wittert,  und  mit  einer  unglaublichen  Consequem& 
vampyrartig  den  armen  Kranken  mit  so  vielen  Aderlässen  und  Blutegeln  zu- 
setzt, dass  diese  nur  selten  an  der  Krankheit,  dagegen  häufig  an  der  Hae- 
matoraanie  der  Ärzte  Todes  verbleichen.  Es  ist  unglaublich,  wie  unsinnig 
junge  deutsche  Ärzte  hier  mit  der  öfter  wiederholten  Application  der  Blut- 
egel in  grosser  Zahl  verfahren,  nachdem  manche  einsichtsvolle  französische 
Ärzte  Broiktsais  und  sein  System,  was  Deutschlands  scharfsinnige  Ärzte  so 
gründlich  widerlegt  haben,  längst  als  unvollkommen  und  unsinnig  erkannten 
und  am  Krankenbette  nach  rationelleren  Grundsitzen  handelten.  Aber  den- 
noch ist  in  Frankreich ,  besonders  in  den  Hospitälern  ,  der  Missbrauch  der 
Biotegel  noch  immer  an  der  Tagesordnung,  weil  man  den  Begriff  der  Ent- 
zündung zu  weit  ausdehnt,  jede  Reizung  (Irritation)  Phlegniasie  nennt  und 
sogar  von  transitorischen ,  oft  nur  einen  Tag  dauernden  Entzündungen 
(Phlegmasies  transitoires,  ephemeres!!!)  redet,  weil  die  Blindheit,  womit 
jene  Blutsauger  geschlagen  sind,  so  weit  gebt,  dass  weder  ein  graciler,  zar- 
ter Körper,  noch  die  sichtbarste  Schwäche  des  Kranken,  noch  der  leere 
Puls,  die  wahre  Adynamie  und  die  falsche,  scheinbare  Plethora  mit  dünn- 
flüssigem, gleichkam  gasartig  ausgedehntem  Blute  etc.,  sie  eines  Andern  be- 
lehren kann.  Noch  im  Jahre  1829  wurden  in  dem  Hospital  Maternit6 
mehrere  zarte  Wöchnerinnen,  die  an  Pebris  pucrperalis  litten,  auf  solche 
Weise  geopfert  (vgl.  TonelJe  in  Archiv,  generales  de  Medecine  T.  XXI II. 
März  u.  April).  Im  Maistücke  dieses  Journals  S.  41  heisst  es:  „Les  appli- 
cations  de  sangsues  se  faisaient  constamment  sur  le  ventre,  au  nombre  de 
quaranta,  quelquefois  meme  soixante,  et  frequemment  elles  etaient  repe^e>a 
le  soir  et  le  lendemain,  si  l'ame'lioration  n'etait  pas  evidente;  il  arrivait  ain- 
si  tres  -  souvent  qu'on  en  employait  plus  de  deux  cents  (!!!)  chez  la  m#me 
malade  (Kindbetterin)  dans  Tespace  de  trente-six  ou  quarante-  huit  heures." 
Trotz  des  so  häufig  schon  am  dritten  Tage  erfolgten  Todes  blieb  man  sich 
doch  im  Blutentleeren  consequent.  Dem  ruhigen  erfahrnen  deutschen  Arzte 
schaudert  die  Haut  beim  Lesen  solcher  Krankengeschichten,  wo  der  Blut- 
wahnsinn noch  täglich  seine  Opfer  fordert.  Solche  und  viele  andere  Bemer- 
kungen gehören  gerade  in  ein  Handbuch  für  Praktiker,  wo  sie  im  Capitel 
über  Entzündungen  im  Allgemeinen  am  besten  Platz  finden;  sie  sind  von 
Wichtigkeit  besonders  für  diejenigen  Ärzte,  die  an  Autoritäten  kleben.  Al- 
len jenen  Haematomaniacis  will  ich  folgende  Worte  des  erfahrnen  S.  O.  von 
Vogel  (s.  dess.  Handbuch  Th.  4.  Vorrede  S.  1),  hervorgegangen  aus  treuer 
Naturbeobachtung  am  Krankenbette,  ins  Gedächtnis«  rufen :  „Die  Lehre'  von 
den  innern  Entzündungen  und  ihrer  Behandlung  ist  unstreitig  eine  der  wich- 
tigsten in  der  ganzen  Therapie.  Es  gieht  wenige  Krankheiten,  wobei  es 
so  sehr  auf  eine  prompte  und  zugleich  treffende  Beurtheilung  und  Behand- 
lung ankommt,  als  diese.  Je  regsamer  von  der  einen  Seite  in  denselben  die 
Thätigkeit  der  gereizten  Natur  ist,  desto  leichter  erhalten  ihre  Wirkun- 
gen daher  eine  schneller  oder  später  sehr  gefährliche  zweideutige  Richtung, 
und  desto  mehr  Aufmerksamkeit  wird  von  Seiten  des  Arztes  erfordert,  das 
Überraass  dieser  Wirksamkeit  zur  rechten  Zeit  dergestalt  zu  massigen ,  dnw 
der  heilsame  Zweck,  welcher  oft  so  leicht  dnreh  etwas  Zu  Viel  verfehlt 
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wird,  erfüllt  werden  möge.  Ebenso  bedenkliche  uud  noch  bedenkliebere, 
obgleich  nicht  so  auffallende  Rollen  spielen  von  der  andern  Seite  die  Ent- 
zündungen bei  mangelnder  Thätigkeit  der  Natur  und  geschwächter  Reactiun 
der  festen  T heile»  zumal  da  sie  oft  so  schleichend  und  unvermerkt  die  gröss- 
ten  Zerstörungen  der'  Eingeweide  vorbereiten.  Ferner  giebt  es  wenige 
Krankheiten,  deren  Einfluss  auf  andere,  womit  sie  sich  verbinden,  so  be- 
deutend und  gefährlich  ist,  deren  Verlauf,  wenn  er  glücklich  sejn  40II,  in 
so  enge  Grenzen  eingeschlossen  ist,  und  deren  vollkommen  günstiger  Aus- 
gang meistens  so  sehr  von  Augenblicken  abhängt,  als  die  Entzündungen. 
Dazu  kommt,  dass  eine  nachtheilige,  «weck widrige  Wendung,  die  sie  einmal 
genommen  haben,  in  den  meisten  Fällen  gar  nicht  oder  doch  nur  unvollkom- 
men wieder  gut  gemacht  werden  kann,  uud  so  oft  den  Grund  von  den 
schlimmsten  und  unheilbarsten  Übel  enthält.  Eine  grosse  Menge  von  zum 
Theil  sehr  traurigen  Krankheiten  sind  unmittelbare  Kolgen  von  übersehenen, 
verkannten ,  versäumten  acuten  und  chronischen  Entzündungen.  Des  sind 
nicht  blos  Eiterungen,  Ergiessungen  der  Lymphe,  Verhärtungen,  Anschwel- 
lungen etc.;  wie  viele  und  mancherlei  unter  fremden  Larven  täuschende,  un- 
heilbare Übel,  von  leichtern  Beschwerden  bis  zu  den  heftigsten  und  tödlich- 
sten Krankheiten,  kürzerer  und  längerer  Dauer,  entstehen  nicht  aus  den 
vielfältigen  Verwachsungen  und  Zusammenleimungen,  wodurch  entzündet  ge- 
wesene Theile  und  Eingeweide  mehr  oder  weniger  aus  ihrer  natürlichen 
Lage  verrückt,  in  ihren  Functionen  gestört  und  nicht  selten  in  die  uner- 
wartetsten Verbindungen  und  Verwickelungen  gebracht  werden!  Was  für 
manche  andere  die  Gesundheit  und  natürliche  Verrichtung  des  Theils  stö- 
rende Veränderung  wird  nicht  oft  von  einer  Entzündung  in  demselben  durch 
Verengerung,  Verdickung,  Verstopfung  etc.  hervorgebracht!  —  Die  Wich- 
tigkeit der  Lehre  von  den  Entzündungen  wird  noch  vollends  durch  die 
Schwierigkeiten  vermehrt,  womit  oft  die  diagnostische  Erkenntniss  dieser 
Krankheiten  verbunden  ist,  und  welche  gewiss  auweiien  nur  von  einer  sehr 
scharfen  und  geübten  Beurtheilung  können  überwunden  werden.  Ganz  reine 
Entzündungen  sind  denn  auch  in  den  jetzigen  Zeiten,  wenigstens  in  den 
Gegenden,  wo  ich  seit  so  vielen  Jahren  Kranke  gesehen  und  behandelt  habe, 
selten.  Die  meisten  giebt  es  noch  auf  dem  Lande  uud  unter  der  arbeiten- 
den Menschenclasse,  die  wenigsten  unter  den  vornehmem  Stadtbewohnern. 
Fast  immer  hängt  etwas  daran ,  was  entweder  ihren  ordentlichen  Gang 
stört  oder  sie  verdunkelt,  oder  die  reine  entzündungswidrige  Methode  un- 
bedingt nicht  zulässt;  bald  ist  dies  Nervenschwäche,  bald  erhöhte  Reizbar- 
keit, bald  irgend  eine  Schärfe  rheumatischer,  gichtischer,  erysipclatöser  oder 
anderer  Art,  bald  etwas  Gastrisches,  bald  etwas  Anderes.  *<  So  weit  Foye/. 
Wie  wahr  sein  Ausspruch  ist,  dieses  habe  auch  ich  seit  zehn  Jahren,  wo 
ich  das  Glück  gehabt,  mit  diesem  würdigen  Veteran  an  einem  Orte  zu  le- 
ben, täglich  beobachtet;  ich  habe  mir  seine  Worte  tief  eingeprägt  uud  mich 
einer  glücklichen  Praxis  au  erfreuen  gehabt,  obgleich  ich  im  Durchschnitt 
des  Jahres  keine  200  Blutegel,  die  mancher  andere  Arzt  binnen  24  Stunden 
verschwendet,  angewandt  habe.  —  Mit  diesen  einleitenden  Bemerkungen  gehe 
ich  jetzt  zu  den  Entzündungen  im  Allgemeinen  und  dann  zu  den  speciellen 
Inflammationen  über. 

A.  Von  den  Entzündungen  im  Allgemeinen.  Die  vorzüglich- 
sten Symptome  oder  die  Haupterscheinungen  sind  t  X)  Veränderungen 
der  Farbe  des  leidenden  Theils.  Alle  schon  normal  röthlich  ausse- 
hende Theile  werden  durch  Entzündung  rother.  Diese  Rothe  hat  verschie- 
dene Nuancen,  von  der  Scharlachfarbe  bis  zur  dunklen  Rothe;  sie  ist  am 
stärksten  in  der  Mitte  des  entzündeten  Theils,  entsteht  theils  durch  die 
grössere  Ausdehnung  der  normalen  Blutgefässe,  durch  den  Andrang  des 
Blutes  in  die  lymphatischen,  serösen,  absondernden  Gefässe,  theils  durch 
Bildung  neuer  Vasa  sanguifera  und  durch  wirklich  extravasirtes  Blut.  Häu- 
6g  hat  man  Blutextra vasation  und  Entzündung  verwechselt,  indem  man 
fälschlich  die  Rothe  für  das  wesentlichste  Zeichen  der  Entzündung  hielt, 
obgleich  sie  bei  entzündeten  Theilen     die  Im  Normalzustande  dtirctaichüe 
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and  farblos  find,  gar -nicht  stattfindet,  z.  B.  bei  Inflammatlo  corneae.  Zur 
Diagnose  dient:  n)  Extravasat  entsteht  weit  schneller,  als  Entzündung,  oft 
schon  innerhalb  einer  Minute.  6)  Die  entzündliche  Ruthe  weicht  dem 
äussern  Drucke,  die  durch  Extravasat  entstandene  aber  nicht,  c)  Letztere 
ist  scharfer  begrenzt,  dunkler,  mehr  ins  Braune,  Blaue,  Schwarze  spielend ; 
sie  geht,  wie  man  bei  jeder  Contusion  sehen  kann,  später  bei  der  Zeittei- 
lung leicht  ins  Grünliche  über,  besonders  an  ihrer  Grenze,  d)  Die  durch 
Extravasat  entstandene  Missfarbe  kann  durch  einen  Einstich  entfernt  wer- 
den, indem  eine  Quantität  Blut  ausflieset  oder  das  Blutcoagulum  herausge- 
nommen wird;  die  Entzündungsröthe  wird  durch  Einstiche  höchstens  etwas 
gemindert  und  bei  genauer  Untersuchung  sieht  man  nur  Blutwasser  auffres- 
sen. Zur  Unterscheidung  der  Congestion  des  Bluts,  der  durch  die  Senkung 
des  Blutes  nach  den  niedern  Theilcn  entstandenen  Todtenflecke  und  der 
wirklichen  Entzünduug  häutiger  Gebilde  und  anderer  innerer  Theile  bei 
Sectionen  dient  Folgendes:  n)  die  entzündliche  Rothe  ist  stets  beller,  als 
jede  Rothe  aus  andern  Ursachen;  6)  sie  lässt  sich  weder  abwaschen,  noch 
verschwindet  sie,  wenn  derTheil  längere  Zeit  im  Wasser  liegt;  c)  ist  wahre 
Entzündung  an  häutigen  Gebilden,  z.  B.  am  Magen,  an  den  Därmen,  im 
Leben  da  gewesen,  so  erscheinen  solche  Häute,  wenn  man  sie  gegen  das 
Tageslicht  hält,  marmorirt  geröthet ;  sind  die  Häute  aber  dann  von  Farbe 
weiss,  und  bloss  die  Blutgefässe  stark  aufgetrieben  und  roth,  wie  injicirt, 
ohne  dass  die  feinsten  Verzweigungen  hieran  Antheil  nehmen,  so  war  keine 
wahre  Entzündung  vorhanden.  Bei  der  Ecchymosis  fehlt  die  Hitze  am  lei- 
denden Theile  während  des  Lebens  gänzlich;  der  Theil  fühlt  sich  kälter  an, 
und  bei  der  Congestion,  die  bald  für  sich  bestehen,  bald  ein  Symptom  der 
Katzündung  seyn  kann,  dauern  im  erstem  Falle  alle  jene  der  Entzündung 
ähnliche  Erscheinungen  nicht  so  lange  Zeit  als  bei  »irklicher  Entzündung. 
Die  entzündliche  Reizung  ist  ein  Mittelzustand  zwischen  Congestion  und  Ent- 
zündung, eine  nur  der  Zeit  nach  verschiedene  Congestion.  Dies  dient  zur 
Diagnose  dieser  jetzt  so  häufig  verwechselten  Zustände  und  für  die  Präzis 
so  überaus  wichtigen  Bezeichnungen.  2)  Schmerz  im  leidenden  Theile. 
Wir  finden  ihn  nicht  überall;  zuweilen  ist  nur  erhöhte  Empfindlichkeit  da, 
bei  unempfindlichen  Theilen  ist  auch  während  der  Entzündung  wenig  oder 
gar  kein  Schmerz,  z.  B.  bei  Corueitis.  Der  Schmerz  bei  Entzündungen  er- 
klärt sich  theils  durch  die  erhöhte  Sensibilität  des  Theils,  theils  durch  den 
heftigen  Andrang  des  Blutes.  Die  Art  des  Schmerzes  ist  auch  verschieden} 
bald  ist  er  reissend,  schiessend,  brennend,  bald  klopfend,  je  nachdem  es  eine 
rheumatische,  erysipelatöse  oder  eine  solche  Entzündung  ist,  die  leicht  in 
Eiterung  übergeht.  Lässt  im  höchsten  Grade  der  Entzündung  der  bren- 
nende, stechende  Schmerz  schnell  nach,  entsteht  anhaltend  und  dauernd 
Kältegefühl,  so  tritt  der  Brand  des  Theils  ein  (a.  Gangraena).  S)  Ge- 
schwulst. Sie  entsteht  im  entzündeten  Theile  theils  durch  die  aufgetriebe- 
nen Gefässe,  theils  durch  extravasirte  Flüssigkeiten:  Lymphe,  Blutwasser  etc., 
ins  Zellgewebe,  durch  die  Auflockerung  und  Übernährung  des  Theils.  Diese 
Geschwulst  ist  bei  verschiedenen  Entzündungen  höchst  verschieden.  Sie 
ist  um  so  bedeutender,  um  so  grösser,  je  schl  iafTer  der  Theil  und  je  hefti- 
ger die  Entzündung  ist;  auch  die  Elasticität  der  Geschwulst  ist  verschieden 
und  hängt  von  der  normalen  Elasticität  des  entzündeten  Theils  ab.  Die 
Straffheit  des  letzten  wird  auch  bedingt  durch  die  Beschaffenheit  des 
Extravasats,  so  s.  B.  fühlt  sich  der  Theil  bei  extravasirtem  Faserstoff  här- 
ter an,  als  bei  solcher  wässeriger  Lymphe,  welches  Zeichen  selbst  bei  Was- 
sersüchten nicht  zu  übersehen  ist  (s.  Hydrops).  4)  Vermehrte  Wärme. 
Der  entzündete  Theil  fühlt  sich  stets  heisser  an  als  der  nicht  entzündete, 
weil  die  Wärme  darin  starker  und  rascher  frei  wird»  auch  wegen  der  ra- 
schern Production  thermo metrisch  in  demselben  erhöhet  ist  Zuweilen  ist 
dieses  aber  nur  wenig  der  Fall,  obgleich  das  Gefühl  der  Wärme  für  den 
Kranken  bedeutend  stark  ist.  In  diesem  Falle  ist  die  alienirte  Sensibilität 
des  Theils  die  Ursache  jenes  täuschenden  Gefühls,  das  mit  der  sogenannten 
Hitze  im  Gesicht  hysterischer  Weiber  dem  Wesen  nach  eins  ist. 
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5)  Cohasions Veränderung.  Sie  findet  bei  jeder  Entzündung  mehr  oder 
weniger  statt  In  der  Regel  wird  der  entzündete  Theil  zuerst  weicher,  später- 
hin aber  oft  hirter,  wie  z.  B.  bei  Batzündung  des  Knorpels,  indem  das  auf- 
gelockerte Parenchym  der  Theile  mit  gerinnbaren  Stoffen  angefüllt  wurde. 

6)  Gestörte  Function  desTheils.  Am  häufigsten  äussert  sie  sich  als 
abnorme  Secretion,  Nutrition  und  zu  starke  Production  des  entzündeten  Thei- 
lcs ;  daher  die  Folgen:  Hypersarcosis,  Hyperostosis ,  Afterorganisationen, 
Balggeschwülste,  Sarkome  etc.,  als  Ausgänge  nicht  gehörig  zertheUter  Ent- 
zündungen zu  betrachten  sind.  Während  der  Entzündung  sind  die  Abson- 
derungen aller  secernirenden  Flächen  und  solcher  Organe  verändert  und  die 
Häute  bekommen  ein  fremdartiges  Ansehen;  so  sieht  z.  B.  nach  Peritonitis 
das  Bauchfell  sammtartig  aus;  die  Exhalation  ist  verändert  und  vermehrt, 
so  dass  sie  bald  wie  Eiter,  bald  wie  Milch,  wie  Serum,  Blut  etc.  ansieht.  So 
secerniren  die  Nieren  bei  Nephritis  blutigen  Harn.  Ist  aber  die  Entzündung 
irgend  eines  secernirenden  Organs  sehr  heftig,  so  hört  alle  Secretion  auU 
Beweise  geben  die  trockne  Augenentzündung,  das  erste  Stadium  des  Ka- 
tarrhs (Stockschnupfen),  die  anfangs  oft  ganz  unterdrückte  Urinsecretion  bei 
Nephritis  etc.  7)  Zu  jeder  heftigen  Entzündung  gesellt  sich  Fieber.  Letz- 
teres ist  bei  innern  Entzündungen  oft  allein  der  Massstab  der  grössern  oder 
geringem  Heftigkeit  der  Inflammation.  Aber  deswegen  ist  es  doch  sehr 
einseitig,  wenn  man  alle  Fieber  von  Entzündungen  irgend  eines  Organs  oder 
Systems  abzuleiten  sich  berechtigt  glaubt  und,  wie  es  gegenwärtig  scheint, 
somit  die  Fieber  aus  der  Reihe  der  selbststäudigcn  Krankheiten  verbannen 
will.  Es  lassen  sich  am  Krankenbette  zweierlei  Zustände  nachweisen,  wenn 
wir  anders  die  Natur  unbefangen  prüfen:  a)  Es  ist  die  Entzündung  das 
primäre  Leiden  und  später  gesellt  sich  Fieber  als  etwas  Secundäres  hinzu; 
nier  ist  das  Fieber  gewissermassen  als  die  Ausdehnung  der  Entzündung  über 
den  ganzen  Organismus  zu  betrachten,  b)  Das  Fieber  ist  erst  da  und  die 
Entzündung  ist  das  secundäre  Leiden.  Hier  ist  die  Inflammation  als  die 
Verstärkung  des  allgemeinen  Fieber«  in  einem  einzelnen  stark  getroffenen 
Organe  zu  betrachten,  dessen  Empfindlichkeit  besonders  hervorstechend  ist. 
So  beobachten  wir  häufig  bei  allgemeinem  Fieber  aU  secundäre  Leiden: 
Encephalitis,  Hepatitis,  Gastritis,  Phlegmone  oculi  etc.  Zwischen  Fieber 
und  Entzündung  herrscht  allerdings  manches  Übereinstimmende  und  Gemein- 
schaftliche; aber  der  innere  nächstursächliche  Charakter  beider  ist  dennoch 
verschieden.  Sehr  wahr  sagt  in  dieser  Hinsicht  der  scharfsinnige  Hrtrless 
(Prakt,  System,  d.  spec.  Nosologie.  Erste  Hälfte,  Coblenz,  18*4.  S.  230): 
„Weit  entfernt  jedoch  wird  und  muss  jeder  unbefangene  und  ohne  Brille  die 
Natur  beobachtende  Arzt  seyn,  dieses  blos  theil  weise  und  blos  bedin- 
gungsweise Übereinstimmende  und  Gemeinschaftliche  zwischen  Fieber 
und  Entzündung  so  weit  ausdehnen  zu  wollen,  wie  es  A.  F.  Marcus  u.  A. 
mit  ihm  thaten,  wenn  sie  alle  Fieber  für  Entzündungsznstände,  das  Wesen 
beider  für  ein  und  dasselbe,  nämlich  Contraction  in  der  Arterie,  erklärten 
und  keinen  andern  Unterschied  zwischen  Fieber  und  Entzündung  gelten 
Hessen,  als  dass  das  erstere  vom  Systeme,  die  andere  vom  Organe  aus- 
gehe; oder,  wie  es  Broilssais  und  seine  Schule  thun,  wenn  sie  jedem  we- 
sentlichen Fieber  eine  Entzündung  in  irgend  einem  Eingeweide  oder  einer 
Hauptpartie,  insbesondere  im  Darmcanal,  als  die  ratio  proxima  unterlegen 
wollen;  oder  wie  Ähnliches  auch  wol  neuerlich  von  manchen  deutschen  Ärz- 
ten geschieht,  die  überall  und  in  allen  Fiebern  Entzündung  wittern,  und 
in  allen  Fiebern  das  alleinige  Heil  von  der  antiphlogistischen  Methode  er- 
warten.*4 Es  giebt  in  der  Natur  selbstständige  Fieber  als  idiopathische, 
dynamisch-materielle  Zustände  (s.  Febris);  dahin  gehört  die  einfache  Ephe- 
mere in  ihrer  reinen  ungetrübten  Form;  und  ist  es  denn  nicht  häufig  der 
Fall,  dass  eine  Krankheit  sich  vor  ihrer  vollen  Ausbildung  brechen,  also 
auch  ein  Fieber  durch  günstige  Natur-  und  Kunsthülfe  geheilt  werden  kann, 
ohne  dass  jedesmal  eine  Localentzündung  sich  auszubilden  braucht?  In  der  ' 
Natur  und  im  Leben  giebt  es  nur  Nuancen,  Schattlrungen,  feine  Übergänge 
der  Tinten  und  des  Colorits:  so  auch  in  den  Krankheiten;  der  Arzt,  der 
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dies  nicht  fühlt,  dem  es  an  feiner  Wahrnehmungsgabe  fehlt,  der  allenthal- 
ben Gattungen,  Arten  and  Unterarten  der  Krankheiten  (noth wendige  Ver- 
standesabtractionen  zum  Behuf  der  Wissenschaft)  sieht  und  diese  mit  ka- 
tegorischem Imperativ  seinen  Jüngern  wie  der  Natur  aufzudringen  sich  er- 
kühnt, der  Arzt  ist  von  Gott  und  seinem  Heiligthum  verlassen  und  vielleicht 
von  der  Nemesis  nur  als  ein  geheimer  Lebenswürger  erkoren.  —  Bin  Haupt- 
unterschied zwischen  Fieber  und  Entzündung  liegt  darin,  das*  ersteres  zu 
Anfange  mehr  als  ein  dynamisches,  letztere  mehr  als  ein  materielles  Leiden 
betrachtet  werden  kann,  indem  bei  jeder  Entzündung  die  Veränderungen  in 
der  Materie  und  der  Mischung  grösser  und  bedeutender  sind ,  als  bei  jedem 
einfachen  Fieber.  Alles  in  der  Natur  durchlauft  die  Perioden  von  Incre- 
raentum,  Status  und  Decrementum;  so  iats  mit  dem  Fieber,  so  mit  der  Ent- 
zündung der  Fall.  Wie  leicht  kann  das  Kind,  das  sensible  Frauen /.immer 
schon  durch  psychische  Einflüsse  ein  Fieber  bekommen,  das  oft  nach  we- 
nigen Stunden  verschwindet;  aber  welcher  Praktiker  wurde  hier  wol  an 
eine  innere  Entzündung  denken?  Gewiss  kein  Deutscher,  nur  der  Alles 
übertreibende  Franzose  ist  fähig,  es  bis  zur  Absurdität  zu  treiben  und 
Phlegmasies  transitoires,  ephemeres,  eine  Contradictio  in  adjecto,  anzuneh- 
men und  so  gleichsam  einen  Fötus  für  einen  auagebildeten  und  erwachsenen 
Menschen  zu  halten.  —  Ausgänge  der  Entzündung.  Sie  sind  nach 
der  Natur  des  entzündeten  Theils,  nach  dem  Grade  der  Ausbildung  und 
Heftigkeit  der  Entzündung,  nach  verschiedenen  Nebenumständen,  betreffend 
die  zweckmässige,  frühe,  oder  die  unzweckmässige,  vernachlässigte  Behand- 
lung derselben  etc.,  verschieden.  Wir  zählen  hieher  folgende  Ausgänge: 
1)  Zertheilung,  Resolut io.  Ist  der  günstigste  Ausgang,  ist  gänzliche  Rück- 
kehr des  entzündeten  Theils  zum  Normalzustande,  unmittelbar  und  ohne  Da- 
zwisebenkunft  einer  neuen  Krankheit,  indem  die  Krankheitssymptome  sämmt- 
lich  gelinder  werden,  und,  ohne  dass  neue  Krankheitserscheinungen  auftre- 
ten, verschwinden.  Dieser  Ausgang  ist  zu  holten,  wenn  die  Entzündung  sich 
nicht  zu  schnell  und  nicht  zu  einem  übermässig  hohen  Grade  entwickelte, 
wenn  der  Schmerz  nicht  sehr  heftig,  nicht  klopfend  ist,  wenn  das  die  Ent- 
zündung begleitende  Fieber  sich  durch  kritische  Schweisse ,  durch  Boden- 
satz im  Urin  entschied  (Chelius).  Wenn  aber  eine  Entzündung,  vorzüglich 
eine  InOammatio  critica,  z.  B.  Erysipclas,  schnell  verschwindet  und  gleich- 
zeitig oder  bald  darauf,  ohne  dass  die  letztgenannten  Krisen  erfolgten,  sich 
in  andern  Organen  entwickelt;  so  ist  dieses  keine  Zertheilung,  sondern  ein 
Verschwinden  oder  Zurücktreten  der  Entzündung  vom  primitiven  Orte,  um 
an  einem  andern  in  Folge  veränderter  Vitalität,  erhöhter  Sensibilität  und 
selbst  des  Conscnsua  partium  oder  der  Sympathie  aufzutreten  (s.  Met a  Sche- 
matismus u.  Metastasis).  t)  Die  Ergiessung,  Ausschwitzung, 
Elxsudatio.  Es  ergiesst  sich  hier  ins  Zellgewelbe,  ins  Parenchym  der  Or- 
gane oder  in  die  Höhlen  des  Körpers  eine  grössere  Menge  seröser  Flüssig- 
keiten, als  die  Capillargefässe  gewöhnlich  ausbauchen.  Diese  Fluida  sind 
oft  dünn,  durchsichtig,  oft  consistent,  bestehen  mitunter  aus  Eiweissstoff, 
der  sich  coagulirt  und  bei  gleichzeitig  erhöhter  Productionskraft  Verwach- 
sung ( Infhimmatio  mihaesiva)  und  neue  organische  Gebilde  und  deren  Ge- 
fässe  zu  Stande  bringt.  Ist  das  ins  Zellgewebe  ergossene  Fluidum  rein  se- 
rös, so  entsteht  Oedema,  Anasarca.  Am  häufigsten  erfolgen  nach  nicht  sehr 
heftigen  Entzündungen  seröser  und  mueoser  Häute  solche  wenig  consisiente 
Kxsudationetti  Im  kindlichen  Alter  bemerken  wir  vorzugsweise  die  Neigung 
zu  Inflammatio  adhaesiva  und  exsudativa,  im  Mannesalter  gehen  dagegen 
die  Entzündungen  leichter  in  Suppuration  und  im  Greisenalter  vorzugsweise 
leicht  in  Exulceration  über.  3)  Eiterung,  Suppurtrtio.  Sie  entsteht,  wenn 
bei  einem  hohen  Grade  der  Eiterung  diese  zu  heftig  ist,  um  sich  zertheilen 
zu  können,  aber  doch  noch  zu  gering  bleibt,  um  in  Brand  überzugehen  (s. 
Absccssus).  An  der  Eiterbildung  hat  der  Eiweissstoff  des  Blutes  viel 
Antbeil,  und  die  Wandungen  der  Capillargefässe  sind  es,  wodurch  der  Eiter 
selbst  ausgeschieden  wird  (Chelius),  der  als  eine  wahre  Secretion  angesehen 
werden  muss,  die  nichts  Zerstörendes  mit  sich  führt.    Sammelt  »Ach  der  Ei- 
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tcr  Im  Zellgewebe  an,  so  entsteht  die  sogenannte  Ei  tergesch  wulst 
(  Abscesinis ).  Jede  heftige,  schnell  zu  einem  bedeutenden  Grade  gesteigerte 
Entzündung,  wobei  der  Schmerz  drückend  und  spannend ,  die  Geschwulst 
bedeutend  gross  und  gespannt  und  der  leidende  Theil  von  laxer  Beschaffen- 
heit und  mit  vielem  Zellgewebe  umgeben  ist,  geht  leicht  in  Eiterung  über, 
was  z.  B.  beim  Furunkel  der  Fall  ist.  Ohne  vorhergegangene  Entzündung 
kann  sich  nie  wahrer  Eiter  bilden.  In  gesunden  Körpern  muss  diese  jedes- 
mal unter  den  genannten  bedeutenden  Zufallen  auftreten ;  aber  in  kranken 
bei  Kakochymie,  Kachexie  und  Dyskrasie,  wo  die  Plasticität  des  Blutes  zu 
schwach  ist,  bildet  sich  auch  schon  nach  geringen  Graden  von  Entzündung 
Eiterung,  weil  jene  Säftefebler  eine  Diathesis  purulenta  {WaHher)  begrün- 
den, wozu  die  Lymphgeschwülste  einen  Beleg  geben  (s.  Abscessus  lym- 
phatieus).  Über  die  nähern  Zeichen  der  Eiterung,  über  die  Verschieden- 
heit des  Eiters  nach  Verschiedenheit  des  leidenden  Theils,  sowie  über  dis 
Mangelhafte  aller  Eiterproben  ist  schon  früher  geredet  worden  fs.  Absces- 
sus). Dass  sich  übrigens  der  Eiter  nach  entfernten  Theilen  begeben  und 
vom  primitiven  Sitze  der  Entzündung  entfernt  Eitergeschwülste,  sogenannte 
Gongestionsabscesse  bilden  könne,  weiss  jeder  Wundarzt.  4)  Ver- 
schwärung,  Exulccratio.  Dieser  Ausgang  erfolgt  bei  manchen  Entzün- 
dungen bald  unmittelbar,  wenn  i.  B.  der  Kranke  sehlechte  Safte  hat,  na 
Dyskrasien:  Scropbeln,  Syphilis,  Scorbut,  Arthritis  incongrua  etc.,  leidet, 
oder  es  fulgt  derselbe  auf  gutartige  Eiterung,  indem  der  Abscess  unzweck- 
u) äs s ig  behandelt  wurde.  Die  Exulceration  unterscheidet  sich  von  der  gut- 
artigen Eiterung  dadurch,  dass  das  Secret  ein  schlechter  Eiter:  Jauche,  ist 
(s.  Abscessus  und  Ichor),  welcher  wirkliche  Zerstörung,  Zerätzung  im 
leidenden Tbeile  hervorbringt.  5)  Verhärtung,  Iruiuratio.  Jede  auf  Ent- 
zündung folgende  Induration  ist  an  sich  etwas  Gutartiges  und  hat  nichts 
mit  den  krebshaften  Verhärtungen  gemein,  kann  aber  in  seltenen  Fällen  und 
unter  ungünstigen  Umständen  in  Krebs  übergehen.  Die  Bedingungen ,  un- 
ter denen  dieses  stattfindet,  sowie  Überhaupt  der  ganze  Process  der  Indu- 
ration, die  Diagnose  zwischen  der  gutartigen  und  bösartigen  Verhärtung, 
und  die  Cur  dieser,  sind  schon  oben  beschrieben  worden  (s.  Induratio). 
6)  Brand,  Gangraena  et  Sphacelus.  Dieser  schlimme  Ausgang  der  Ent- 
zündung ist  bei  ungewöhnlich  heftigen,  sich  schnell  entwickelnden  Entzün- 
dungen mit  bedeutendem  Allgemeinleiden  am  ersten  zu  befürchten;  beson- 
ders bei  tu  heftiger  Reaction  des  Gesammtorganismus,  bei  jungen  kräftigen 
Constitutionen  und  bei  Versäumung  früher,  zweckmässiger,  jene  Reaction 
herunterstimmender  Mittel,  wodurch  allein  verhütet  werden  kann,  dass  die 
Entzündung  des  leidenden  Theils  nicht  zu  jener  furchtbaren  Höhe  gelange, 
die  den  partiellen  Tod  cur  Folge  bat  fs,  Gangraena).  Nicht  selten  ist 
auch  der  Arzt  oder  Wundarzt  am  Brande  Schuld,  indem  er  zu  spät  und  zu 
viel  durch  Blutlassen  schwächte  oder  dio  freie  Blutcirculation  im  leidenden 
Theile  oder  Organe  auf  mechanische  Weise  hemmte.  Ursachen  der 
Entaüadung.  Die  gross te  Anlage  zu  Entzündungen  nach  oben  aufgestell- 
tem Begriife,  d.  h.  zu  ächten,  wahren  Entzündungen,  giebt  das  kindlich« 
und  jugendliche  Alter  mit  vorherrschender  Productivität;  denn  schon  der 
Process  des  Wnchsthums  und  der  Regeneration  ist  gewissermassen  als  ein 
entzündlicher  zu  betrachten,  wenigstens  ohne  einen  gewissen  Grad  von  Dia- 
thesis ii.dammatoria  nicht  denkbar.  Die  tägliche  Beobachtung  bestätigt  die- 
ses hinlänglich.  M»n  denke  an  die  vielen  acuten  und  chronischen  Exan- 
theme ,  an  Bräune ,  Hydrocephalus  acutus  und  an  die  übrigen  entzündlichen 
Krankheiten  des  Kindes-  und  Jugendalters,  man  zähle  sie  einzeln  auf,  wie 
sie  vom  ersten  bis  zum  zwanzigsten  Lebensjahre  dieses  oder  jenes  Indivi- 
duum ergriffen  haben,  man  vergleiche  damit  die  Zahl  der  Entzündungskrank- 
heiten, die  dasselbe  Individuum  vom  zwanzigsten  bis  zum  vierzigsten  Lebens- 
jahre befallen,  und  man  wird  finden,  dass  letztere  Zahl  von  jener  ersten  um 
das  Doppelte  übertreffen  wird.  Ferner  begünstigt  Alles,  was  die  Productions- 
kraft  und  die  Nutrition  und  Sangnification  befördert:  viel  Bewegung  in  freier 
Luft,  gute  Nahrung,  trockner  Himmel  etc.,  auch  die  Anlage  zu  Entzündun- 


Digitized  by  Google 


INFLAMMATIO  159 


gen,  die  daher  bei  starken  productiven  Constitutionen  auch  im  mittlem, 
selbst  im  Greisenalter  noch  bemerkt  wird.    Sehr  verschieden  sind  die  gele- 

§ entliehen  Ursachen  der  Entzündungen;  denn  sowol  positive  als  uegative 
ünflüsse,  überhaupt  Alles,  was  eine  starke  Differenz  in  der  Erregung  eines 
einzelnen  Theiles,  Organa,  Systems  im  Vergleich  zur  Erregung  der  Nach- 
barschaft oder  des  Gesammtorgaoisnius  hervorruft,  kann  Entzündung  zu 
Stande  bringen.  Der  Nerveneinfluss  u  -d  die  Verstimmung  der  Nerven  ist 
auch  hier,  wie  bei  allen  acuten  Krankheiten,  das  Primäre;  ohne  ihn  ist  kein« 
Nutrition,  keine  Assimilation,  keine  Sanguifkation ,  keine  Vegetation,  keine 
Production,  kein  Wacbsthura,  also  auch  keine  Entzündung  denkbar.  Er  er- 
klärt auch  den  lebendigsten  Process  der  Natur,  den  wir  Entzündung  nen- 
nen ,  ohne  welchen  keine  Heilung  von  Wunden,  keine  Regeneration,  keine 
Morioplastik  möglich  wäre;  und  wir  brauchen  in  dieser  Biosicht  weder  mit 
den  latrochemikern  zu  den  sogenannten  chemischen,  noch  mit  den  latromnthema- 
tikern  zu  den  sogenannten  mechanischen  Entzündungsreizen  unsere  Zuflucht  zu 
nehmen.  Die  vorzüglichsten  Gelegenheit« Ursachen  sowol  der  äußerlichen  als 
Innerlichen  Entzündungen  sind  kürzlich  diese:  1)  Mechanische  Schädlichkei- 
ten, Verletzungen  durch  Hieb,  Stich,  Schuss,  Dehnung,  Quetschung.  Die 
Entzündung  wird  hier  um  so  stärker,  je  grösser  die  Differenz  Ut,  welch« 
das  mechanisch  Verletzende  theils  absolut,  tbeils  relativ  im  Verhältniss  zum 
leidenden  Thelle  hervorbringt  (s.  Conto lio,  Vulnns).  2)  Heftig  einwir- 
kende chemische  Schädlichkeiten:  die  starken  Mineral  säuren,  die  kaustischen 
Kalien,  das  Feuer  (■.  Combustio).  S)  Vital -chemische  Einflüsse,  thieri- 
sche Gifte,  besonders  die  Contagia  exanthematica:  Blattern,  Masern,  Schar- 
lach, acute  Petechien.  4)  Scharfer,  schneller  Wechsel  der  Temperatur,  so- 
wol der  Zeit  als  dem  Räume  nach :  Erkältung  uud  Erhitzung  des  Körpers, 
uagleicLe  Erwärmung;  indem  diese  Dipge  primär  die  harmonische  Nerven- 
thätigkeit  alieniren  und  darauf  secundär  das  Gefässsystem  abnorm  erregen. 
5)  Örtliche  sehr  heftige  Anstrengung  irgend  eines  Theils  oder  Organs,  z.  B. 
der  Angen,  der  Lungen,  der  Kehle,  wodurch  Ophthalmie,  Pneumonie,  Angina 
befördert  werden  können.  6)  Jeder  höhere  Grad  von  Fieber.  So  kommt 
z.  B.  zu  den  meisten  bedeutendem  synochischen  Fiebern  leicht  eine  Local- 
entzündung,  die  als  eine  Steigerung,  als  Verdoppelung  des  Allgemeinleidens 
betrachtet  werden  kann.  Auch  zu  erethistischen  Fiebern  kommen  oft  Ent- 
zündungen, s.  B.  aar  Febris  puerperalis  die  Metritis,  Peritonitis,  Bocepha- 
litis,  Pneumonie;  doch  ist  dieses  nicht  so  häufig  der  Fall.  Gesellen  sich 
aber  zu  wahren  adynamischen ,  zu  den  sogenannten  nervösen,  typhösen  Fie- 
bern Localaffectionen ,  so  halte  man  diese  nicht  gleich  für  Inflauimationen 
ächter  Art;  denn  die  ach  wachende  antiphlogistische  Methode  stürzt  solcho 
Kranke  nur  schneller  ins  Grab;  sie  sind  oft  weiter  nichts  als  Irritationen 
in  Folge  passiver  Congeationen.  7)  Die  grösste  und  häufigste  Gelegenheits- 
urs a  che  der  Entzündungen  ist  die  atmosphärische  Luft.  Obgleich  wir  die 
grossen  Veränderungen,  die  im  Luftmeere  nach  Jahreszeit,  Klima,  Witte- 
rung, Lage  des  Landes  etc.  vorgehen,  sehr  wenig  kennen,  so  haben  wir 
doch  empirisch  ihre  Wirkungen  in  Hervorbringung  acuter  Krankheiten  ziem- 
lich genau  kennen  gelernt  (s.  Constitutio).  Die  verschiedenen  epidemi- 
schen und  miasmatischen  Einflüsse,  variabel  nach  Decennien,  wie  nach  ein- 
zelnen Jahren ,  selbst  nach  Jahrhunderten,  sind,  wie  die  Geschichte  der  Seu- 
chen hinlänglich  beweist,  auch  als  Gelegenheitsursache  von  Entzündungen 
aller  Art  anzuklagen,  wobei  es  merkwürdig  ist,  dass  zu  einer  Zeit  mehr  dio 
hthalmien,  zu  einer  andern  die  Anginen,  die  Pneumonien,  die  Parotitis, 
Hodenentzündungen,  selbst  die  Ileitis  pustulosa  Hufelandi,  die  Cholera, 
die  Rohren  etc.  häufiger  vorkommen  und  dann  nicht  selten,  besonder«  bei 
gewissen  Exhalationen  der  Erdoberfläche,  der  Seeküsten  etc.,  selbst  epide- 
misch herrschen,  ohne  dass  wir  im  Stande  sind,  den  wahren  Grund  davon 
einzusehen.  Bei  solchen  epidemisch  herrschenden  Entzündungen  gehen  vor 
der  Ausbildung  der  Inflammation  häufig  schon  Fieberzustände  vorher,  welche 
auf  jene  Nerven  Verstimmung,  die  sich  alt  das  Primäre  bei  allen  Fiebern  und 
Entzündungen  nachweisen  lässt,  erat  folgten.   Wenn  manche  englische  Ärzte 
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Opium  oder  andere  Narcotica  verordnen,  um  so  die  Nerven  gegen  die  Ent- 
zündung erregenden  schädlichen  Reize  abzustumpfen  und  die  Reizeoipfaog- 
lichkeit  derselben  zu  mindern,  so  liegt  darin  etwas  Wahres.  Dass  eine  bel- 
üge Erkältung  in  schlechtem  Wetter  Fieber  und  Entzündung  errege u  kaun, 
ist  bekannt;  dass  wir  aber,  was  jeder  Laie  weiss,  Fieber  und  Entzündun- 
gen durch  Mittel  verhüten  können,  die,  wenn  das  Übel  da  ist,  offenbar  als 
schädlich  angesehen  werden  müssen,  daran  denken  wir  Ärzte  wenig.  Bei 
plötzlichen  Wetterveräuderungen,  besonders  an  Seeküsten,  in  feuchten,  neb- 
ligen Tagen,  können  wir  uns  vor  acuten  Krankheiten  am  besten  durch  Ta- 
bakraucher*, durch  massigen  Genuss  von  Wein  und  sonstigen  erregenden  er- 
wärmenden Mitteln:  warmen  Thee,  Kaffee  etc.,  und  bei  den  ersten  Vorbo- 
ten durch  ein  erhitzendes  Schwitzmittel,  durch  eine  Dosis  Pulv.  Doweri  prä- 
serviren.  Ist  das  Wetter  aber  hell  und  trocken,  wehet  anhaltend  der  Ost- 
wind, alsdann  präservirt  nach  meinen  zahlreichen  Erfahrungen  bei  den  er- 
sten Prodromis  nichts  besser  als  fleissiges  Wassertrinken,  stündlich  2  —  3 
Gläser.  Ich  selbst  habe  mich  seit  zehn  Jahren,  wo  ich  hier  in  ein  höchst 
ungewohntes,  sehr  veränderliches  Klima  gekommen,  und  mich  jeder  Art  der 
Witterung  auszusetzen  genöthigt  bin,  durch  jene  Präservative  stets  gesund 
erhalten  und  so  jede  acute  Krankheit  gleichsam  im  Keime  erstickt,  selbst 
wenn  die  Vorboten  einer  solchen  schon  bedeutend  waren.  Eintheilung 
der  Entzündungen.  Da  es  eine  grosse  Wahrheit  ist,  dass  sich  die  le- 
bende Natur  nicht  in  Fachwerk  einschachteln  lässt,  so  sieht  man  auch 
leicht  ein,  was  und  wieviel  von  allen  Eintheilungen ,  von  den  Zersplitterun- 
gen der  Krankheiten  in  Genera,  Species  etc.  zu  halten  sey.  Wenn  wir  ei- 
nerseits wiesen ,  dass  ein  solches  K  im  heilen  und  Subsumiren  behufs  der 
Wissenschaft  und  zum  leichten  Erlernen  durchaus  nothwendig  ist,  so  müs- 
sen wir  andererseits  es  doch  sehr  beklagen,  dass  so  manche  Praktiker  sich 
überreden,  die  Sache  verhielte  sich  auch  gerade  so  und  nicht  anders  in  der 
Wirklichkeit  und  am  Krankenbette,  und  sich  so  nicht  allein  schrecklich  täu- 
schen, sondern  auch  nach  ihren  einmal  angenommenen  falschen  Prämissen 
consequent  ein  Curverfahren  befolgen,  das  ihnen,  wie  ihren  Kranken,  glei- 
chen Nachtheil  bringt.  Dieser  Satz  passt  ganz  vorzüglich  auf  die  Regi- 
meutskrankheit,  die  wir  Entzündung  nennen;  bei  keiner  thut  es  mehr 
Nolh,  stete  genau  zn  berücksichtigen,  was  die  Wissenschaft  der  Medicin 
versuchte  und  was  die  Kunst  vermochte,  was  für  jene  und  wieder  für  diese 
geschah,  als  bei  ihr.  Ohne  Wissenschaft  kann  keine  Kunst  blühen;  so  ists 
auch  in  der  Heilkunde  der  Fall;  jeder  Versuch  die  Wissenschaft  auf  einen 
höhern  Standpunkt  zu  führen  und  der  Vollendung  näher, zu  bringen,  bleibt 
immer  höchst  schätzen« werth ;  denn  er  muss  über  kurz  oder  lang,  auf  diese 
oder  jene  Weise,  durch  Aüfdeckuug  einzelner  Wahrheiten ,  durch  Vertilgung 
verjährter  Vorurtheile,  durch  das  grelle  Hervorheben  des  Paradoxen,  des 
Bizarren,  der  medicinischeo,  poetischen  und  phantastischen  Träumereien  etc., 
der  Kunst  und  dem  ärztlichen  Handeln  irgend  eine  Ausbeute  liefern.  Aber 
der  Arzt  am  Krankenbette  muss  jene  Versuche  nur  mit  der  gehörigen  Ske- 
psis jstudiren  und  nicht  blind  glauben  oder  gar  wörtlich  nachbeten;  denn  nur 
höchst  sparsam  finden  sich  die  Goldkörner  in  dem  labyrinthischeu  Stollen 
der  medjeinischen  Schulweisheit,  und  das  meiste  Metall  besteht  nicht  dio 
uöthige  Feuerprobe  an  dem  Bette  unserer  Kranken.  —  Über  die  nächste 
Ursache  und  das  Wesen  der  Entzündung  schweige  ich  aus  triftigen  Grün- 
den. Die  Ansichten  darüber  sind  eben  so  verschieden,  wie  die  zahlreichen 
mediciuischen  Systeme,  die  der  Scharfsinn  seit  drittehalbtausend  Jahren  zu 
Tage  gefördert  hat,  worüber  besonders  van  den  Bosch,  G.  Wedelind,  J.  Mun- 
ter, J.  Meuer,  Dzondi,  Harle»,  Qruithuüen,  J.  Tfiomson,  Roerhaave,  Gullen, 
Richter,  J.  Brown ,  Röschlaub,  Marcus,  Reil,  Htm/y,  Bartels,  Troxler  u.  A. 
nachzulesen  sind;  denn  es  gab  und  giebt  Tausende  vou  Praktikern,  welche 
jene  Ansichten  nicht  kennen  oder  nie  gekannt  haben,  und  dennoch  ihre  an 
Entzündungen  leidenden  Kranken  zweckmässig  zu  bebandeln  verstanden  oud 
noch  verstehen.  Was  aber  die  Eintheilung  unserer  Krankheit  betrifft,  so 
darf  diese  nicht  ganz  übergangen  werden,  da  aus  ihr  die  Regulative  fürs 
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Handeln  genommen  werden  sollen.    Hier  kommt  man  aber,  will  man  der 
Scylla  ausweichen,  in  die  Charybdis!  —    Um  die  Sprach  Verwirrung  zu 
vermeiden,  um  sie  nicht  durch  neugeschaffene  Worte  zu  vergrdssern,  soll 
man  dem  alten  Sprachgebranche  treu  bleiben.    Demnach  gicbt  es  eine  echte, 
wahre,  und  eine  unechte,   falsche  Entzündung,   Phlogosi*  und 
Pieudophlotjosis ,    eine    höchst    unlogische  Eintheilung,   dio   der  Wissen- 
schaft keine  Ehre  nacht,  die  aber  der  Praktiker,  will  er  sich  keiner  Miss- 
grille  am  Krankenbette  schuldig  machen,  so  lange  festhalten  muss,  bis  das 
Wahre  vom  Falschen  strenger  durch  Wort  und  That  geschieden  ist,  wie 
dieses  schon  der  scharfsinnige  Harles*  (Spec.  Nosologie,  lste  Hälfte,  1824. 
8.  246)  so  richtig  bezeichnet,  der  für  die  falsche  Entzündung  die  etwas 
langen   Namen   PMeboplerosis   p*eudophloaistica   seu    Haematcclysis  anyxo- 
asthenica  vorschlägt,  die   aber  wenig  Beifall  gefunden  haben.     Wir  sta- 
tuiren  demnach  1)  Active,  sthenische,  arterielle,  synochische, 
echte  Entzändungen.   Hier  ist  ein  Übermass  von Irritabilitätserregung, 
von  contractiver  ond  propulsiver  Energie  der  Bewegung  in  dem  irritablen 
und  contractionsfahigen  Theile  der  Blutgefässe  des  leidenden  Orts,  im  arte- 
riellen, und  im  Anfange  auch  in  dem  aus  den  Arterien  hervorgehenden,  ihm 
zugehörigen  Theile  des  Capillargefässsytems  (Harles*).  Symptome  sind: 
Gespannte,  elastische,  stark  klopfende  Geschwulst,  starke,  nicht  dunkel- 
blaue, sondern  helle  Rothe,  starke,  thermometrisch  wahrnehmbare  Hitze, 
kein  beissender,  brennender,  juckender,  mehr  ein  drückender,  spannender,  mit 
dem  Pulse  Tact  haltender,  pochender  Schmerz,  der  oft  sehr  deutliche  Re- 
missionen macht  und  des  Abends  und  zur  Nachtzeit  am  stärksten  ist  Das 
hinzukommende  Fieber  ist  seinem  Charakter  nach  eine  Synocha  (a.  Febris 
inflammatoria).   Im  Verlauf  der  Entzündung  bilden  sich  leicht  Adhäsio- 
nen, Exsudationen  oder  gutartige  Eiterung;  im  höchsten  Grade  geht  das 
Übel  am  leichtesten  in  Brand  über.    Ist  der  entzündete  Theil  ein  Absonde- 
rungsorgan, so  ist  während  des  Übels  die  Absonderung  gemindert,  im  höch- 
sten Grade  selbst  ganz  unterdrückt.    Per  Verlauf  der  Krankheit  ist  rasch, 
so  dass  oft  schon  binnen  8 — 5  Tsgen  entweder  Zertheilung  oder  Eiterung 
oder  Gangrän  eintritt.     Begünstigt  wird  diese  echte,  wahre  Entzündung 
(Phlegmone  vera)  durch  die  Diathesis  inflammatoria:  robuste  Leibesconstitu- 
tion,  mittleres  Alter,  thätige  Lebensart,  durch  einige  thierische  Contagien* 
durch  Alles,  was  Febris  inflammatoria,  Febris  synoebica  sanguinea  erregt;  sie 
entsteht  am  leichtesten  in  solchen  Organen,  die  vorherrschend  irritabel  sind, 
als  die  Lungen,  das  Hers,  die  Arterien,  die  Gefässhäute ,  und  in  Zeiten 
mit  echt  entzündlicher  Luftconstitution,  mit  Diathesis  inflammatoria  vera. 
Zwar  zeigt  die  gegenwärtige  Zeit  seit  obngefahr  8 — 9  Jahren  nicht  diese 
Diathese,  sondern  die  Entzündungen  und  Fieber  haben  mehr  den  gastrischen, 
rheumatisch -nervösen  Charakter,  wo   man  bei  den  meisten  entzündlichen 
Leiden  ohne  Blutegel  und  Aderlassen  fertig  wird,  —  einseitige  Ärzte,  s.  B. 
Krüger  -  Hansen  u.  A.  wollen  daher,  befangen  in  der  Gegenwart,  das  Blut- 
lassen ganz  aus  der  Heilkunde  verbannen;  —  aber  wir  müssen  nicht  glauben; 
dass  Alles  so  bleibt,  wie  es  ist,  und  so  wie  mit  mir  zahlreiche  Ärzte  eine 
Periode  mit  rein  entzündlicher  Luftconstitution  erlebt  haben  (vom  Jahr  1814 
bis  1827),  eben  »o  gut  können  wir  noch  erleben,  dass  diese  wiederkehrt; 
daher  wir  stets  den  Genius  epidemicus  und  die  besondere  Luftconstitution 
untersuchen  sollen.)  8.  Constitutio  ond  Diathesis.     2)  Passive, 
asthenische,  venöse,  typhöse,  unechte  Entzündungen  (Vseudo- 
phlogoses).     Sie  sind  durchaus  keine  wahren  Entzündungen,  sondern  an- 
dere LocalafFectionen  >  welche  den  Schein  von  Entzündung  an  sich  tragen, 
aus  dem  Capitel  der  Entzündungen  eigentlich  ganz  verbannt  und  mit  einer 
andern  Benennung  bezeichnet  werden  müssten.    Denn  sie  sind  ihrem  dyna- 
mischen und  chemischen  Charakter  nach  von  jeder  wahren  Entzündung  we- 
sentlich verschieden.    „Diese  Verschiedenheit  der  passiven  Entzündung ,** 
sagt  Harles*  a.  a.  O.  8.  245,  „bei  aller  äusserlicben,  den  blossen  Empiriker 
so  leicht  täuschenden  Ähnlichkeit  mit  der  activen,  besteht  dynamisch  darin, 
dass  in  jener  bei  einer  mehr  oder  minder  vermehrten  Reizbarkeit  und  Env- 
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pfmdlichkeit  der  Gefässe,  des  Parenchyms  und  der  Nerven  des  leidenden 
Theils,  die  jedoch  nur  in  den  ersten  Zeiträumen  solcher  Entzündung  vorhanden 
ist,  eine  sehr  geschwächte  Arterienkraft  und  überhaupt  eine  unverhältniss- 
mässig  verminderte  Knergie  der  Reaction  und  Fortbewegung  in  den  Arte- 
rien  uod  in  den  Capillargefässen ,  aber  dann  im  nothwendig  entsprechenden 
Grade  auch  eine  grosse  Schwächung  der  Bewegkraft  in  den  Venen  des  lei- 
denden Orts  stattfindet.  Daher  ist  die  Blutcongestion  in  diesen  Eittzmidun- 
gen  mehr  nur  eine  passive,  weil  die  im  Verhältniss  zu  den  Arterien  nun  noch 
mehr  geschwächten,  torpider  werdenden  Venenzweige  die  Blutmenge,  die  sie 
in  der  ersten,  noch  mit  grösserer  Arterienreizung  verbundenen  Periode  auf- 
nehmen mussten,  nicht  oder  nur  sehr  langsam  und  unvollkommen  fortbe- 
wegen können.  Sie  ist  viel  eigentlicher  eine  atonische  Stockung  (Stasis), 
welche  Dei  zunehmender  Torpidität  der  Venen  und  dea  zn  diesen  gehörigen 
Antheils  der  Capillar-  und  terösen  Gefässe  durch  Auatretang  und  Infiltration 
in  die  zeitige  Zwischensubstanz  der  Häute  und  dea  Parenchyms  der  Einge- 
weide im  vollsten  Grade  zu  Dem  werden  kann ,  was  Boerhaave  Error  loci 
genannt  hat.  Und  aus  diesem  eigenen  Verhältnisse  des  Sitzes  dieser  Ent- 
zündung, wenn  auch  mehr  nur  in  ihrem  nächsten  Product,  beisat  sie  vor- 
zugsweise eine  venöse.  Der  Ausdruck  Entzündung  kommt  dieser  Krankheit, 
die  auf  ihrer  Höhe  in  der  Tbat  den  schneidendsten  Gegensatz  zur  wahren 
Entzündung  darbietet,  unzweifelhaft  nicht  zu."  Die  diagnostischen 
Zeichen  dieses  Leidens,  das  die  Alten  auch  Inflammatio  maligna 
nannten,  unterscheiden  dasselbe  hinlänglich  von  der  wahren  Entzündung;  sie 
sind  folgende:  Ein  höherer  Grad  von  Schmers  und  Empfindlichkeit  im  lei- 
denden Theile,  der  auf  erhöhter  Sensibilität  beruhet.  Dieser  Schmerz  ist 
heftig  brennend  und  viel  bedeutender,  als  man  nach  Massgabe  der  oft  nur 
geringen  Rothe  und  wenig  gespannten  Geschwulst  glauben  sollte;  er  ist 
sehr  variabel,  ist  stechend,  schiessend,  reissend,  nicht  so  periodisch,  rhytb- 
miach  in  seinen  Exacerbationen,  die  mehr  in  die  Morgenzeit  fallen.  Die 
Geschwulst  ist  gewöhnlich  gross,  aber  wenig  elastisch,  weniger  hart  und 
gespannt,  auch  nicht  so  scharf  begrenzt,  als  bei  der  echten  Inflainmntion. 
Sehr  oft  ergicsst  sie  sich  über  grosse  Flächen  und  verläuft  sehr  allmälig, 
oft  selbst  an  ihren  Grenzen  in  eine  ödematöse  Geschwulst  Die  Rothe  bt 
dunkler,  saturirter,  venös;  der  leidende  Theil  siebt  mitunter  blauroth,  mar- 
morirt  aus  und  man  erblickt  deutlich  aufgetriebene  venöse  Gefässe,  Vari- 
cositäten  an  demselben.  Ist  der  entzündete  Theil  ein  Absonderungsorgan, 
so  ist  die  Absonderung  qualitativ  verändert  und  der  Quantität  nach  ver- 
stärkt, gewöhnlich  ist  das  Secret  dünner,  wässeriger,  roher,  viel  El  weiss - 
stoflf  enthaltend  und  daher  schleimig.  Ist  Fieber  vorhanden,  so  hat  diese* 
anfangs  meist  don  Charakter  der  Febris  nervosa  erethistica,  später  oft  den 
•der  wahren  adynamisch-nervösen,  typösen  Fieber.  Der  Verlauf  des  Übels 
iat  dieser:  Keine  Neigung  zu  Inflammatio  adhaesiva,  mehr  zu  serösen, 
schleimigen,  blutähnlichen  Exsudationen,  kein  Auagang  in  echte  Eiterung, 
sondern  in  Exulceration  mit  schlechtem  Eiter  (Jauche),  grosse  Neigung  zu 
chronischem  Verlauf,  keine  schnelle  Heilung,  keine  baldige  Zertheilung, 
meist  immer  etwas  Verschwärung,  keine  deutlichen  Krisen  durch  Urin  und 
Schweis«,  zuweilen  schneller  Übergang  in  Gangränescenz.  Begünstigt  wird 
dieser  Krankheitszustand  vorzugsweise  durch  Kachexien  und  Dyskrasicn  aller 
Art,  durch  sensible,  reizbare,  nervöse  Constitution,  durch  schwächlichen 
Körper  mit  ungesunden,  durch  Scropbeln,  Arthritis,  Syphilis,  durch  Trunk- 
sucht und  Ausschweifungen  in  Venere  verdorbenen  Säften.  Auch  eine  schlechte 
Behandlung  der  wahren  Entzündung,  sowel  die  zu  sehr  schwächende  al» 
die  unzeitig  reizende,  befördert  dieses  Leiden,  das  ausserdem  am  häufig- 
sten an  sensiblen  Organen,  an  den  Organen  der  Sinne,  bei  Torpor  nervo— 
sus  als  sogenannte  Inflammatio  nervosa,  bei  vorzugsweisen  Leiden  des  Ge- 
hirns uad  Rückenmarks  als  sogenannte  Inflammatio  hjyhom >  bei  putriden 
Fiebern  als  Inflammatio  maligna  vorkommt.  Die  katarrhalischen ,  rheuma- 
tischen, a ithritischen,  rosenartigen,  meta statischen  Entzündungen  (Inflam- 
jialio  turne* e  mucosae,  cellulosae  subeutancae,  nponeurosium ,  bursarom 
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mocoearum  vaginalium,  vasorum  capi Hanum  cutis  etc.)  haben  die  gri 
Neigung  zu  dieser  sogenannten  Pseudophlogose.  8)  Ausserdem  theilt  man 
die  Entzündungen  in  gutartige  nnd  bösartige,  lnflammatione$  hemgnae 
et  malignae.  Da  dies  aber  von  zahlreichen  Nebenumstanden  und  selbst  von 
der  Behandlung  abhängt,  so  hat  diese  fiintheilung  im  Allgemeinen  wenig 
Werth.  4)  Wichtiger  ist  die  Eint  hei  long  in  äussere,  chirurgische, 
und  innere,  mediciniscbe  Entzündungen,  Inflammationcs  exter- 
na c ,  chtrurgicae,  et  internae,  mcdicinales,  deren  Erklärung  schon  im  Bei- 
worte enthalten  ist  5)  Noch  wichtiger  für  die  Praxis  ist  die  Annahme  von 
acuten  und  chronischen  Entzündungen,  Inflammatione*  acutae  et 
chronicae.  Wenn  bei  erstem  ein  reges  Naturbestreben  zur  Reconstrnction 
stattfindet  und  der  Verlauf  rasch  und  mit  deutlichen  Krisen  in  wenig  Tagen 
vor  sich  geht,  so  ist  bei  letztern  dieses  gar  nicht  der  Fall.  Vielmehr  geht 
der  Process  des  Krankseins  immer  weiter  fort  und  er  kann  Wochen,  selbst 
ite,  Jahre  dauern.    Durch  diesen  chronischen  Verlauf  werden  diese 


Entzündungen  oft  gefährlicher,  als  die  acuten  Inflaramationen.  Es  bilden 
sich  Adhäsionen,  Exsudationen ,  Afterorganisationen,  die  Theile  werden 
übernährt,  leiden  leicht  an  secundären  acuten  Entzündungen,  bekommen  oft 
eine  ungeheure  Grösse,  werden  durch  Druck  nachtheilig,  und  war  der  ent- 
zündete Theil  ein  parenchymatöses  Eingeweide,  so  gehen  oft  die  grössten 
Veränderungen  in  seinem  Baue  vor,  die  Function  desselben  wird  gestört 
oder  ganz  aufgehoben,  worauf  zahlreiche  Folgekrankbeiten ,  die  häufig  das 
Leben  gefährden,  entstehen.  Zuweilen  müssen  wir  bei  solchen  chronischen 
Entzündungen  und  Afterorganisationen  bedeutende  Processe:  Eiterung,  selbst 
Brand,  hervorrufen,  um  sie  zu  heilen,  vorausgesetzt  dass  der  leidende  Theil 
ein  äusserer  und  kein  edles  Organ  ist  (s.  Induratio).  Hutrter  unterscheidet 
Inflammatio  adhaesiva,  sujrimrativa  und  exulcerativa,  je  nachdem  sich  aus 
der  Eigentümlichkeit  des  Übels  der  Ausgang  in  Adhäsion,  Eiterung  oder 
Verschwörung  bestimmen  lässt.  Abgesehen  davon,  dass  der  Verlauf  eines 
Übels  nicht  als  Eintheilungsgrund  von  Arten  eines  oder  des  andern  Leidens 
gelten  kann,  so  hat  dennoch  Htmter  sich  durch  die  Aufmerksamkeit,  die 
er  der  Inflammatio  adhaesiva  gewidmet,  ein  grosses  Verdienst  erworben. 
Man  könnte  indessen,  gestützt  auf  Uvmtet't  Annahme,  ebenso  gut  eine  In- 
flammatio resoluta,  indurata  und  gangraenosa  statuiren;  doch  ist  dieses  un- 
passend und  die  alte  Ansicht  richtiger,  wo  wir  von  Induration,  Suppura- 
tion,  Exulceration ,  Gangraena  etc.  mit  gleichzeitigem  Daseyn  einer  pri- 
mären und  secundären  Entzündung  reden.  Eben  so  unpassend  und  verwir- 
rend ists,  wenn  Gemfrin  in  seinem  übrigens  höchst  schätzbaren  Werke 
(Anatom.  Beschreibung  der  Entzündung  und  ihrer  Folgen.  A.  d.  Frans,  von 
Radius.  8  Thlc.  Leipz.  1828  —  32)  von  phagedänischen ,  brandigen  und 
andern  Entzündungen  redet,  wo  der  Praktiker  weit  bezeichnender  das  Lei- 
den Exulceration,  Gangrän  etc.  nennt.  Auch  hätten  Munter  und  Gendrin, 
um  consequeut  zu  seyn,  ausser  der  adhäsiven  noch  eine  exsudative  Entzün- 
dung aufstellen  müssen,  denn  wir  finden  oft  Exsudationen  seröser  und  milch  - 
ähnlicher  Flüssigkeiten  ohne  Adhäsionen,  z.  B.  in  manchen  Fällen  von  Pe- 
ritonitis puerperalis,  und  in  andern  Fällen  beide  Ausgänge:  Adhäsion  und 
Exsudation,  gleichzeitig  da.  6)  Eine  unpassende  und  unlogische  Eintheilung 
ist  die  in  Inflammatio  manifesta  und  occulta.  Eine  verborgene,  nicht  er- 
kannte Entzündung  kann  wol  in  der  Leiche  entdeckt  werden,  wenn  wir  uns 
auch  wol  hüten,  jeden  rothen  oder  blauen  Fleck  so  zu  nennen,  indem 
dieser  oft  erst  nach  dem  Tode  entstand.  Aber  für  den  Praktiker  kann  es 
keine  solche  Entzündung  geben,  sie  ist  für  ihn  ein  Unding;  denn  woran 
soll  er  sie  erkennen?  Und  hat  er  sie  erkannt,  so  hört  de  für  ihn  auf,  eine 
occulta  zu  seyn«  Manche  identificiren  diese  sogenannte  Entzündung  mit  der 
Inflammatio  chronica  oder  nennen  diese  gar  eine  Inflammatio  larvata,  was 
nur  zu  Verwirrung  und  Mis  »griffen  führen  kann.  7)  C.  fltmfy,  der  mit  ei- 
serner Consequenz  in  seinem  mediciniscben  Systeme  der  Naturphilosophie 

da  Alles  einmal  seine  drei  Dimensionen  haben  soll, 
und  typhösen  auch  eine  paralytische  Kni- 
ll * 
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zündung  an,  die   er  bald  als  das  Extrem  des  synochlschen ,  bald  ab 
das  des  typhösen  Zustande»  ansieht.    Sie  ist  weiter  nichts  als  ein  neuer 
Terminus  technicus   und  dasselbe,   was  wir  Gangränescenz,  d.  i.  Über- 
gang der  Entzündung  zur  Gangrin,  nennen  (s.  Gangraena).    8)  Horba 
redst  (a.  a.  O.  S.  2*1))  auch  von  einer  unvollkommenen  oder  Halb- 
entzündung (Subinflnmmatio  s.  Pnrnphlogosis) ;  „diese  findet,14  sagt  er, 
„zwar  auch  in  echten  Phlegmasien  insoweit  statt,  als  solche  auf  dem  Wege 
zu  ihrer  völligen  Auabildung  und  Höbe  entweder  durch  Natur-  oder  Kunst- 
hülfe,  oder  durch  zufällige  äussere  Einflüsse  aufgehalten  und  unterdrückt,  ' 
durch  schnelle  Zcrthcilong  geheilt,  oder  aber  durch  andere,  an  sich  ungün- 
stige, aber  der  sthenischen  Fortbildung  der  Entzündung  entgegenwirkende 
Kiuilüsse  in  eine  mehr  passive,  chronisch  -  asthenische  umgewandelt  werden 
kann.    Sie  muss  dann  theils  und  hauptsächlich  aus  den  sie  begleitenden  all- 
gemeinen Symptomen  und  aus  der  Constitution  des  Individuums,  theils  aas 
dem  Sitz  der  Entzündung,  theils  aus  den  erzeugenden  Ursachen  beurtheilt 
werden,  ob  und  inwieweit  sie  wirklich  sthenisch  -  arterieller  Art  ist«  Weit 
häufiger  und  mannigfaltiger  in  ihren  Erscheinungen  und  Zusammensetzun- 
gen, aber  oft  auch  dunkler  und  schwieriger  für  die  Diagnose,  kommen  die 
Subinflammationen  in  der  Gattung  der  passiven  oder  der  pseudophlogisti- 
schen  Phleboplerosen  vor,  und  bilden  da  nach  Beschaffenheit  des  Orts  und 
gewisser  innerer  oder  äusserer  Ursachen  eine  Menge  Mittel  zustände,  von  der 
simplen  aathenisch-passiven  Congestion  an,  mit  einiger  Hyperästhesie  des 
Theils  im  Anfange,  bis  zn  dem  furchtbaren  Grade  des  Spbacelus  sponta- 
neus  senilis,  nosocomialis  etc.,  oder  des  Anthrax  et  Carbunculus  pestilentia- 
lis,  putridus,  beinahe  ohne  alle  sonstigen  deutlichen  Merkmale  von  Entzün- 
dung/4   Die  Älteren  unterschieden  gelinde  und  heftige  Entzündung  (Phlo- 
gosis,  Phlegmone  et  Phlegmasia),  um  dadurch  den  Grad  und  die  Heftigkeit 
der  Inflatnmation  anzudeuten.     Sowie  nun  jede  Krankheit  bei  dem  einen 
Kranken  heftiger,  bei  dem  andern  gelinder  verlaufen  kann,  so  ists  auch 
mit  der  Entzündung.   Wo  sie  primär  und  heftig  auftritt,  wo  sie  ein  idiopa- 
thisches Leiden  ausmacht,  da  nennt  der  Praktiker  sie  vorzugsweise  Entzün- 
dung; wo  Bie  noch  nicht  zur  Ausbildung  gekommen  und  wegen  geringer  Ver- 
anlassungen oder  wegen  Mangels  an  kräftiger  Irritabilität  des  leidenden  Theils 
höchst  gering  ist,  da  können  wir  mit  den  Worten:  entzündliche  Rei- 
zung, entzündlicher  Erethismus,   Co n gestio  erdhistien  auskommen. 
Aber  es  ist  praktisch  unpassend,  jeden  zufälligen  seeuudären  oder  primären, 
höchst  rasch  verschwindenden  Krankheitszustand  mit  entzündlichen  Zufällen 
unter  den  Cardinalbegriff  Entzündung  bringen  au  wollen.    Da  ists  weit  % 
besser,  das  Übel  Anthrax,  Gangraena  senilis  (die  ohnehin  ohne  alle  Ent- 
zündung entstehen  kann),  Cancer,  Futigus  medullaris  etc.  zu  benennen,  mag 
etwas  Entzündliches  gleichzeitig  daneben  stattrinden  oder  nicht.    Jede  Krank- 
heit hat,  wie  wir  Alle  wissen,  Incrementum,  Status  und  Decrementum,  und 
sie  kann  oft/  ohne  die  Akme  zu  erreichen,  geheilt  werden.   Wollten  wir  aber 
jeden  einzelnen  Zeitabschnitt  irgend  eines  Leidens,  jede  Zu-  oder  Abnahme 
nach  Tagen  und  Stunden,  mit  besonderen  Namen  stempeln,  so  würde  das 
Benennen  ins  Unendliche  gehen,  und  doch  hätten  wir  davon  nicht  den  ge- 
ringsten wahrhaften  Gewinn/   Statniren  wir  eine  Halbentzüudung,  so  haben 
wir  dasselbe  Recht,  eine  Viertel-,  Achtel-,  Sechzehntel-,  Zwei  und  dreis- 
eigstel-  etc.  Entzündung,  ein  Viertel-,  Achtel-,  Sechzehntel- etc.  Fieber  an- 
zunehmen.   Es  ist  wahrlich  an  der  Zeit,  den  vagen  Begriff  von  InHainnia- 
tion,  der  so  vieles  Unheil  angerichtet,  einzuschränken,  ihm  engero  Grenzsn 
zn  stecken,  die  echte  wahre  Entzündung  besser  sn  beherzigen  und  alles 
symptomatisch  Entzündliche,  alles  Falsche,  Halbwahre,  Pseudopblogistiscbe, 
wogegen  wir  leider  zeither  auch  so  gern  unsere  beliebten  Blutegel  gebrauch- 
ten,  seiner  wahren  Bedeutung   nach  zu  würdigen.     Es  giebt  zahlreiche 
K rank beittzu stände ,  die  weder  von  Entzündungen  herrühren,  noch  durch 
sie  unterhalten  werden,  und  wenn  sich  auch  bei  ihnen  als  Symptom  zufällig 
etwas  Entzündliches  äussert,  so  ists  und  bleibts  doch  nur  ein  Symptom, 
und  wir  verfahren  höchst  einseitig,  wollen  wir  nur  dieses  Symptom,  und 
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nkht  das  Grundöbel  beseitigen  Was  hilft«,  an  den  durch  ciucu  hinein- 
gestossenen  Splitter  entzündeten  Arm  Blutegel  zu  setzen,  wenn  wir  den 
Splitter  darin  stecken  lassen  oder  uns  die  Mühe  nicht  geben,  ihn  aufzu- 
suchen und  zu  entfernen?  Aus  diesem  Grunde  ist  auch  9)  die  Eintheilung 
in  idiopathische  und  symptomatische  Entzündungen  so  wich- 
tig- Die  Diagnose  beider  ist  in  der  Praxis  und  bei  fieberhaften  Krankhei- 
ten gar  nicht  leicht,  da  bei  letztern  der  erste  Reiz  oft  entfernter  liegt. 
Zum  Glück  ist  dies  aber  nicht  so  nachtheilig.  Der  wahre  Praktiker  kann 
dennoch  seinen  Kranken  helfen.  Die  Heftigkeit  oder  Nichthcftigkeit  der 
Zufälle  und  des  etwa  gleichzeitigen  Fiebers  ist  hier  der  Massstab  des  Han- 
delns. Wo  ein  starkes,  echt  inflammatorisches  Eieber  zugegen  ist.,  da  be- 
handeln wir  den  Krank eu  mit  Aderlassen,  Nitrum,  Tart  vitriolatus  und 
Antiphlogisticis  anderer  Art,  gleichviel,  ob  eiiie  bedeutende  LocalaiTection  da 
ist  oder  nicht  Ist  das  Fieber  aber  gelind,  mehr  erethistisch  oder  gar 
uer tös,  so  stellen  wir  unser  actives  Verfahren  ein,  behandeln  den  Kranken 
mit  sanften,  gelinden  Mitteln  und  erwarten  ruhig  den  Erfolg.  Wir  schwä- 
chen ihn  ohne  Noth  weder  durch  Blutegel,  noch  durch  Aderlässe  oder  Ni- 
trum, noch  durch  reizende,  stimulirende  Dinge,  da  diese  nur  späterhin  die 
Kräfte,  indem  sie,  mit  deu  Erregungstheoretikern  zu  reden,  indircete 
Asthenie  machen,  um  so  eher  aufreiben,  und  wir  werden  bei  dieser  ex- 
spectativen  Cur,  mag  immerhin  die  Ileo-Coecalgcgcnd  oder  ein  anderer  Theil 
etwas  mit  affteirt  worden  seyn,  weit  glücklicher  fahren,  als  jene  die  Auto- 
kratie der  Natur  so  gänzlich  vergessenden  Arzte.  Ein  Mehrercs  über  dicseu 
Gegenstand  wird  bei  den  Entzündungen  insbesondere  vorkommen.  10)  Sam. 
Cooper  (Handb.  d.  Chirurgie.  A.  d.  Engl,  von  Froricp.  1820.  Bd.  2.)  unter- 
scheidet, besonders  in  chirurgischer  Hinsicht,  eine  gesunde  und  eine  un- 
gesunde Entzündung,  und  sagt:  „Von  der  ersten  kann  es  nur  eine  Art 
geben,  von  der  zweiten  eine  unendliche  Anzahl  von  Arten,  je  nach  den  Ei- 
genheiten verschiedener  Constitutionen  und  der  Beschaffenheit  zahlloser  Krank- 
heiten.41 Diese  Eintheilung  klingt  paradox;  denn  jede  wirkliche  Entzündung 
ist,  wollen  wir  Erethismus  und  Congcstion  damit  nicht  confundiren,  wollen 
wir  uns  die  Entzündung  als  etwas  Ausgebildetes  denken,  etwas  Pathologi- 
sches, das  um  so  bedeutender  werden  muss,  je  ungesunder  schon  vorher 
das  Individuum  war,  welches  davon  befallen  wurde.  Daher  versteht  Sam. 
Cooper  unter  der  ungesunden  Entzündung  eigentlich  eine  passive,  eine  soge- 
nannte Pseudophlogose ,  die  bei  kacheVtisch.cn,  dyskrasischen  Subjeetcn  am 
häufigsten  vorzukommen  pflegt.  J.  F.  Lobstein  nennt  in  seinem  Traite"  d'ana- 
tomie  pathologique.  Paris,  1829.  Tom.  I.  chap.  3.  die  Entzündung  nur  ei- 
nen Flu ss  (Huxto»),  der  den  höchsten  Grad  der  Intensität  erlangt  hat.  Er 
nimmt  vier  Grade  von  Entzündung  an:  Phlogose,  RpiphUujote,  Metaphlogose 
und  Utjperphlugosc ,  je  nachdem  die  Häute  mehr  oder  weniger  vom  Blute  in- 
jicirt  erscheinen.  11)  Endlich  theilt  man  die  Entzündungen  noch  iu  kriti- 
sche; metastatische;  speci  fische:  katarrhalische,  erysipe- 
latöse,  rheumatische,  arthritische,  syphilitische,  acorbu- 
tische,  scrophulöse  etc.;  ferner  in  epidemische,  sporadische 
etc.,  deren  Bedeutung  für  die  Praxis  gar  nicht  unwichtig,  ihre  Erklä- 
rung aber  schon  im  Beiworte  enthalten  ist.  Prognose  der  Entzün- 
dungen. Sie  ist  ebenso  verschieden  als  die  der  Fieber  und  als  die- 
jenigen Zustände  verschieden  sind,  die  mau  einmal  unter  Entzündung 
subsuinirt  hat.  Im  Allgemeinen  gelten  hier  nach  der  Erfahrung  folgende 
Grundsätze:  1)  Die  Prognose  richtet  sich  nach  dem  Grade  der  Abnor- 
mität des  entzündeten  Theils  selbst,  ob  noch  Zertheilung  möglich,  oder 
ob  Eiterung,  Verhärtung,  Verschwörung,  oder  gar  Gangrän  zu  fürchten 
ist  Auch  hängt  dieses  vom  Grade  und  der  Art  der  Entzündung,  sowie 
von  der  Behandlung  und  von  mannigfaltigen  günstigen  oder  ungünstigen 
Nebenumständen  ab;  ob  frühe  und  zwcckmässjge  Hülfe  stattfand,  ob  der 
leidende  Theil  geschont  werden  kann,  oder  nicht  u.  s.  f.  2)  Höchst  wichtig 
ist  hinsichtlich  der  Prognose  der  Einfluss,  den  der  entzündete  Theil  auf 
den  Gesmmaitorganismus  ausübt.    Je  edler  und  wichtiger  das  leidende  Organ 
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ist,  desto  gefährlicher  ist  die  Entzündung,  desto  schlimmer  sind  die  Aus- 
gange, desto  nöthiger  ist  schnelle  und  kräftige  Hülfe.     Übrigens  ist  jede 
echte,  wahre  Entzündung  bei  früher  zweckmässiger  Behandlung  leichter  zu 
bekämpfen,  als  die  sogenannte  Pseudophlogose ,  sowie  denn  auch  Im  Allge- 
meinen diejenigen  Theile,  die  eine  kraftige  Blutcirculation  besitzen  und  dem 
Herzen  näher  liegen,  eben  weil  hier  echte  Entzündungen  am  häufigsten  vor- 
kommen, bei  entzündlichen  Leiden  eine  gunstigere  Prognose  geben,  als  die- 
jenigen Tbeile,  welche  vom  Centraipunkte  des  Kreislaufs  entfernt  liegen. 
„Wenn  letztere  entzündet  sind,"  sagt  Hunter,  „so  gebrauchen  sie  längere 
Zeit  zur  Genesung,  und  der  Umstand,   dass  sie  abhängige  Tbeile  sind 
(z.  B.  die  Füsse),  wodurch  sich  die  Rückkehr  des  Bluts  durch  die  Venen 
-verzögert,  muss  auch  den  Übergang  solcher  Theile  zu  irgend  einem  Gene- 
sungspröcess  verlängern."    Dagegen  lehrt  die  Erfahrung,  dass  sowohl  die 
austerlichen  als  innerlichen  Entzündungen  an  oder  in  4er  Brust  am  schnell- 
sten geheilt  werden  können.    3)  Entzündungen  in  sehr  zusammengesetzt  or- 
g'anisirten  und  gefäßreichen  Theilen  verlaufen  schneller  und  bei  guter  Be- 
handlung günstiger,  als  in  Theilen  von  einfach  organisirter,  wenig  gefäss- 
reieber  Textur.    Daher  ist  im  Allgemeinen  bei  den  Inflämmationen  der  Haut, 
der  Muskeln,  der  Zellsubstanz  etc.,  die  Prognose  gunstiger,  als  bei  den 
Entzündungen  der  Knochen,  Sehnen,  Flechsen,  Ligamente,  die  einen  nie- 
dern  Grad  von  Lebenskraft   besitzen,   wo  der  homogene  Process  echter 
Entzündungen  nicht  im  nöthigen  Grade  stattfindet,   und  welche,  wider- 
natürlich angeregt,  nicht  selten   in  Brand  übergehen  (Hunter),    4)  „Alle 
neu  gebildeten  Theile,"'  sagt  S.  Cooper,  „welche  nicht  ursprünglich  zu  dem 
eigentlichen  Gebilde  des  Körpers  gehören  i  Excrescenzen ,  Balggeschwülstc, 
Steatome,  Sarkome,  Fungus  haeraatodes,  medullaris  etc.,  können  den  An- 
griff einer  Entzündung  nicht  lange  und  in  keinem  hohen  Grade  aushalten« 
Die  Vitalkräfte  solcher  Theile  sind  schwach,  und  wenn  sie  durch  das  Er« 
scheinen  einer  Entzündung  gereizt  werden ,  so  werden  die  neuen  Substanzen 
entweder  durch  die  Lympligefässe  aufgesogen,  oder  sie  gehen  noch  öfter  in 
Brand  über.    Diese  Bemerkung  gilt  auch  denen  Bubstanzen,  die  zum  Ersatz 
einer  ursprünglichen  Materie  des  Körpers  gebildet  worden  sind,  t.  B.  den 
Granulationen  und  dem  Callus.    Die  Kenntniss  dieser  Thatsache  führt  uns 
zu  einen  rationellen  Heilgmndsatze  bei  der  Behandlung  verschiedener  chirur- 
gischer Krankheiten.    Wird  uns  nicht  dadurch  die  Ursache  klar,  warum 
sehr  grosse  Kröpfe  zuweilen  durch  die  Anwendung  von  Urin,  Salzwasser 
und  ähnlichen  Dingen,   die  gegenwärtig  bei  den  Laien  in  grossem  Rufe 
sind,  zertheilt  werden?    Wie  viele  Warzen,  deren  Entstehung  man  einer 
venerischen  Ursache  zugeschrieben  hat,  sind  nicht  durch  eine  Quecksilber- 
cur  verkleinert  und  zertheilt  worden!    Es  ist  der  Reiz  dieses  Metalls  aufs 
ganze  System,  der  die  Zerstörung  dieser  wuchernden  Substanzen  vollbringt, 
nicht  die  antivenerisebe  Eigenschaft  .desselben,    örtliche  Reizmittel  würden 
denselben  Dienst,  und  zwar  nicht  nur  schneller,  sondern  auch  ohne  Angriff 
auf  die  allgemeine  Gesundheit  leisten."    5)  Unter  gleichen  Umständen  ver- 
laufen Entzündungen  bei  robusten  Constitutionen  günstiger,  als  bei  schwa- 
chen, da  bei  letztern  die  Vertheilung  nicht  so  leicht  erfolgt,  dagegen  der 
Ausgang  in  Exsudation.  Induration  und  Exulceration  häufiger  ist.    6)  Die 
äussere  Oberflache  des  Körpers  hat  grössere  Neigung  zu  echter  Entzündung 
als  die  Innern  Flächen  und  Theile  desselben;  nur  solche  Theile,  welche 
dein  Andränge  der  atmosphärischen  Luft  ausgesetzt  sind:  Mundhöhle,  Kehl- 
kopf, Bronchien  und  Lungen,  machen  hiervon  eine  Ausnahme.    Alle  Entzün- 
dungen solcher  der  Luft  exponirten  Theile  sind  zu  den  echten  zu"  rechnen 
und  deshalb  ist  im  Allgemeinen  ihre  Prognose  günstiger,  als  die  Entzündun- 
gen der  innern,  nicht  mit  der  Lull  in  Berührung  kommenden  TheÖe  und 
Organe.   S.  Cooper  und  Hunter  sagen ,  gestützt  auf  treue  Beobachtungen : 
,,ftie  gesunde  (wahre)  Entzündung  ist,  sie  mag  vorkommen,  wo  sie  will, 
stets  an  derjenigen  Seite  der  entzündeten  Stelle  am  heftigsten,  welche  zu- 
nächst an  der  äussern  Oberfläche  des  Körpers  liegt    Wenn  z.  B.  die  Ent- 
zündung die  Zcllsubstanz  und  das  Rectum  nahe  am  After  ergreift,  so  er- 
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streckt  sie  sich  gewöhnlich  über  die  Haut  des  Hintern,  und  lässt  den  mit 
dem  entzündeten  Theii  in  Berührung  stehenden  Darm  gewöhnlich  ganz  un- 
angegriffen."  Vor  6  Jahren  behandelte  ich  eine  durch  Arsenik  vergiftete  Per- 
son; sie  starb  binnen  drei  Tagen.  Schon  am  zweiten  Tage  zeigte  sich  an 
beiden  Lenden  eine  sogenannte  Pseudophlogose  mit  brandigen  Punkten  in 
Folge  der  scharfen ,  ätzenden  Stoffe,  die  der  Mastdarm,  der  Kranken  unbe- 
wusst,  ausleerte.  Die  Hection  ergab  irn  Magengrunde  einige  dunkle  Stellen, 
aber  keine  wshre  Entzündung;  das  Rectum  war  dem  Ansehn  nach,  sowie 
der  grösste  Theil  des  Dickdarms,  gesund.  —  80  wie  die  Pflanzen  sich  der 
Oberfläche  der  Erde  nähern,  eben  so  streben  die  Entzündungen  als  etwas 
Vegetatives  gleichfalls  nach  der  Oberfläche  des  thierischen  Organismus. 
7)  Die  Prognose  bei  den  Entzündungen  aller  tiefer  liegenden  Lebensorgane 
ist  besonders  deswegen  so  schlimm,  weil  hier  eine  grosse  Neigung  zu  Ad- 
häsionen und  Afterorganisationen  stattfindet,  wodurch  die  Function  des  Or- 
gans so  sehr  gefährdet  werden  kann.  In  einzelnen  Fällen  ist  diese  Neigung 
zum  Adbäsivstsdium  aber  ein  Glück  zu  nennen.  Dringt  z.  B.  ein  fremder 
Körper  tiet  in  den  Organismus,  so  wird  durch  die  Inflaramatio  adhaesiva 
und  exsudativa  ein  Sack  gebildet,  der  sich  solidirt  und  worin  der  fremde  Kör- 
per oft  ohne  Beschwerde  liegt.  Verändert  letzterer  aber  seine  Lage  und 
dringt  er  nach  der  Oberfläche,  so  bildet  sich  jedesmal  ein  Abscess  (//imfer). 
„In  den  innern  Canälen,"  sagt  Httnier,  „an  der  inaern  Oberfläche  der  Augen- 
lider, der  Nase,  des  Mundes,  der  Trachea,  in  den  Luftzellen  der  Lungen, 
iin  Oesophagus,  Magen,  in  den  Därmen,  dem  Nierenbecken,  den  Harnleitern, 
der  Blase,  der  Harnröhre,  und  in  allen  Gängen  und  Ausführungscanälen  der 
mit  Schleimhäuten  bekleideten  Absonderungsorgane,  stellt  sich  die  Supj>ora- 
tion  leichter  als  die  Adhäsion  und  Ulceration  ein.  Nur  durch  heftige  Grade 
▼oa  Entzündungen  entstehen  hier  Adhäsionen.  Das  Zellgewebe  scheint  weit 
Beehr  zur  Adhisiventzündung  geneigt  zu  seyn,  als  die  Fetthaut,  und  weit 
leichter  in  das  suppurativa  Stadium  überzugehen.  Man  sieht  auf  diese  Art 
die  Zellsubstanz,  welche  die  Muskeln  verbindet,  und  die  Fetthaut  der  Mus- 
keln sich  entzünden,  eitern,  und  ebenso  die  Materie,  welche  die  Muskeln 
von  ihren  Seiten  Verbindungen  trennt,  und  selbst  das  Fett  der  Muskeln, 
während  die  letztere  8ubstanz  und  die  Haut  blos  heftig  entzündet  sind.«4 
Cnr  der  Entzündungen  im  Allgemeinen.  Die  Untersuchungen, 
welche  scharfsinnige  Männer  über  die  Natur  uod  über  die  verschiedenen 
Bildungsverhältnisse  der  Entzündung,  sowol  von  ihrer  dynamischen  als  ma- 
teriellen und  formellen  Seite  betrachtet,  angestellt  haben,  geben  folgende 
Resultate  für  die  Praxis:  1)  Die  verschiedenen,  sich  in  mancher  Hinsicht 
ähnlichen,  unter  dem  gemeinsamen  Namen  Entzündung  begriffenen  Zu- 
stande sind  sich  ihrem  Wesen  nach  nicht  gleich;  sie  entfernen  sich  stufen- 
weise von  einander  und  sind  oder  werden  auf  den  höchsten  Stufen  dieser 
Divergenz  völlig  verschiedene  Zustände,  die  mithin  auch  auf  der  höchsten 
Stufe  jener  Abweichung  verschieden  behandelt  werden  müssen.  2)  Nach 
dieser  Ansicht  besteht  daher  eine  wirkliche  und  wesentlich  verschiedene  Dop- 
pelnatur der  Entzündung,  die  in  ihren  untersten  Graden  kaum  unterscheid- 
bar, und  sich  in  Übergängen  berührend,  auf  ihren  höbern  Stufen  auch  in 
ihren  Erscheinungen  sichtbar  uod  unverkennbar  wird  (Harle**).  In  den 
meisten  Fällen  entsteht  die  der  echten  Entzündung  dem  Charakter  nach  ent- 
gegengesetzte sogenannte  Pseudophlogose  oder  asthenische  Entzündung  als 
Folgezustand  der  echten  Phlegmone  \  wenigstens  ists  gar  nicht  ungewöhfilita, 
dass  die  Entzündung,  wie  so  viele  andere  Übel,  am  Ende  oder  wahrend 
ihres  Verlaufs  de»  entgegengesetzten  Charakter  in  der  Vitalität  annimmt. 
So  wie  auf  heftige  Anstrengung  Idee  Körpers  Ermattung  folgt,  so  folgt  auf 
Entzündung  oft  Schlaffheit  und  Schwäche,  ebenso  wie  auf  die  Febris  io- 
fianuaatoria;  aber  auch  dieser  Krankheitszustand  compensirt  sich,  wenn  er, 
wie  in  den  meisten  Fällen;  als  aeenndärer  auftrat,  »eist  von  selbst  oder 
durch  geringe  Kunsthülfe.  Dies  weiss  Jeder  Praktiker.  80  folgt  «.  B.  auf 
eine  heftige  Quetschung  der  Hand  zuerst  ein  echt  inflammatorischer  Zustand: 
Geschwulst,  Schinerz,  Rothe  etc.,  wogegen  kühlende  Diät,  kalte,  kühlende 
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Umschläge  too  Wasser,  Fomentatio  frigida  Schmucker!  etc.  in  den  ersten 
acht  Tagen  am  zweckmässigsten  sind,  Belbst  Blutegel  nicht  ausgenommen.  Ist 
aber  schon  das  Stad.  irritationis  im  Verlauf  von  acht  und  mehreren  Tagen 
verflossen,  so  entsteht  leicht  ein  zu  schwacher  Grad  von  Vitalität;  alsdann 
passen  reizende  Einreibungen  von  Spirit.  camphoratus ,  Spirit.  saponis,  SaL 
ammon.  caust. ,  die  zu  Anfange  höchst  nachtheilig  gewesen  seyn  würden, 
sowie  in  diesem  Zustande  die  Blutegel  contraindicirt  sind.    Dass  nun  ein 
•olcher  asthenischer  Zustand  bei  verschiedenen  Individuen  und  unter  verschie- 
denen Umstanden  schneller  als  gewöhnlich  eintreten  könne,  ist  bekannt,  ja 
efl  giebt  Entzündungen,  die  aU  echte  Iuflaiumationen  keine  24  Stunden  an* 
halten,  die  selbst  schon  gleich  anfangs  als  Pseudophlogosen  auftreten,  ob- 
gleich dies  die  Ausnahme  von  der  Regel  ist  und  nach  meinen  Zählungen 
von  100  Fällen  der  Art  kaum  8  primäre  Pseudophlogosen  oder  asthenische 
Entzündungen  sind.    5)  Ans  diesen  Gründen  kann  es  auch  keine  Realdefini- 
tion der  Entzündung  im  Allgemeinen  geben,  wenigstens  so  lange  nicht,  als 
die  primären  Pseudophlogosen  —  von  den  secundären,  die  als  Autgänge  der 
echten  Inflammation  zu  betrachten  sind,  kann  nicht  die  Rede  seyn  —  noch 
immer  keinen  bessern  Namen  und  keine  besondere  Stelle  im  Systeme  der 
Heilkunde  erhalten  haben.    Nur  eine  Definition  von  der  activen  und,  eiue 
andere  von  der  passiven  Entzündung  kann  es  geben.    4)  Hiernach  ist  die 
lnilammatio   activa  der  pathologische  Zustand   eiuer  partiellen   und  örtli- 
chen Erhöhung,  einer  übermässigen  Entwicklung  und  eines  temporären  Vor» 
herrschens  der  Irritabilität  und  Production  irgend  eines  Theils  oder  Organs, 
mit  cousecutiv  übermässig  werdendem  Streben  nach  organischer  Contraction 
und  Ansatz  fester  Massen,  lieh  vornehmlich  äussernd  sowol  im  Blute,  als 
in  den  übermässig  erregten  Arterienenden  and  in  dem  krankhaft  irritabler  ge- 
wordenen arteriellen  Capillargefäassystem.    6)  Dagegen  nennt  man  passive« 
adynamische  Entzündung  denjenigen  Krankheitszustand ,  der  bei  dem  Schein 
einer  wahren  Entzündung  an  verminderter  Irritabilität  im  Partiellen  oder 
örtlichen  leidet,  wo  also  weder  Contraction  und  Energie  der  Arterien  und 
Capillargcfäase  erhöhet.  Doch  die  Plasticit&t  des  Blutes  vermehrt  ist,  son- 
dern die  Gelässe  erschlafft  und  geschwächt  sind  nnd  das  Blut  sich,  gleich- 
sam stockend,  in  den  venösen  Gefänseu  anhäuft;   bei  welchem  Zustande 
die  Sensibilität  anfangs  sehr  erhöhet  i*t,  später  aber  auch  eine  grössere 
Neigung  zur  chemischen  Zersetzung  (Exulccration,  Gangränescenz)  statt- 
findet.   Sehr  scharfsinnig  sind  Eisenmanris  Untersuchungen  über  die  Natur 
der  Entzündung  (s.  v.  Gräfes  und  v.  Walther's  Journal  für  Chirurgie 
Bd.  XXI.  Hft.  X.  S.  192—222.  1884).    Nach  ihm  sind  die  Entzündungen 
wesentlich  von  sehr  verschieder  Art.    Die  elektrischen  Gegensätze,  welche 
bei  Alkalien   und  Säuren  stattfinden,  bemerken  wir  auch  an  thierischen 
Körpern  im  gesunden  und  kranken  Znstande,  zumal  bei  Inflammationen  und 
Fiebern,  und  so  statuirt  Eisenmann  dem  Wesen  nach  2  Classen  von  Ent- 
zündung, nämlich  solche  mit  Ääurenbildung  und  elektronegativem, 
und  solche  mit  Alkalibildung  und  eVektropositivem  Charakter. 
Dieses  beweisen  vorzüglich  die  Entzündungen  ex  causa  atinosphaerica.  — 
Ganz  dieselben  Ansichten  habe  ich  schon  früher  gehegt  und  sie  vor  10  Jah- 
ren veröffentlicht  (s.  O.  F.  Most,  Geschichte  des  Schar  lach  fiebers  etc.  Bd.  II. 
8.  146—160.  Leipzig  1823).    Auch  Sckroedcr  van  der  Kolk  (Observation« 
anatomico-pathologici  et  pracüci  argumenti  1826  und  Hecker 's  Annalen  1827. 
Octbr.)  theilt  interessante  Ansichten  über  die  Entzündung  in  anatomisch-pa- 
thologischer Hinsicht  mit.    Seine  Resultate  sind  diese:  a)  der  Einwirkung 
der  Nerven  auf  die  Blutgefässe  ist  nicht  blos  die  Ernährung,  d.  i.  Vermehrung 
des  Stoffi,  sondern  auch  die  jedesmalige  Beschaffenheit  derselben  und  die 
Structur  der  Theile  zuzuschreiben,    b)  Eine  vermehrte  Reizung  der  Gefässe, 
mit  einer  vermehrten  Sensibilität  der  Nerven  verbunden,  ist  die  nächste  Ur- 
sache der  Entzündung,  also  eine  zu  starke,  krankhafte  Ernährung.  (Iit 
eine  gute  Definition  der  arteriellen  Inflammation).    c)  Ohne  Nerveneinwir- 
kung existirt  keine  Entzündung  und  keine  Eiterung,    d)  Der  Brand  ent- 
steht entweder  durch  Erschöpfung   der  Lebenskraft,  oder  durch  Zusam- 
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schoben  kann,  e)  Bösartige  Entzündungen  und  Absonderung 
scheinen  ihren  Ursprung  einer  krankhaften  Einwirkung  der  Nerven  tu  ver- 
danken zu  haben.  —  Letztere«  ist  höchst  wahrscheinlich;  denn  wie  nach- 
theilig  wirkt  nicht  jeder,  zumal  deprimirende  Affect  auf  Wunden  und  Gc- 

wenigstens  nach  meiner  Beobachtung  und  in  unaern  Gegenden,  primär  nur 
6—10  Falle,  die  man  zur  passiven  lnflammation  rechnen  könnte,  das  Verhält- 
nis* ist  demnach  ohngefabr  dasselbe,  was  bei  Gesunden  zwischen  schwäch- 
lichen und  nicht  schwächlichen  Individuen  stattfindet:  nämlich  6:  100. 
Übrigens  weiss  jeder  Praktiker,  wie  auch  bei  den  Entzündungen  die  Er- 
scheinungen im  Verlauf  des  Übels  nach  den  verschiedenen  Perioden,  Stufen, 
Übergängen.  Mischungen  und  Zusammensetzungen,  nach  dem  Sitze  und 
Herde  des  Übels,  nach  der  specitischen  Natur  des  Entzündungsreizes ,  nach 
der  Constitution  des  Kranken  etc.  verschieden  sind,  und  wie  aus  der  In- 
öammatio  activa  später  eine  lnflammatio  passtva  werden  könne,  nachdem  ein 
Üb  ergang  stattgefunden,  dem  man  füglich  die  Benennung  lnflammatio  mixta 
geben  könnte.  7)  Der  beste  Ausgang  einer  jeden  Entzündung  ist  die  Zer- 
th eilung.  Daher  musi  der  Arzt,  wie  der  Wundarzt,  wenige  Fälle  ausge- 
nommen ,  dahin  streben,  dass  diese  sobald  als  möglich  bewerkstelligt  werde, 
damit  nicht  die  obengenannten  schlimmem  Ausgänge  erfolgen,  damit  keine 
Exulceration ,  keine  Verhärtung,  kein  Brand  eintritt,  auch  die  Krank- 
heit nicht  chronisch  werde  oder  Neigung  zu  Rückfällen  oder  zu  dem  soge- 
nannten Kalender  im  Theile  zurück  lasse,  woz.  B.  jeder  Witterungswechsel, 
jedes  Fieber  sich  zuerst  in  dem  entzündet  gewesenen  Theile  äussert,  der 
beim  Froste  am  kältesten ,  in  der  Fieberhitze  am  heissesten  ist,  gar  häufig 
auch  am  leichtesten  von  spätem  Entzündungen  ergriffen  wird,  was  z.B.  bei 
der  Angina  habitoalis  an  den  Tonsillen  häufig  der  Fall  ist.  8)  Aber  nicht 
jede  Entzündung  können  oder  dürfen  wir  zertheilen.  Dies  hängt  von  dem 
Grade  und  der  Heftigkeit  dca  Übels,  von  der  Zeit,  Dauer  und  Constitution 
ab.  Es  giebt  Entzündungen,  die,  wenn  sie  einen  gewissen  Punkt  erreicht 
haben,  stets  in  Eiterung  übergehen  (s.  Abscessus).  Dies  zu  bestimmen 
ist  sehr  schwer,  ist  Sache  der  Übung  und  dea  praktischen  Tacts.  Hier 
noch  durch  Aderlassen  schwächen  wollen,  ist  na  cht  heilig,  wie  dies  jeder 
Wundarzt  weiss.  Entzündungen,  welche  abgestorbene  Stellen  umgeben,  z.  B. 
nach  Quetschungen,  werden,  schwerlich  durch  Zertbeilung  gebeilt;  auch 
bei  vergifteten  Wunden,  oder  solchen,  worin  fremde,  nicht  zu  entfernende 
Körper  stecken,  muss  Eiterung  befördert  werden.  Dasselbe  ist  noth wendig, 
wenn  bei  Wunden  mit  Substanzverlust  der  leidende  Theil  zu  wenig  Dehn- 
barkeit besitzt,  um  die  Wundränder  an  einander  zu  bringen  oder  wo  die 
Function  des  Theils  dadurch  leiden  würde.  Eben  so  wenig  können  wir  bei 
oberflächlichen  Entzündungen,  entstanden  durch  eine  unterliegende  Schäd- 
lichkeit, %.  B.  durch  Knochensplitter,  der  einen  Ausgang  sucht,  an  Zcrthei- 
lung  denken.  Endlich  giebt  es  auch  Entzündungen  aus  allgemeinen  Ursa- 
chen, z.  B.  die  metastatischen  Entzündungen,  wo  sich  dss  Aügemeinleiden 
bessert,  sowie  die  Entzündung  sich  bildet  (s.  lnflammatio  parotidis), 
die,  wenn  sie  durch  äussere  Mittel  zertheilt  werden,  den  Kranken  oft  in 
grosse, Gefahr  stürzen.  9)  Was  nun  die  Cur  der  Entzündungen  im  Allgemei- 
nen betrifft,  so  giebt  es  allerdings  eine  entzündungswidrige  Behandlung, 
d.  b.  für  die  wahre  Entzündung,  nicht  für  die  Pseudophlogose.  Sie  ist  den 
Ärzten  unter  dem  Namen  Antiphlogistische  Curmethode  hinlänglich 
bekannt  Die  stärksten  Antiphlogistica  sind  Aderlässe,  Blutegel,  Schröpfen, 
innerlich  Nitrum,  Tartarus  vitriolatua?  schwächer  und  specieller  bei  einzelnen' 
Arten  der  Entzündung  wirken  Purgirsalze,  Salmiak,  Potio  Riverii,  Mero. 
dulc.  etc.  Wir  wenden  sie  nach  der  Constitution  und  nach  andern  Umstän- 
den ganz  so  an,  wie  dieses  bei  Fe  bris  inflammatoria  angegeben  worden. 

das  Zuviel  und  Zuwenig  der  schwächenden  Curmethode  für 
zu  bestimmen?    Es  bleibt  dieses  allein  dem  Scharf- 
Die  Blutausleerungen  sind  die 
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nnd  grössten  Antiphlogistlca;  aber  welcher  vornrtitetUrreie  Arzt  wird,  bat 
er  schon  eine  Reihe  von  Jahren  prakticirt,  auftreten  können  und  anf  aeia  Ge- 
wissen behaupten ,  dass  er  sich  keines  Falles  bewuaat  sey ,  wo  er  glaube 
dadurch  geschadet  zu  haben?  —  Die  allgemeinen  Indicationen  zum  AdcriaM 
sind  dieselben,  wie  bei  synochischera  Fieber  (a.  Fe  bris  in  flamm  ato - 
ria).  Je  kräftiger  das  Subjeet,  je  frischer  uod  heftiger  die  Entzündung, 
je  wichtiger  der  leidende  Theil  und  je  bedeutender  das  Allgemeinleiden,  daa 
Fieber  ist,  desto  dringender  sind  die  Blutausleerungen  tndicirt.  Je  mehr  daa 
Gegentheil  stattfindet,  deato  vorsichtiger  sey  man  damit.  Es  giebt  bei  Ent- 
zündungen im  Verlauf  dea  Übela  einen  Punkt,  wo  ein  exspectatives ,  passi- 
ves Verfahren  das  grösste  Heil  bringt,  and  wieder  einen  Punkt,  wo  aus 
der  wahren  Phlogose  eine  Pseudophlogose  geworden  und  alles  Schwachen 
schädlich  ist»  Besonders  schädlich  sind  hier  die  Blutausleerungen ;  denn  das 
Blut  ict  dea  Leibes  Leben.  10)  Was  die  Pseudophlogose,  die  Ausnahme 
von  der  Regel  und  deren  Heilung  betrifft,  so  laset  sieh  darüber  im  AU* 
gemeinen  auch  wenig  bestimmen.  Man  hat  hier  höchst  verschieden  wirkende 
Mittel  empfohlen,  eben  weil  man  höchst  verschiedene  Krank  heitszuständey 
die  man  fälschlich  Entsendung  nannte,  vor  sich  hatte.  Ich  nenne  sie  ein- 
für alkmal  Antipseudop  h  logistica.  Man  rechnet  Werber  als  Interna  be- 
sonders Merc.  dulde,  Sulph.  auraturo,  Opium,  Digitalia,  Hyoecyamus,  Vsderi* 
ana,  Kampher  etc.,  als  äussere  Mittel  vorzüglich  Yesicatoria,  Aromatica, 
Aetherea,  Blei,  Zink,  Quecksilber,  Eisen,  in  flüssiger  wie  in  Salbenform 
etc.  —  Mit'  diesen  allgemeinen  Bemerkungen  will  ich  zun  Speciellera  über*- 
geben,  indem  ieh  noch  bemerk«,  daaa  die  antiphlogistische  Diit  schon  oben 
(e.  Febria  und  Febria  in flammatoria)  abgehandelt  worden  ist.  Ich 
werde  auch  hier  die  einzelnen  Entzündungen,  wie  bei  den  Fiebern  gesche- 
hen, der  Reihe  nach,  dem  Alphabet  dea  Beiworts  folgend,  aufführen, 

• 

B.    Von  den  Entzündungen  insbesondere. 

Inflammatio  aclwa,  Hhenicn,  vera,  a.  Inflammatio. 
inflammatio  acuta,  8.  Inflamm atio. 
Inflammatio  adhaeswa,  s.  Inflammatio. 

Inflammatio  Aorta«,  Aortitis,  Entzündung  der  Aorta.  Am  häu- 
figsten kommt  aie  an  der  Pars  thoracica  vor.  Die  Diagnoae  ist  schwie- 
rig; meist  giebt  erst  die  Section  Auskunft.  Die  Zufälle  der  Carditis  und 
ein  heftiges  inflammatorisches  Fieber  mit  Angst,  Beklemmung,  Dyspnoe  las- 

Cur.  Die  der  Carditia  (a.  Inflammatio  cordls);  wird  das  Aderlassen 
versäumt,  so  kann  der  Tod  binnen  12 — 18  Stunden  folgen  (Af.).  In  einem  Falle 
dauerten  die  Zeichen  der  Carditis  12  Stunden,  dann  bort«  der  Dolor  lanci- 
nana  im  Herzen  schnell  auf;  es  entstand  Orthopnoe  und  in  24  Stunden  der 
Tod.  Die  Section  zeigte  eine  deutlich  begrenzte  Entzündung  dea  Arcus 
aortae  (Harles»).  In  den  Archiv,  geniales  de  .  Med.  Mai  1835.  2.  8er. 
T.'  VIII.  p.  52  tbeilt  Jf.  Barth  einen  Fall  mit,  wo  ein  51  jähriges  Frauen- 
zimmer, welches  14  Kinder  geboren,  acht  Tage  nach  dem  siebenten  Wor 
chenbette  anhaltend  an  heftigen  Brust-  und  Leibschmerzen  geliUen,  worauf 
ein  Gefühl  von  Kalte  und  Taubheit  in  der  rechten  Beckengegend,  öfterea 
Herzklopfen,  kurzer  Athem,  Unvermögen,  sich  schnell  zu  bewegen  gefolgt. 
Sie  starb  nach  5jährigen  Leiden;  die  Section  zeigte  eine  bedeutende  Öblüe- 
ration  der  Aorta  abdominalis,  wie  dieses  die  Abbildung  in  jenem  Journal 
näher  bezeichnet. 

Inflammatio  aponeurosium.  Die  Entzündung  der , Aponeurosen 
findet  vorzüglich  an  den  Gelenken  statt,  und  zwar  häufig  als  eratee  Stadium 
dea  Tumor  albus.  Erkenntnis«  und  Cor  a.  Fungas  articulorum, 
Arthrocace.  ' 

Inflammatio  apofhjsium  ossinm,  s.  Inflammatio  oaaium,  Arthro- 
cace, Fungua  articolorum.  i 
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Infiaimnatio  arterittrum,  Arteriitis,  Arterienentzündung.  Ist  eine 
Species  der  Angioitis,  die  häufiger  ab  die  Phlebitis  vorkommt.  Mau  hat 
sie  bis  jetzt  nur  partiell  an  einer  oder  mehreren  Arterien,  vorzüglich  an  der 
Aorta  wahrgenommen,  wo  die  feinern  Haargefässe  in  den  Wandungen  der- 
selbeo  (Vasa  vasorum)  zuerst  afficirt,  in  Verlaufe  aber  auch  die  Zellsub- 
stanz und  Muskeltextur  des  leidenden  Gefässes  entzündet  werden.  Diagnose. 
Ist  im  Leben  schwierig.  Die  Zufälle  eines  recht  heftigen  inflammatorischen 
Fiebers  lassen  das  Übel  vermutheu.  Ihr  Verlauf  ist  stets  acut,  die  Behand- 
lung streng  antiphlogistisch  (e.  Febris  in  f  lamma toria).  P.  Frank  u. 
A.  leiten  die  Febris  inflamniatoria  simplex  universalis  von  einer  Entzündung 
des  ganzen  Arteriensystems  ab;  indessen  haben  Sectionen  solche  nicht  hin- 
reichend nachgewiesen,  obgleich  sich  nicht  leuenen  lasst.  dasa  einzelne  Ger* 
fasse,  besonders  die  Aorta,  stellenweise  entzündet  gefunden  worden  ei  ad. 
Es  bleibt  noch  zu  untersuchen  übrig,  ob  die  Arteriitis  hier  nicht  häufig  nur 
Folge  de«  inflammatorischen  Fiebers  und  des  entzündlichen  Blutes  (s.  ln- 
flammatio  sanguinis)  gewesen  ist?  4 

Infiammatio  artietdorum,  Entzündung~der  Gelenke.  Die  verschie- 
denen Theile,  welche  die  Gelenke  bilden:  Hinte,  Aponeuroscn,  Sehnen, 
Bänder,  die  Apophysen  der  Knochen  etc.  können  hier  einzeln  oder  nach  und 
nach  ans  inneru  oder  äussern  Ursachen  in  Entzündung  gerathen  und ,  wer- 
den nicht  früh  Blutegel  und  innere  Antiphlogistica  angewandt,  schlimme 
Folgen  haben  (s.  Fungus  articulorum,  Arthrocace). 

Infiammatio  arthritica.  Die  gichtisebe  Entzündung  oder  acute 
deicht  ergreift  vorzüglich  die  Gelenke  und  do«  Rückgrat;  sie  kann  allge- 
mein oder  partiell  sevn.  Auch  Augen-  und  Halsentzündungen  haben  mitun- 
ter den  arthritischen  Charakter;  s.  Arthritis  acuta-,  Ophthalmia  ar1- 
thritica,  Angina  arthritica. 

tnfiammatio  asthenUa,  passiv*  ,  Pseudophlogosis *  a.  Infiammatio.  , 

Infiammatio  auris,  Otitis,  Otataia  (Aurelian,  Bursertus,  Fr»  Moffmatm 
n.  A.)  die  Entzündung  des  Ohres.  Wir  unterscheiden  hier  zwei 
Formen t  1)  Otitis  externa,  wo  sich  die  Entzündung  auf  (die  Ohrmuschel 
und  den  äussern  Gehörgang  beschränkt,  zuweilen  aber  auch  das  Trommel- 
fell mit  ergriffen  werden  kann.  Ihr  Sitz  ist  die  den  Gehörgang  umkleidende 
Membran  und  die  unterliegenden  Drüsen,  ihr  Charakter  häufig  exantheina- 
tisch,  katarrhalisch  (s.  Alard,  Essai  sur  le  catarrhe  de  l'oreille,  1807.  p.  2). 
Symptome.  Sichtbare  Rothe  und  Anschwellung  des  Gehörorgans,  unter- 
drückte oder  veränderte  Secretion  des  Ohrenschmalzes,  lästiges  Jucke»  und 
Brennen  im  Meatus  amditorlus;  in  Verlaufe  bilden  sich  bald  UefcnartigB 
Schuppen,  bald  Pusteln  mit  Lymphe,  welche  vertrocknen  und  Desquamation 
hinterlassen,  bald  eiterartige  Borken,  Exulceration ;  bei  hohem  Grade  nimmt 
selbst  das  Periosteum  und  der  ringförmige  Knorpel  an  der  Entzündung  Theil. 
Alsdann  ist  der  Charakter  des  Übels  bestimmt  phlegmonös  und  die  Secretion 
unterdrückt.  Erat  wenn  die  Heftigkeit  des  Übels  und  der  Schmerz  nach- 
gelassen haben,  entsteht  Phlegmatorrhöe ,  welche  dann  in  Pyorrhoe  über- 
geht, so  dass  der  Ausfluss  anfangs  gelblich,  flüssig,  lymphatisch  und  stin- 
kend, spater  dicklich,  eiterartig  wird  {Itard,  Carter,  Beek,  FitzUr). 
Bei  heftiger  Entzündung  der  Ohrmuschel  klagt  der  Kranke  über  Zahn- 
schmerz Im  obern  Kinnbacken,  über  Veränderungen  des  Gehörs,  Sinnestäu- 
schungen, über  periodisch  heftigen  Schmerz,  Reissen  and  Ziehen  im  Obre; 
dieses  Ist  oft  sehr  TOtn,  geschwollen,  der  Geliörgang  trocken  oder  durch  die 
Geschwulst  völlig  verschlossen,  das  Trommelfell  zeigt  sich  geröthet,  em- 
pfindlich, aus  dem  Ohre  fliesst  zuweilen  Blut.  Leicht  geht  dieses  bedeutende, 
nicht  selten  mit  Angst,  Erbreeben,  Fieber,  Schlafsucht,  Delirien  verbun- 
dene Übel ,  werden  nicht  früh  zweckmässige  Mittel  angewandt,  in  Eiterung 
über,  der  Eiter  häuft  sich  zwischen  dem  Ohr  und  dem  Processus  raastoi- 
deus  (Saunders)  und  hinterlässt  oft  Garies  des  letztem  und  fistulö- 
se Ginge,  die  sich  in  den  Gehörgang  münden  u.  s.  f.  Ursachen  und 
Cnr  der  Otitis  externa»  a.  Otitis  interna.    2)  mit  Memo.    Die  in- 
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uere  Ohrentzflndung  charakterinirt  sich  durch  einen  im  Schlünde  befindli- 
chen, vom  Ohre  auslaufenden  Schmerz  und,  ist  keine  Complication  mit  Oti- 
tis externa  zugegen,  durch  normale  Beschaffenheit  des  äussern  Gehörgange*. 
Die  die  Trommelhöhle  auskleidende  Membran,  die  Zellen  des  Zitzeufort- 
satzes  und  das  Labyrinth  sind  der  Sitz  derselben ;  ihr  Verlauf  ist  meist  rasch, 
acut,  seltener  chronisch.    Symptome.    Tiefsitzender ,  ziehender,  stechen- 
der Schmerz  im  Ohre  und  an  der  leidenden  Seite  des  Kopfs,  Sausen  und 
Pfeifen  im  Ohre,  späterhin  oder  gleichzeitig  durch  Affection  der  Tuba  Ku- 
•tachii  beschwerliches  Schlucken,  Gefühl  von.  Schmerz,  Wundseyn  im  Halse, 
ein  stechender  Schmerz  vom  Ohr  zum  Halse  hin,  geschwollene  Mandeln, 
zäher,  zuweilen  blutiger  Speichel,  etwas  steifer  Hals,  schweres  Gehör  oder 
völlige  Taubheit,  Zunahme  der  Schmerzen  beim  Husten,  Schneuzen,  allge- 
meines Fieber,  selbst  mit  Delirien  und  Convulsiouen.    Folgt  Zertheilung,  so 
lassen  alle  Zufalle  allmälig  nach,  die  Taubheit  hält  bis  zum  l4ten  oder  SOsten 
Tage  an,  worauf  das  Gehör  wieder  eintritt  (Boyer).    Folgt  Eiterung,  so 
bahnt  sich  nach  heftigen  Zufallen :  Schlaflosigkeit  etc.,  der  Eiter,  der  an  längs 
.serös,  später  consistent  und  stinkend  ist,  einen  Weg  durch  eine  ölfuung 
des  Trommelfells  oder  durch  die  Tuba  Eustachi!.    Im  erstem  Falle  gehen 
die  Gehörknöchelchen  oft  verloren  und  es  bleibt  schweres  Gehör  zurück, 
was  auch  ohne  jenen  Verlust  durch  Verdickung  der  die  Trommelhöhle  um- 
kleidenden Membran  stattfinden  kann,  desgleichen  durch  die  hier  häufiger 
als  bei  Otitis  externa  beobachtete  Caries  des  Processus  mastoideus.  Diese 
und  die  Verschwärung  der  Wcicbgebilde  erregt  manche  Zerstörungen,  so 
dass  z.  U.  der  Zitzenfortsatz  und  die  Paukenhöhle  sich  in  eine  gemeinschaft- 
liche Höhle  verwandeln,  wo  dann  der  Eiter  durch  zwei  Öffnungen,  wovon 
die  eine  am  Paukenfell,  die  andere  am  Zitzenfortsatz  befindlich  ist,  sich 
entleert.    Bei  jeder  bedeutenden  Otitis  interna  wird  secundär,  auch  ohne 
Caries  oder  Ulceration,  das  Gehirn  afficirt,  wo  dann  durch  Encephalitis  der 
Tod  erfolgen  kann  (Alard);  derselbe  tödtliche  Ausgang  ist  zu  befürchten, 
wenn  der  Eiter  durch  das  Felsenbein,  die  Dura  mater  angreift    Bei  jeder 
heftigen  Otitis  externa  und  interna  kann  das  Trommelfell  mit  entzündet  wer« 
den  {Inflammntio  tymqani,  Myringxti$).    Diese  Entzündung  kommt  selten  für 
sich  alkein  vor;  sie  giebt  sich  durch  rothe  Färbung  des  Trommelfells,  durch 
spannenden  Schmerz  im  Ohre,  durch  grosse  Empfindlichkeit  gegen  den  lei- 
sesten Schall  zu  erkennen.    Folgt  nicht  bald  Zertheilung,  so  bleiben  Auf- 
lockerung, Induration,  Eiterung,  Ulceration,  Durchlöcherung  und  Zerstörung 
des  Trommelfells  zurück.    Bei  Otitis  interna,  sowie  bei  manchen  Arten  von 
Angina,  entzündet  sich,  dort  von  Innen  nsch  Aussen,  liier  von  Aussen  nach 
Innen,  die  Eustachische  Röhre  ( Inflammatio  tubae  iiwlachii,  Syrint/Uis  £tt- 
stachimin) ,  wobei  Schmerz  im  Ohre  beim  Kauen,   Seulingen,  Schneuzen, 
Harthörigkeit,  stechender  Schmerz  vom  Halse  ins  Ohr  hinauf  bemerkbar 
sind.    Zuweilen  folgt  durch  Exsudation  coagulabler  Lymphe  Verachlieeeung, 
Verwachsung  der  Tuba,  zuweilen  Eiteruug,  wo  sich  bald  der  Kiter  in  den 
Hals  entleert,  bald,  wenn  der  unicre  Theil  der  Tuba  durch  gleichzeitige 
Angina  tonsillaris  verschlossen  ist,  in  die  Paukenhöhle  dringt,  wodurch  Öff- 
nung des  Paukenfells  hervorgebracht  wird.    Die  Verstopfung  der  Eustachi- 
schen Röhre  mittels  Schleims  ist  oft  die  alleinige  Ursache  von  Taubheit,  die 
nur  durch  das  Katheteriairen  dieser  Röhre  gehoben  werden  kann.    Die  Dia- 
gnose und  das  Operationsverfabren ,  welche  beide  sehr  schwierig  sind,  bat 
Wertrwmh  sehr  schön  in  Ans!'*  Magaz.  Bd.  XXXV,  Hft.  S.  18Si.  S.  SS7 — 
653  besehrieben.    Ursachen  der  Otitis  externa  und  interna  sind:  ß)  Son- 
nenstich, Erkältung  durch  schnellen  Temperaturwechsel,  Zugluft,  besonders 
bei  unvorsichtiger  Kopfentblössung  und  luizeitigem  Haarabschneiden ;  mecha- 
nische Verletzungen,  chemische  Reize,    o)  Häufig  erfolgt  Otitis  consensueO 
und  auf  roetasta tische  Weiset  durch  Anginen,  Ophthalmien,  durch  unter- 
drückte Salivation,  Erkältung,  durch  Zahn-  und  Wurmreiz,  in  Folge  von 
Masern,  Scharlach,  besonders  bei  serophulösen  Kindern,  durch  Syphilis, 
Arthritis,  durch  schnell  vertriebene  Hau  tau  nsch  lüge:  Scabies,  Herpes,  Cn> 
sta  lactea  etc.   Hierauf  gründet  sich  die  von  Mnlatide»  und  Harle*  sta- 
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tulrta  Einteilung  in  Otitis  traumatica,  toxica  et  zoica,  exantbemotka ,  cn- 
tarrhalis,  anginosa,  rheumatica,  syphilitica  etc.  Cur  der  Otitis  externa 
and  interna.  1)  Wir  wirken  gegen  die  Ursachen,  entfernen  den  fremd- 
artigen Reiz,  wirken  gegen  die  etwanige  Dyskraiie  durch  Antarthritica, 
Antivenerea,  Antiscropbuloaa  etc.,  geben  bei  gastrischen  Heizen  Brech-  und 
Laxirmittel,  verordnen  bei  luHiukgetretenen  Ausschlagen  Autenrieih's  PusteJl- 
«albe.  Da  der  Verlauf  der  consensuellen  und  metastatischen  Otitis  nicht  im- 
mer acut  und  heftig  ist,  so  passt  im  Allgemeinen  der  streng  antiphlogisti- 
sche Apparat  nicht.  2)  Dagegen  sind  bei  jader  heftigen,  mit  vielen  Schmer- 
zen ,  Fieber,  Schlaflosigkeit,  Obstructio  alvi  etc.  verbundenen  Otitis,  beaoii- 
ders  bei  der  Otitis  Interna,  tu  Anfange  Blutegel  hinter  die  Ohren,  vorzüg- 
lich aber,  um  die  Hirnaffectionen  zu  verboten,  ein  allgemeiner  Aderlass,  und 
innerlich  Nitrum,  Purgirsalze,  Abends  Pulv.  Doweri,   höchst  noth wendig. 

5)  Auch  iuaserlicbe  Mittel  sind  von  Wichtigkeit;  anfangs  Dämpfe  voo  war- 
men Infusionen  und  Dececteu  aus  Malva,  Althaea,  Capit.1  papavn  Eintröpfeln 
von  erwärmtem  OL  byoseyami,  Ol.  amygdal.  amar. ;  Umschläge  von  Spet;. 
emoll.  mit  Herb,  byoseyami,  cicutae,  Verstopfen  des  Ohrs  mit  Baumwolle, 
die  mit  Mandelöl  getränkt  worden;  daneben  die  grösste  Ruhe,  Abhalten 
und  Vermeidung  eines  jeden  Geräusches.  4)  Hat  das  Übel  schon  einige 
Tage  gewährt,  so  gebe  man  innerlich  Marc  dulc  und  8u)phur  auratum, 
lege  eine  spanische  Fliege  (nach  vorhergegangenen  Blutentziehungen)  ta  den 
Nacken,  und  lasse  Unguent.  mercuriale  in  den  Processus  mastoideus  einrei- 
ben {Ku*t).  Ists  blos  Otitis  externa,  so  passt  ein  Kmplastr.  perpet,  Janini 
auf  den  Processus  mastoideus.  5)  Ist  der  Ohrenfluss  eingetreten,  so  dielten 
erweichende  Kataplasmen,  doch  ohne  Narcotica  (B«rt),  und  milde  Einspris- 
zungen von  Infus,  berbae  salviae,  Milch,  Decoct.  althaeae,  späterhin  nsich 
gehobener  Entzündung  von  Flor,  sambuc,  Herb,  salviae  mit  einigen  Tro- 
pfen Tinct  myrrbae  aquosa.  Die  Anwendung  von  narkotischen  und  Bleimit- 
teln ist  gefährlich,  weil  diese  den  Ausfluss  unterdrücken.  Ist  ein  Secret  in 
der  Trommelhöhle  vorhanden,  so  soche  man  ea  auf  folgende  Art  durch  die 
Kostachische  Rohre  In  den  Mund  au  locken.  Man  ttsst  die  Mund  -  und  Ra- 
chenhöhle mit  erweichenden  Dämpfen  anfüllen,  verscbliesst  schnell  Mündt 
und  Na*e  und  versucht  auf  solche  Weise  stark  anszuathmen;  alsdann  treiben) 
die  Dämpfe  in  die  Tuba  und  öffnen  dieselbe.  Gelingt  der  Versuch  nicht» 
so  darf  man  die  Öffnung  dea  Trommelfells  nicht  der  Natur  überlassen,  weil 
sonst  leicht  die  Gehöiknöcbelcben  durch  die  grössere  Zerstörung  des  Trom- 
melfells verloren  gehen.  Man  muss  hier  letzteres  mittels  einer  spitzigen  troi- 
karförmigen  Nadel  anstechen  (s.  Per foratio  membranae  tympanl,  Per- 
foratio  processns  mastoidei  und BecVi Gehörkrankheiten  1817.  §.98). 

6)  Bei  der  8yringitis  Eustachiana  aln  Symptom  der  Otitis  nnd  Angina  die- 
nen erweichende  Dämpfe  in  den  Mund,  kein  Gurgeln,  wenn  es  viel  Schmerz 
erregt;  ausserdem  verschwindet  das  Symptom  bei  antiphlogistischem  Verfah- 
ren ,  sowie  das  Hauptübel  nachlässt. 

>      Iuflummatio  Inland,  Entzündung  der  Eichel,  a.  Balanitis. 

Inflammatio  bteimorrhoica ,  nmcosa ,  catnrrhrtlis ,  tuftammntin  tutticantin 
mucotmvm,  Entzündung  der  Schleimhäute,  s.  B.  der  Oonjunctiva 
ocnli,  der  Schleimbaut  des  mittlem  Ohrs,  der  Nasenhöhle,  des  Mundes,  der 
Zunge,  des  Schlundes,  der  Speiseröhre,  der  Luftröhre  und  Bronchien,  der 
Gallenblase  und  der  Geschlechts-  und  Harnwerkzeuge,  sowie  der  Tunica 
villosa  des  Magens  und  Darmcanals.  Von  diesen  Entzündungen  giebt  es, 
nach  Gcndrin ,  drei  Formen:  1)  Die  acute  erythematosa  Entzün- 
dung, unsere  katarrhalisch  -  rheumatischen  Entzündungen,  Katarrhe,  Angi- 
nen, Blennorrhoe  und  Fieber;  2)  die  acute  pustulöse  Entzündung 
der  Schleim-  und  Zottenhäute,  worunter  Gen  drin  unsere  Aphthen, 
die  Febris  aphthosa,  die  Febris  neuropathica  cum  Ileitide  pustulosa  etc. 
versteht,  wo  das  Leiden  bald  grössere,  bald  kleine  Strecken  des  Mundes, 
Schlundes  und  Darmcanals  einnimmt;  3)  die  Entzündung  der  Schleim- 
haut mit  Bildung  falscher  Häute,  d.  i.  unser  Croup  oder  im  wai- 
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t%rn  Sinne  Brtiormetuts  Diphtheritis ;  4)  die  chronischen  Bntznndna* 
f  ea  der  Sehl  ein-  and  Zatten  haute,  das  und  aneere  Blenuorhöe». 
Interessant  ist  es,  was  Qendrin  in  seiner  Anatom. -pathologischen  Beschrei- 
bung der  Entzündungen,  Th.  1.  S.  382 — 572  über  diesen  Gegenstand  mit- 
teilt; da  aber  der  praktische  Werth  dieser  KintheUangen  rar  den  Arzt  am 
Kj -ankenbette  noch  gering  ist,  so  bleibe  ich  bei  den  alten  Eintheilungen  (a. 
Bilen n o rrhoea,  Febris  eatar rhalis,  Angina,  B lepharophthal- 
av.ta,  Catarrhas,  Febris  nervosa  u.  s.  f.). 

InftammaHo  bronchiomm,  Entzündung  der  E»uftröhrenäste,  s.  Bron- 
c6  itis. 

InftammaHo  bulbi  oculi  et  palpebrarum  crethUHca,  blenaorrhoica  y  rheu- 
tnntica,  arthrUicaj  venerea,  catarrhalti,  contagiosa  etc.,  s.  Opthalmia  und 
BLephar  ophtha  Im  itis. 

InftammaHo  bulbi  oculi  et  palpebrarum  synochica ,  echte  Entzündung  dea 
Augapfels  and  der  Augenüder,  s.  Blepharop  thatmitia. 

InftammaHo  cartilaginum ,  Entzündung  der  Knorpel,  s.  Inflammatlo 
önsium.  v 

InftammaHo  catarrhalis,  s.  Febril  catarrhalia  and  Blennor- 
choea  narium,  laryngis,  traeheae,  pulmonum,  palpebrarum, 
re^icae  urinäriae  etc. 

InftammaHo  cerebri  et  meningum ,  Encephalitis,  Meningitis,  Arachnoiditis, 
Cephalitis,  Phrenitis,  Sphacelismus  cerebri  der  Altern,    Oidnfia  tyxetpalov 
Wpp»,  die  Entzündung  des  Gehirns  und  seiner  Häute.    Die  Hirn- 
entxündung  ist  ebenso,  wie  die  TuberkeUucht ,  eine  erst  in  neuern  Zeiten 
dui  ch  die  pathologische  Anatomie  genauer  erkannte  Krankheit,  deren  Unter- 
scheidung, Verlauf  und  Folgen  durch  die  Bemühungen  eines  Rccamier,  Baylc, 
Ctruveühier ,  Duchatelet,  Martinet ,  Rostan,  Lallemand,  Rochoux  u.  A.  ge- 
rn teer  bestimmt  und  in  ein  helleres  Licht  gestellt  worden  sind.    Möchte  nur 
Vach  die  Therapie  mit  der  Pathologie  auf  gleicher  8tufe  stehen  and  die 
Fortschritte  der  letztern  nicht  dazu  beitragen,  dass  wir  das,  was  mn  Kran- 
kenbette noth  thut,  darüber  in  den  Hintergrund  stellen,  wie  dieses  heut 
ten  Tage  leider  so  oft  der  Fall  ist    Symptome  im  Allgemeinen.  Das 
Übel  mag  in  den  Hirnhäuten ,  auf  der  Oberfläche  oder  in  der  Tiefe  dea 
Gehirns ,  sowol  des  grossen  als  des  kleinen  Gehirns ,  seinen  Sitz  haben ,  so 
hat  es  doch,  wenn  es  acut  verläuft,  folgende  gemeinsame  Zeichen:  Fixer, 
anhaltender,    brennender,   klopfender,    zusammenschnürender,  drückender 
Kopfschmerz  an  einer  oder  der  andern  Stelle  des  Kopfs ,  oder  im  ganzen 
Kopfe;  entzündliches  Fieber   mit  vieler  Hitze,  Unruhe;  gerötbete,  gegen 
Licht  sehr  empfindliche,  trockne  Augen,  trockne  Nase,  rothes,  aufgetriebe- 
nes, oft  gespanntes  Gesicht,  starkes  Klopfen  der  Karotiden,  Klingen  in  den 
Ohren,  bald  sehr  scharfes  Gehör,  bald  etwas  Harthörigkeit;  oft  schon  vor 
Ausbruch  dea  Fiebers,  häufig  mit  ihm  Delirien,  die  bald  heftig,  bald  gelind 
sind  und  periodisch  ab-  and  zunehmen,  sich  häutig  bis  zum  Delirium  ferox 
steigern,  später  aber  mit  eintretendem  Sopor  verschwinden;  in  einzelnen  Fäl- 
len ist  Schlummersucht  das  erste  Symptom  dei  Übels,  die  Kranken  greifen 
während  der  Verstandesverwirrung  oft  nach  dem  Kopfe,  sie  können  nicht 
platt  Hegen ,  sitzen  meist  aufrecht  im  Bette;  die  Respiration  Ist  bald  schnell, 
bald  langsam,  auch  der  Pnla  sehr  anregelmässig;  die  Haut  ist  trocken,  aber 
der  Durst  nicht  bedeutend;  nicht  selten  anfangs  Leibesverstopfung,  in  einzel- 
nen Fällen  grünes  Erbrechen  und  Diarrhöe.    Die  meisten  Kranken  klagen  im 
Beginn  der  Krankheit  über  Schauder,  Zerschlagenheit  in  den  Gliedern,  über 
Schwere  des  Kopfs,  Müdigkeit,  Gähnen,  Dunkelheit  vor  den  Augen,  über 
ziehende  Schmerzen  im  Nacken  and  Rücken;  bei  ausgebildetem  Übel  kommen 
oft  Ohnmächten,  Convulsionen ,  partielle  Lähmung,  Sopor,  alle  Zufälle  des 
Typhus  torpidus  hinzu.    Die  Convulsionen  sind  am  häufigsten  an  derjenigen 
Körperhälfte,  wo  das  Gehirn  am  heftigsten  ergriffen  ist,  die  darauf  folgende 
Lähmung  beobachtet  man  aber  häußger  an  der  jener  entgegengesetzten  Kur- 
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perhärfte.  Ausgänge  >ind:  Genesung,  unter  kritischen  Ausleerungen,  star- 
ken  Schweissen,  dickem  Urin  mit  8edimentum  lateritium,  Durchfällen  galli- 
ger Art,  kritischein  Nasenbluten;  oder  Übergang  in  andere,  oft  chronische 
Übel:  Hydrocephalus ,  Encepbalomalacie,  Putrescen« ,  Uirnabscoss,  Hemi- 
plegie ,  chronische  Entzündung,  welche  Zustände  dann  häufig  allerlei  psy- 
chische Leiden:  Msnia  periodic«,  Melancholie,  Amentia,  Fatuitas;  ferner 
Blindheit,  Taubheit,  unheilbaren  Schwindel,  Epilepsie  u.  a.  w.  zur  Folge  haben; 
oder  Tod  unter  Lähmungen,  Convulsionen,  pelühllosigkeit,  Verlust  desBewuaat- 
seyns  und  der  Stimme,  Koma,  Sehnenbüpfen  und  Nachlassen  der  Sphinkteren. — 
Was  die  Kennzeichen  der  schleichenden  chronischen  Hiraentzün- 
dung  betrifft,  so  giebt  diese  8.  G.  von  Vogel  so  an:  „Das  Fieber  ist  unbe- 
deutend, der  Puls  klein,  schwach,  nicht  selten  weich,  man  sollte  nichts 
weniger,  als  etwas  Entzündliches  vermuthen.  Indess  wird  der  Puls  immer 
geschwinder,  aber  ohne  Verhältnis*  mit  der  Hitze  und  ohne  Minderung  sei- 
ner Geschwindigkeit  durch  Blut-  and  andern  Analeerungen.  So  verhalten 
sich  oft  die  Gehirnentzündungen  nach  äussern  Gewalttätigkeiten,  die  der 
Kopf  erlitten  hat,  und  »war  nicht  selten,  ohne  das*  irgend  eine  bedeutende 
Verletzung  oder  Wunde  zu  sehen  ist.  Ks  können  Wochen,  ja  Monate  nach 
der  Gewalttbätigkeit  hingehen,  wenigstens  einige  Tage,  ehe  der  Kranke 
über  etwas  klagt  oder  Schmerzen  am  Kopfe  empfindet,  und  ehe  man  sonst 
eine  Spur  der  Entzündung  am  Kopfe  bemerkt,  zumal  wenn  keine  äussere  Ver- 
letzung verbanden  ist.  Sind  die  äussern  Theilo  des  Kopfes  beschädigt,  st» 
ist  das  Übel  vorzüglich  aus  der  freiwilligen  Absonderung  der  Beinhaut  vom 
Hirnschädel  und  der  Anhäufung  einer  Feuchtigkeit  unter  derselben  u.  s.  w. 
zeitiger  und  leichter  zu  erkennen.  Nicht  selten  ist  schon  Eiterung  da,  wenn 
man  erst  anfängt  Entzündung  zu  vermuthen,  wobei  diese  doch  auch  zum 
Theil  noch  fortdauern  kann.  Indessen  ergiebt  sie  sich  oft  aus  dem  am  7teu, 
9ten  Tage,  zuweilen  früher,  zuweilen  später,  schneller  werdenden  Pulse, 
dem  an  der  leidenden  Stelle  beginnenden,  allmälig  sich  weiter  ausbreitenden 
und  zusammenschnürenden  Kopfschmerz,  der  Entkräftung,  den  rechlichen 
Augen  etc.  Diese  verborgenen  Entzündungen  und  Eiterungen  haben  ihren 
Sitz  gewöhnlich  in  der  unempfindlichen  weichen  Hirnhaut  und  in  der  Hirn- 
substanz selbst.  Man  hat  aber  auch  die  harte  Hirnhaut,  die  Arachnoidea 
und  die  ganze  Oberfläche  des  Gehirns  entzündet,  exuleerirt,  mit  dickem, 
zähem  Eiter  überzogen,  die  Rindensubstanz  breiig,  angefressen  und  mit 
Auswüchsen  entstellt  gefunden/4  (Da&s  nicht  alle  Abnormitäten  des  Gehirns, 
besonders  nicht  die  Encepbalomalacie  von  Entzündung  hergeleitet  werden 
können,  ist  bekannt  Jtf  ).  „Meistens  ist  der  Biter  über  das  ganze  Gehirn 
ausgebreitet  gewesen,  doch  kann  auch  Eiter  in  Säcken  eingeschlossen  im 
Gehirn  existiren,  ohne  dass  die  Gesundheit  merklich  dabei  verletzt  wird. 
Man  hat  in  Leichen  solche  Säcke  oder  Geschwülste,  die  mit  einer  dicken, 
fast  trocknen  Materie  angefüllt  waren,  sowie  auch  andere  deutliche  Beweise 
von  nicht  bemerkten  Gehirnentzündungen,  als  Verdickungen  und  Verhärtun- 
gen der  Hirnhäute,  das  Gehirn  selbst  fester  und  härter  etc.  gefunden.  Die- 
jenigen Entzündungen  des  Gehirns,  welche  unmittelbar  nach  Kopfbeschädi- 
gungen entstehen  und  von  Brüchen,  Fissuren,  Splittern,  Erschütterung  oder 
Druck  des  Gehirns  verursacht  wurden ,  haben  ihren  Grund  in  dem  offenbar 
dadurch  bewirkten  Reize,  und  sind  daher  mehr  acuter  Art;  die  aber,  wel- 
che später  erfolgen,  scheinen  mehr  aus  Atonie  der  Gefässe  oder  aus  einer 
TJnempfradiichkeit  der  afficirten  Theile  hervorzugehen  und  sind  daher  verbor- 
gener und  schleichender  Art."  Eintheilung  der  Hirneutzündung.  Nach 
dem  Sitze  des  Übels  nimmt  Harless  folgende  Arten  und  Abarten  an: 
1)  Enccphnhti»  profunda  s.  phlcgmonodes.  Jede  tiefgehende  Entzündung  des 
Gehirns  bat  meist  immer  einen  bedeutenden  phlegmonösen  Charakter.  Der 
Kopfschmerz  ist  hier  tief,  höchst  drückend,  bleiern,  betäubend,  zuweilen 
stark  klopfend,  der  Kranke  kann  den  Kopf  nicht  aufrecht  halten,  jeder  Ver- 

1;  der  Puls  ist  voll,  stark,  nicht  sehr  be 


ua/;u  crrt'gi  oci.>vii»nei  : 
nigt,  die  Respiration  ungleich,  langsam;  später  treten  ConvuUionen ,  Hemi- 
plegie, Typhomenie  hinze.    Das  Übel  kommt  am  häufigsten  bei 
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nen  vor,  ist  aber  seltener  ab  die  Speeles  No  2.  Der  Sita  des  Obel«  ist 
das  Netz  der  grossem  und  kleinem  Blutgefässe  im  Innern  des  grossen  und 
kleinen  Gehirns,  zuweilen  auch  die  Substanz  der  letztern  selbst}  zuweilen 
nur  im  Vorderkopfe  {Enceph.  profunda  phlcgmon.  antica),  wo  man  vorzüglich 
den  Schmers  in  der  Stirngegend,  Krämpfe  der  Augenmuskeln,  Strabismus, 
krampfhaftes  Rollen  des  Bulbus,  Verwirrung  des  Vorstellungsvermögens  ohne 
wirkliches  Delirium  bemerkt;  zuweilen  nur  im  kleinen  Gehirn  (Enceph.  pro- 
funda phlcgmon.  postica),  wobei  der  Status  soporosus  und  die  Lähmungen 
constanter  sind.  Sie  verläuft  am  häufigsten  acut,  robuste  Constitution  und 
trockne  kalte  Luft  begünstigen  sie,  sowie  mechanische  Schädlichkeiten  und 
heftige  Leidenschaften,  Sonnenstich  (Insolatio),  besonders  in  heissen  Zonen. 
8)  Encqihalitis  superficialis,  seroso  -  sanguinea ,  etysij>elatodes.  Ihr  Sitz  ist 
in  der  Oberfläche  der  Hirnmasse,  besonders  in  der  Arachnoidea  als  seröser 
Schleimhaut.  Symptome.  Heftig  schneidender,  stechender,  bohrender, 
nicht  in  gleicher  Stärke  anhaltender,  öfters  merklich  nachlassender 
Schmerz  im  Vorderkopfe,  über  den  Augen,  oder  im  Hinterkopf  und 
auf  dem  Wirbel ,  der  nicht  tief  empfunden  wird ;  dabei  Photophobie,  Tin- 
nitus auriuni.  Delirium  ferox,  funbundum ,  Betäubung;  anfangs  schneller, 
gereizter,  späterhin  langsamer,  aussetzender  Puls,  starke  Fieberhitze,  be- 
sonders am  Kopfe;  später  Spasmus  cynicus,  Ritus  sardonius,  Convulsionen. 
Sie  endet  häufig  in  Kopfwassersucht  und  ergreift  häufiger  Kinder  vom  2tea 
bis  lOten  Jahre,  seltener  Erwachsene.  Eine  wahre  Arachnitis  (Arachnoi- 
ditls)  an  sich  giebt  es,  nach  Harless,  gar  nicht  Als  Ursachen  der  ery- 
sipelatösen  Encephalitis  superficialis  sieht  Letzterer  besonderes  Übermasa 
geistiger  Getränke,  Metastasen,  venerische  Dyakrasie  und  Hydatiden  an. 
5)  Meningitis,  Hydrocephahs  internus  neutut,  eine  Kinderkrankheit,  die  angeboren 
und  bald  acut  (Hydrocephalus  internus  acutus,  Hydrocephalitis,  Siriasi»  Actius, 
Cawma  Alex.  Tr all.),  bald  mehr  chronisch  seyn  kann,  Paraphlogosis  cerebripar- 
tialis  (s.  Hydrops  cerebri).  Nur  selten  hat  man  das  Übel  bei  Erwach- 
senen beobachtet.  4)  Eticejihalomcningitis  externa ,  inodes ,  Entzündung 
der  fibrösen  Hirnhaut.  Sie  existirt  ebenso  wenig  rein,  als  die  Ent- 
zündung der  serösen  Hirnhaut;  auch  nimmt  die  Oberfläche  des  Gehirns  meist 
immer  Theil  an  der  Entzündung,  die  nicht  selten  aus  mechanischen  Ur- 
sachen entstand.  In  allen  Fällen,  wo  diese  fehlten,  wo  also  die  harte  Hirn- 
haut aus  Innern  Ursachen  sich  entzündete  und  in  Folge  dieser  Entzüudung 
in  Eiterung  überging,  fand  man  zugleich  die  Arachnoidea  und  da* 
Gehirn  angegriffen  (Morgagni,  Portal,  Lallcmand,  Marfinet,  Rostaii}. 
Ein  glücklicherer  Aufgang  ist,  der  Zertheilung  nicht  zu  gedenken,  Ver- 
dickung der  Dura  mater,  weit  schlimmer  ist  der  in  Fungus  durae  inatris 
und  Fungus  medullaris,  die  sich  nahe  verwandt  sind.  5)  Paraphrenitis. 
Hierunter  versteht  man  die  von  den  Alten  sehr  gewürdigte,  von  den  Neuem 
mit  Unrecht  vernachlässigte  oder  zu  wenig  beachtete  Compltcation  der  Hirn- 
entzündung  mit  Entzündung  der  Brustorgane,  worauf  besondere 
Harles*  wieder  aufmerksam  macht.  Sie  entsteht  nach  ihm  conseasuell  oder 
richtiger  sympathisch  durch  ein  entzündliches  und  spasinodisches  Leiden  des 
Nervus  vagus  und  phrenicus  bei  Pneumonie  und  Diaphragmitis,  desgleichen 
bei  Hepatitis.  Heftige  Delirien,  fürchterliche  Angst,  Singultus,  Risus  sardonius 
gleich  zu  Anfange  solcher  Übel  deuten  darauf  hin.  In  andern  Fällen  war 
diese  Paraphrenitis  wol  nur  als  Metastase  zu  betrachten,  indem  sie  am  Ende 
'  einer  Peripneumonie  durch  unvorsichtige  Erkältung,  durch  epidemische  Ein- 
flüsse hinzutrat  (s.  VogeVs  Handb.  Th.  4.  8.  15.  Abhandl.  f.  praktische 
Ärzte.  Bd.  15.  S.  561.).  Wilde  Augen,  rothes  Gesicht,  heisse,  trockne  Haut, 
trockner  Mund  und  Hals,  Schlaflosigkeit  und  heftige  Delirien  geben  eine  sol- 
che Hirnentzündung  ausser  den  übrigen  spasmodischen  Zufällen  zu  erkennen.— 
Ob  es  für  die  Praxis  von  grossem  Nutzen  aey,  die  Hirnentzündung  nach 
dem  Sitze  einzuteilen ,  da  selten  ein  Theil  für  sich  allein  leidet,  wenn 
andere  das  Übel  ausgebildet  ist,  dies  ist  noch  die  Frage.  Ebenso  wenig 
Gewinn  bietet  die  «ehr  gewagte  Eiutheilung  der  Axacbnoiditis  in  Arachnoid. 
vera,  spuria,  inier  mitten«  etc.  für  die  Praxis  dar,  wie  jede  andere  unlogische 
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Eintheilung  (s.  BomparcTa  Betrachtungen  über  einige  Krankheiten  des  Ge- 
hirns etc.  A.  d.  Frenz,  von  B.  Vezm.  1830.  Cf.  F.  J.  Sahmen,  Pathologie 
und  Diagnostik  der  Krankheiten  de«  Gehirns  und  seiner  Häute.  Riga,  1826. 
Hust's  Krit.  Repertor.  Bd.  XX.  Hft  1.  Berlin,  18*8)  Am  wichtigsten  bleibt 
für  uns  die  Eintheilung  in  acute  and  chronische  Encephalitis,  in  die 
traumatische  und  nicht  traumatische,  aus  inaern  Ursachen 
entstandene,  welche  wieder  einen  erysipclatösen  und  serösen  Charak- 
ter haben  kann.  Die  Secti'onen  zeigen,  dass  bei  der  acuten  Hirueut- 
zünduug  die  Resultate  nicht  immer  dieselben  sind,  dass  bei  dem  mehr  oder 
weniger  raschen  Verlaufe  des  Lbels  zwischen  dem  5ten  uud  Elsten  Tage 
bald  die  Hirnsabetanx  lebhaft  und  körnig  gerdthet  und  die  Arachooidea 
zugleich  dick,  undurchsichtig  und  mit  einer  dünnen  Lage  eiweiasnrtiger 
Materie  überkleidet  erschien,  bald  die  ganze  Rindensubstanz  -  der  Wöl- 
bung der  Halbkugeln  sehr  fest  und  ungewöhnlich  blutreich  war.  In  an- 
dern Fällen  erschien  das  Hirnmark  niartuurirt,  mit  kleinen  licht-  und  brauu- 
rothen  Streifen  und  Punkten  besetzt,  einzelne  Theile  des  Gehirns  wa** 
ren  compacter  aU  gewöhnlich,  andere  angewöhnlich  weich,  oft  ein  Theil 
der  Marksubstanz  in  Brei  verwandelt,  dessen  Grenze  entzündet,  roth  uud 
-verhärtet  erschien.  Ausserdem  gehören  blutige  und  seröse  Exsudatioueu 
nicht  zu  den  ungewöhnlichen  Erscheinungen  im  Gehirn  solcher  Kran  Leu, 
besonders  bei  der  chronischen  Encephalitis,  sowie  bedeutende  Ei terergi essun- 
gen, Eiterhöhlen,  Abnormitäten  in  der  Dichtigkeit  der  Hirninasse,  wie 
man  denn  häufig  eine  solche  chronische  Form  bei  Apoplexie,  Epilepsie  und 
Lähmungen  gefunden  hat  ( Gendrin,  Delavauterie ,  Mariinet,  LallemnnJ). 
Ursachen  der  Hirnentzündun g.  Obgleich  derselben  schon  beiläufig 
gedacht  worden,  so  verdienen  sie  doch  hier  noch  einer  spedellern  Erwäh- 
nung. Wir  rechnen  hierher  alle  solche  Schädlichkeiten,  die  entweder  me- 
chanisch das  Gehirn  und  seine  Hüllen  treffen,  oder  auf  speeifische  Weise 
dasselbe  krankhaft  afüciren  (Metastasen),  vorzüglich  aber  alle  diejenigen 
Momente,  die  vorübergehend,  oft  wiedei  kehrend ,  oder  anhaltend  bedeotende 
liiutcongesiion  zum  Kopfe  erregen,  als  1)  Heftige  Leidenschaften,  besonders 
Zorn,  anhalteudes  Wachen,  starke  Geietetanstrengung,  besonders  bei  Nacht, 
bei  kalten  Füssen  und  Händen  uud  gleichzeitigem  Hitzegefühl  im  Kopfe. 
2)  Alles,  was  den  Blutumlauf  im  Unterleibe  stört:  Plethora  abdominalis,  an- 
haltende Obstructio  alvi.  3)  Unterdrückte  Blutflüsse  oller  Art,  besonders 
wenn  sie  kritisch  sind,  zurückgetretene  Kopfausschläge,  besonders  bei  Kin- 
dern. 4)  He/tige  Bewegungen  des  Körpers,  besonders  in  heisser  Jahreszeit, 
im  Freien:  Sonnenstich.  5)  Wunden,  Fracturen  Erschütterungen  und  an- 
dere mechanische  Kopfverletzungen.  6)  Metastasen  von  Gicht,  Rheuma, 
lilattern,  Maseru,  Scharlach,  von  Erysipelas  fadei,  Weichselzopf,  Pneumo- 
nie, Milchversetzung.  7)  Entzündungen  verschiedener  Art  am  Kopfe:  hef- 
tige Phlegmone  oculi,  Otitis,  Parotitis;  in  der  Brust-  und  Bauchhöhle:  An- 
gina, Bronchitis,  Pneumonie,  Diaphragmiti.*,  Enteritis  puerperalis,  Hepatitis. 
£)  Heftige  Erhitzung  und  Ei  kältung  des  Körpers,  übermässiger  Gcnuss  gei- 
stiger Getränke.  9)  Endlich  gehören  hierher  noch  gewisse  atmosphärische 
Einflüsse,  die  manche  Ärzte  zu  wenig  beachten  und  sich  mit  dem  Ausdruck 
Erkältung  begnügen.  Schneller  Witterungswechsel,  plötzliches  Eintreten 
heftiger  Kälte  im  Winter  und  Frühling,  Aufenthalt  an  Meeresküsten,  zu 
stark  geheizte  Zimmer,  der  Aufenthalt  in  warmen  Schlufzimmern  scheinen 
bei  gleichzeitigem  Wirken  mehrerer  anderer  der  genannten  Ursachen  das  Übel 
zu  begünstigen.  Nach  meinen  Beobachtungen  kommen  die  meisten  acuten  ' 
Hirnentzündungen  bei  uns  (an  den  Küsten  der  Ostsee)  zur  Zeit  des  Früh- 
lingsä(}uinoctium  und  dann  am  häufigsten  während  des  Neu-  und  Voll- 
mondes vor.  Auch  ausser  der  Zeit  der  Nachtgleiclten  ist  dieses  in  der 
Mehrzahl  der  Fälle  von  mir  beobachtet  worden.  Ob  nicht  jene  merk- 
würdigen v  so  bedeutend  auf  Gehirn  und  Nerven  einwirkenden  atmosphäri- 
schen, uns  dem  Wesen  nach  unbekannten  Einflüsse,  die  Qalfs  und  Svurz- 
heim's  sogenannte  Irritabilitätsperiode,  besonders  bei  psychisch  Kran- 
ken bewirken,  auch  hier  als  wirksam  and  als  gelegentliche  Ursachen  der 
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acuten  Encephalitis  zu  betrachten  sind?  überlas»«  Ich  Andern  zu  untersu- 
chen. (S.  Cerutti,  Beobacht.  über  den  zufälligen  uud  periodischen  Einfluß 
von  bes.  Zuständen  der  Atmosphäre  auf  die  Gesundheit  u.  d.  Krankheiten 
der  Menschen,  insbesondere  auf  den  Wahnsion.  A.  d.  Engl,  des  Thom. 
Farster.  Leipz.  1832).  —  Prognose.  Sie  ist  bei  richtiger  und  früher 
Hülfe  nicht  so  schlimm,  obgleich  unter  andern  Umständen  das  Übel  höchst 
gefährlich  and  schnell  tödtlich  seyn  kann,  besonders  die  echte  idiopathisch« 
Hirnentzündung,  die  höchstens  bis  zum  7ten,  9ten,  14tea  Tage  anhält.  Die 
secumläre,  symptomatische,  unechte,  erysipelatöse,  chronische  Encephalitis, 
kann  Wochen,  Monate  lang  dauern;  sie  tödtet  also  nicht  schnell,  giebt  aber 
wegen  der  Folgezustände  dennoch  nichts  weniger  als  eine  günstige  Prognose  ; 
'  doch  kommt  es  sehr  auf  die  speziellen  Umstände  an.  Wenn  das  Übel  bei 
Mannern  mit  aller  Heftigkeit  auftritt,  so  kann  dennoch  bei  zweckmässiger 
Cor.  (  Ader  lasse  n ,  Blutegel,  kalte  Kopfumschläge,  Purganzen)  schon  binnen 
acot  Tagen  die  Geuesuug  eingetreten  seyn,  dagegen  bei  Kindern,  wo  die 
Zufälle  oft  weniger  heftig,  oft  kaum  bemerkbar  sind,  in  dieser  Zeit  schon 
jene  traurigen  Exsudationen  beginnen,  die  den  Hydrocephahis  bilden.  Gebt 
die  Entzündung  in  Eiterung  über,  so  lassen  am  7ten,  9ten  Tage,  ohne  dass 
die  obengenannten  Krisen  durch  Urin,  Sch weiss  etc.  erfolgt  sind,  die  Zu- 
fälle nach,  es  stellen  sich  wiederholte  kleine  Schauder  ein,  und  es  folgen, 
wenn  der  Eiter  keiuen  Ausfluss  durch  die  Nase,  durchs  Ohr  oder  durch  eiuo 
zufällige  Wunde  des  Craniums,  durch  Trepanation  etc.  bekommt,  später, 
nach  Tagen,  Wochen,  neue  Entzündung,  Unruhe,  Angst,  Sopor,  Stupor, 
Lähmungen,  Convulsiouen  und  Tod  (s.  Richtcr's  Chir.  BibL.  Bd.  5.  8.  7i4>. 
Gute  Zeichen  sind  bei  allen  Hirnentzündungen  folgende:  Verminderung  der 
Verwirrung  und  Betäubung,  freierer  Kopf,  Erinnerung  des  Kranken  an  das  Ver- 
gangene, an  seine  Träume,  Besinnung,  Ruhe  und  wiedererlangtes  Vermögen  platt 
auf  dem  Rücken  zu  liegen,  etwas  Gliederschmerz,  etwas  Husten,  am  Sten,  5ten, 
7tcn  Tage  Eintritt  der  Krisen  durch  Sch  weiss,  Urin,  Stuhlgang,  Nasenblu- 
ten. Böse  Zeichen  sind  dagegen:  fortdauerndes,  grünes  schwärzliches 
Erbrechen,  Gliederzittern,  anhaltend  blasser  Urin,  Straugurie,  8ehnenhüpfen, 
Angst,  grosse  Unruhe,  Auftreten  des  Übels  mit  heftigen  Durchfällen;  weiss« 
Excremente,  Zähneknirschen,  staubige,  schmuzige,  verdrehte,  ungleich  grosse 
Augen,  beständiges  Kauen,  Dysphagie,  Singultus,  oft  wechselnde,  bald  we- 
ttende, bald  fröhliche,  bald  traurige  Phantasie  und  Delirien  solcher  Art. 
Die  metastatischen  Hirncntzündungen  bei  Kind  bettet  innen ,  nach  Bräune, 
Blattern,  Scharlach,  bei  kachektischen  Personen,  sind  oft  tückisch  und 
schnell  tödtlich.  Ich  behandelte  seit  vier  Jah<cn  jedes  Frühjahr  einen  Geist- 
lichen in  den  70er  Jahren  an  einer  von  Delirien  und  andern  phrenitiscuen 
Zufallen  begleiteten  Gesichtsrose.  Im  März  18*9  stellte  sich  das  schon 
dreimal  zu  diesen  Zeiten  dagewesene  Übel  nicht  wieder  ein.  Dagegen  er- 
schien eine  gewöhnliche  Lungenentzündung.  Aderlässe  und  kühlende  Neo- 
trnlsalze  verminderten  dieselbe;  der  Kranke  ging  am  siebenten  Tage  schon 
in  der  Stube  umher;  ich  blieb  misstrauisch ,  denn  das  Stadium  crilicuui 
a  coctionis  war  ebenso  wenig  als  der  kritische  Urin  eingetreten.  Am  9ten 
Tage  bekommt  Patient,  während  er  mit  seinen  Hausgenossen  Karten  spielt, 
auf  einmal  Delirien,  Ohnmächten,  Convulsionen  und  stirbt  in  derselben  Stunde. 
Ich  vermuthete  hier  Poraphrenitis,  leider  wurde  die  Section  nicht  erlaubt. 
Cor  der  Encephalitis.  Wir  haben  in  dieser  Hinsicht  folgende  Punkte 
zu  beobachten:  1)  Man  verhüte  das  Übel  und  unterdrücke  es  bei  den  ersten 
Vorboten.  Ausser  der  Vermeidung  aller  genannten  Schädlichkeiten  dienen 
hier  folgende,  durch  die  Erfahrung  bestätigte  Mittel:  Kühlhalten  des  Kopfs, 
bei  starker  Sommerhitze  öfteres  Waschen  mit  kaltem  Wasser,  Schuta  vor 
der  Sonne  durchs  Tragen  weisser  Hüte,  häutiges  Trinken  von  kaltem  Waa- 
ser, Vermeidung  vieler  spirituöser  Getränke,  Sorge  für  tägliche  Leibesoff« 
nung  durch  Kkstiere,  kühl»nde  Purganzen.  Lassen  die  atmosphärischen  Ein- 
flüsse die  Begünstigung  des  Übels  vermuthen,  zeigt  sich  ungewöhnlicher 
Kopfschmerz  und  besouders  ungewöhnliche  Schläft i^keit  als  Vorbote,  so 
bleibt  öfteres  Waschen  des  Kopfs  mit  kaltem  Wasser,  der  häufige  Genus« 
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des  letztern  und  massige  Bewegung  im  Freien,  wodurch  der  Oganismus  mit 
jeucn  atmosphärischen  Einflüssen  am  beiteo  befreundet  and  in  Harmonie  ge- 
setzt wird,  eins  der  besten  Präservative.  Auch  gilt  diese  Kegel  bei  Kio» 
dem;  man  gewöhne  sie  alluiälig  an  jede  Art  der  Witterimg,  schütze  sie 
aber  vor  jedem  schnellen  Wechsel  derselben  und  vor  jedem  Extreme  bei  der 

Shysischen  und  moralischen  Erziehung.  Mit  doppelter  Sorgfalt  muss  ein 
eder,  der  schon  einmal  an  Hirneotzundung  litt,  diese  Regeln  beobachten; 
denn  sehr  leicht  ist  er  demselben  Übel  mehrmal  unterworfen.  Manche  Ärzte 
nennen  jede  Hirnreizung  fälschlich  schon  Hirnentzündaug.  Mit  Recht  sagt 
Horn  (s.  Denen  Archiv  1831.  Mai  and  Juni.  9.  S79):  „Du  Wort  Hirnent- 
zündung  wird  heut  zu  Tage  sehr  gemissbraucht.  Hirnreizungen  mit  ver- 
mehrter Hitze  des  Kopfs  und  Phauta-iiren ,  die  für  Hirnentzüudungen  gelten 
sollen,  finden  sich  öfters  bei  Kindern  und  jungen  Leuten  mitSynocha  gastrica 
ein.  Man  würde  hier,  der  vorgefaa»ten  Idee  gemäss,  täglich  Blutegel  ange- 
setzt haben,  hätte  Ich  nicht  (in  der  Klinik)  entschieden  davon  abgeratben. 
Auflösende  und  abführende  Mittel  und  ein  paar  kalte  Umschläge  waren  zur 
Cur  hinreichend.14  2)  Bei  allen  mechanischen  Kopfverletzungen  behandle 
man  diese  nach  den  Regeln  der  Kunst,  um  die  leicht  folgende  Encephalitis 
zu  verhüten  oder  doch  gelind  zu  machen.  5)  Bei  wirklich  ausgebildetem 
Übel  sind  in  den  ersten  sieben  Tagen  die  strenge  antiphlogistische  Methode 
und  eine  kühlende  Fieberdiät,  die  Borge  für  gehörige  LeibesöiTnung,  für 
kühle  Temperatur  die  Hauptsache.  Alle  reizende,  erhitzende,  die  Congesüon 
zum  Kopfe  befördernde  Mittel  sind  schädlich. ,  Bei  Erwachsenen  gleich  ein 
kräftiger  Aderlass  am  Arme,  bei  heftigen  Delirien  und  robuster  Constitution 
aus  der  Art.  temporalis,  bei  Kindern  Blutegel  an  den  Hals,  an  die  Schläfe, 
hinterher  Nitram  mit  Tart.  vitriolatus,  zugleich  2  —  Soial  täglich  1  —  2  Gran 
Marc,  dulc,  nach  Verlauf  von  sieben  Tagen  mit  Vi  —  1  Grau  Herb,  digita- 
lis  purp.,  ausserdem  Poment.  frigid.  Schmucker!,  Eis,  Schnee  auf  den  abge- 
schornen  Kopf,  häufiges  Trinken  von  kaltem  Wasser;  die  Temperatur  des 
Krankenzimmers  nicht  über  10°-j-IL:  dies  sind  und  bleiben  die  Hauptmitte!. 
Bleibt  man  dieser  Cur  4  —  6  Tage  getreu,  so  ist  schon  Alles  gewonnen. 
Nur  in  schlimmen  Fällen  ist  der  Aderlass,  der  gleich  anfangs  nach  Umstän- 
den 8,  10,  12  and  mehrere  Unzen  Blut  (bei  robusten  Erwachsenen)  entleeren 
muss,  stt  wiederholen.  Eine  erhöhte  Kopflage  auf  einem  pferdehaarnen  Pol- 
ster ist  gleichfalb  nicht  zu  versäumen.  41  Ist  durch  Blutausleerungen  der 
erste  Sturm  beschwichtigt ,  so  dienen  Derivantia :  Senfteige  an  die  Waden, 
ein  Vesicatorium  zwischen  d  e  Schullern;  auch  in  einzelnen  Fallen  Kalomei 
mit  Opium j  s.  B.  r>  Merc.  dulc.  gr.  iv,  Opii  puri  gr.  y4— */»,  Lignit,  co- 
ethe  }j.  M.  f.  p.  disp.  dos.  iv.  S.  Alle  4—6  Stunden  ein  Pulver  (Hamil- 
ton). Die  Anwendung  des  Kamphers  passt  nicht  vor  dem  siebenten  Tage. 
Alsdann  empfehlen  ihn  Manche;  ich  ziehe  indessen  Folgendes  vor:  Deco  ct. 
digil.  Leniini  §j,  Aq.  flor.  samhuci  gvjjj,  SaL  ammon.  dep.,  Suec.  Kovir.  dep. 
aua  3jj,  Tart.  emet  gr.  jft,  Äyr.  tacchari  §j.  ML  8.  Alle  2  Stunden  1—2 
Ksslöffel  voll.  5)  Zuweilen  complicirt  ein  Status  biliosus  bei  gewissen  epi- 
demischen Constitutionen  die  Hirnentzündung,  der  Kranke  klagt  über  Druck 
in  den  Präcordien  and  entleert  nach  Oben  und  Unten  viel  Galle.  Hier 
muss  man,  wenn  anders  die  Zufälle  nicht  zu  heftig  sind,  mit  dem  Blutlaaaen 
vorsichtig  seyn.  Dagegen  passt  gleich  anfangs  ein  Vomitiv,  später  dienen 
Laxanzen  aus  Sal  Glauben  und  Decoct.  fruet.  tamarindorum;  doch  ist  es 
gut,  wenn  man  vor  Anwendung  des  Brechmittels  Blutegel  an  den  Kopf  ap- 
plicixt  hat.  6)  Sind  heftige  Convulsionen  zugegen,  so  hüte  man  sich  in  den 
ersten  3—5  Tagen  der  Krankheit  vor  den  erhitzenden  Antispasmodicis.  Die 
Blutansleerangen,  die  kalten  Kop fumsc hlä ge  und  die  Purgan- 
zen aus  Kalomei  bleiben  demnach  die  Hauptmittel.  Man  setze 
allenfalls  dem  Kalomei,  nach  Hamiltons  Methode,  das  Opium  zu,  und  gebe 
Kindern  einige  Dosen  Moschns,  aber  mau  wende  diese  Mittel  ja  nicht  anhal- 
tend an,  man  achte  auf  die  Euphorie  und  wechsle  nicht  zu  oft  mit  den  Arz- 
neien. Eine  strenge  Diät,  Ruhe  des  Geistes  und  Körpers,  kühle  Luft,  bei 
heftiger  Raserei  Sturzbäder,  vermögen  auch  sehr  viel.   7)  Was  die  Behend- 
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luog  der  durch  lustere  Verletzungen  entstandenen  Hirnentaüodung  and  der- 
jenigen, welche  zu  Scharlach  kommt,  sowie  die  hitzige  Kopfwassersucht  be- 
trifft, so  stimmt  diese  mit  der  obigen  so  ziemlich  überein  (■.  Vulnus  cm- 
pitis,  Scarlatinä,  Hydropa  capitis).  8)  Entstand  das  Übel  meu- 
■laiisch  durch  zurückgetretene  Exantheme,  Gicht,  Rheuma  etc.,  so  suche 
man  durch  Fcicüonen,  Senfteige,  Pustelsalbe,  Vesicatorien,  diese  Übel  wie- 
der hervorzurufen  und  gebe  inoerlich  Merc.  dulc^  mit  Sulph.  auratum  und 
Digitalis.  Über  die  Ausgänge  der  Hirnentzünduiig  in  Eiterung,  Wassersucht 
und  deren  Cur  vergleiche  man  die  Artikel  Abscessus  capitis  und  Hy- 
drops cerebri. 

lnflammatio  chronica,  s.  lnflammatio. 

Inflnmmatio  chorioideae,  Chorioidcitis,  Entzündung  der  Gefisshaut 
des  Auges.  Sie  findet  sich  bei  echter  Ophthalmitis  häufig  vor  und  ist 
nicht  selten  der  Voilftufer  der  Gefassamaurose»  besonders  bei  plelboriachen, 
jugendlichen  Subjecten.  Symptome  sind:  Spannendes,  drückendes  Ge- 
fühl tief  im  Augapfel,  welches  der  Kranke  durch  Reiben  zn  entfernen  sucht, 
worauf  aber  der  Schmerz  klopfend  und  brennend  wird.  Die  Sclerotien  sieht 
in.  diesem  Falle  blassroth  aus ,  und  die  Gelasse  der  Conjunctiva  sind  erwei- 
tert. Fand  das  Reiben  nicht  statt,  so  sieht  das  Auge  normal  aus,  schwimmt 
aber  in  Thränen.  Die  Iris  ist  unbeweglich,  dennoch  normal  gross,  das 
Sehvermögen  noch  ungetrübt,  die  Lichtscheu  unbedeutend.  Nach  1 — t  Ta- 
gen bedeutende  Zunahme  des  Schmerzes,  stierer  Blick,  Photopsie,  Empfind- 
lichkeit gegen  Drurk,  die  Pupille  wird  eckig,  die  blaue  Irjs  grau  bräunlich, 
dabei  erethistisches Fieber,  Delirien,  später Amblyopia  amaurotica.  Cur.  Ist 
die  der  Iritis  (s.  lnflammatio  iridis),  also  anfangs  Blutegel,  Antiphlo- 
gistica  interna,  Kühlhalten  dea  Kopfes,  sitzende  Lage,  dunkles  Zimmer,  Ver- 
meidung aller  topischen  Mittel,  später  Vesicatoiien ,  innerlich  Kalomel  mit 
Digitalis,  Einreibungen  in  die  Augen .egend  von  einer  Salbe  aus  }jjj  Extr. 
hyoseyami  und  Va  Unze  Unguent  neapofitan.,  und  innerlich  Merc.  sublim, 
corros.  gr.  jj,  Laud.  liquid.  Syd  Mucil.  gumm.  arah.  3jjj»  -^9*  fl0** 

tambucijiy].  M.  8.  Abends  uud  Morgens  1  Ksslölfel  voll,  welche  Cur 
6  —  10  Wochen  fortgesetzt  wird.  Zu  Anfange  des  Übels  ist  auch  eine  ge- 
linde Hungercur,  selbst  einige  Wochen  fortgesetzt,  nützlich.  (S.  A.  Stauh 
in  Gräfe'*  und  Walther's  Journ.  für  Chirurgie  und  Ophthalmologie.  Bd.  XV. 
Hft  4.  8.  611  u.  f.). 

lnflammatio  clandcstina,  s.  lnflammatio  occulta. 

lnflammatio  communis.  So  nennen  einige  Ärzte  jede  mit  Fieber  rer- 
hundene  Entzündung,  die  sich  über  einen  grössern  oder  kleinern  Theil  des 
Gewebes  der  verschiedenen  organischen  8ysteroe  in  ihrer  Eigenbildung,  aU 
Nerven,  Muskeln,  Blutgefässe,  Saugadern,  Drüsen  (im  Allgemeinen),  äus- 
sere Haut  etc.,  erstreckt  (s.  Harles*,  8pec.  Nosologie.  1824.  lste  Hälfte-. 
8.  305). 

lnflammatio  conjunctivae,  Conjunctivitis,  Entzündung  der  Binde- 
haut der  Sclerotica  und  Cornea  des  Auges.  Sie  kann  bei  ver- 
schiedenen Ophthalmien  stattfinden,  ist  aber  nie,  wenn  sie  allein  das  Auge 
befallen  hat,  so  heftig  als  eine  Sclerotitis.  8ymptome  sind:  Plötzliches 
Entstehen  eines  donkelrothen  Gefässnetzes  in  der  Conjunctiva,  die  Gelasse 
liegen  oberflächlich,  haben  einen  grössern  Durchmesser,  als  die  bei  Sclero- 
titis, lflsseu  sich  bei  den  Bewegungen  der  Augenlider,  nicht  aber  bei  denen 
des  Bulbus,  verschieben,  die  entzündete  Bindehaut  der  Cornea  macht  letz- 
tere trübe,  grau  -  weisslicb ,  wie  matt  geschliffenes  Glas  etc.,  wodurch  das 
Übel  leicht  erkannt  wird.  Cur.  Ist  nach  dem  Charakter  des  Übels,  der 
bald  rheumatisch,  bald  katarrhalisch,  arthritUch  etc.  ist,  verschieden.  (S. 
unten  bei  lnflammatio  oculi  die  Artikel  Op  hthalmia  catarrhalis, 
menstrualis,  rheumatica  etc.). 

lnflammatio  corneae,  Comeitis,  Cera1itis9  Entzünd ung  der  Horn- 
haut, Keratitis.    Entsteht  am  häufigsten  durch  mechanische  Ursachen. 
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Zuerst  zeigt  rieh  die  Hornhaut  trübe,  matt,  nach  und  nach  bekommt  sie 
einen  Anflug  von  Rothe ,  der  oft  bedeutend  wird ,  ebenso  wie  der  Schmers, 
der  das  Übet  begleitet.  Häufig  war  eine  Inflammatio  conjunctivae  der  Vor- 
läufer des  Übels;  als  Folge  demselben  sind  die  oft  schwer  zu  heilenden  Ver- 
dunkelungen und  Flecken  der  Cornea  zu  betrachten.  Cur.  Ist  die  der  Au- 
geoeutzündung  im  Allgemeinen.  (8.  Blepbar Ophthalmia  und  Inflam-» 
matio  oculi.) 

Inflammatio  cordis ,  Carditit ,  et  Inflammatio  pericardii ,  PericardUisy 
Entzündung  des  Herzen«,  und  Entzündung  des  Herzbeutels. 
Trotz  aller  Bemühungen  unserer  subtilisirettden  Diagnostiker ,  trotz  des  ana- 
tomisch-pathologischen, nicht  unwichtigen  Unterschiedes,  dass  die  Carditis 
mehr  eine  Myositis,  die  Pericarditis  dagegen -eine  Hymenitis,  und  zwar«  der 
fibrösen  und  serösen  Haut,  die  den  Herzbeutel  bildet,  sey,  giebt  es  dennoch 
im  Leben  keine  sichere  Merkmale,  aus  welchen  man  das  Daseyn  einer  rei- 
nen Carditis  oder  einer  reinen  Pericarditis  erkennen  könnte,  da  ohnehin 
beide  oft  zugleich  da  sind;  selbst  LffeiMec'«  Stethoskop  und  Piorry'i  Plessi- 
meter (s.  Auscultatio)  geben  uns,  wollen  wir  aufrichtig  reden,  keine 
sichere  Auskunft.  Gewiss  ist  es,  dass  beide  Übel  von  seichten  Beobachtern 
oft  übersehen  und  verkannt  wurden,  sowie  es  eben  so  gewiss  ist,  dass 
manche  gelehrte  Ärzte  sie  gesehen  haben  wollen,  wo  nur  ein  Krampf,  ein 
Herzscbmerz  (Cprdiogmui) ,  ein  Magenkrampf  (Cnulinhjia) ,  stattfand.  Doch 
hat  man  auch  Beispiele,  wo  das  Übel  für  Krampf  gehalten  wurde.  80  be- 
schreibt Röter  {Hufeland's  Journ.  Bd.  LXVU.  8t.  5.  1828.  8.  54)  eine  Carditis 
unter  der  Form  von  Chorea  St.  Viti ;  an.  lOten  Tage  folgte  der  Tod  nnd 
erst  die  Sectton  gab  Auskunft.  Was  die  Diagnose  zwischen  Carditis  und 
Pericarditis  betrifft,  so  wird  der  geübte  Praktiker  indessen  auch  hier  am 
wenigsten  irren  und  selbst  im  Leben  es  ziemlich  genau  bestimmen  können, 
ob  die  Entzündung  vorzugsweise  den  Herzbeutel  oder  das  Herz  selbst  er- 
griffen hat  Die  Erfahrung  lehrt  nämlich,  dass,  wenn  die  sogleich  näher  zu 
erörternden  ksrdltischen  und  perikarditischen  Zufalle  unmittelbar  auf  eine 
primäre  Pleuritis  mit  einiger  Verminderung  des  Seitensticbs ,  oder  auf  eine 
Gichtmet  aitase ,  auf  plötzliches  Verschwinden  der  regelmässigen  Gelenkgicht 
oder  auf  Exanthemata  acuta  et  chronica  suppreisa  folgen,  wir  annehmen 
.  könneo,  dass  vorzugsweise  eine  Pericarditis  da  sey.  Ist  dagegen  das  Übel 
durch  plötzliche  Störungen  im  Blutumlaufe  plethorischer  Subjecte,  durch 
heftige  Comvresgion  und  spastische  Constriction  der  Lungen,  durch  Ver- 
setzung eines  heftigen,  allgemeinen  oder  topischen  entzündlichen  Rheumatis- 
mus entstanden,  so  ists  vorzugsweise  eine  Carditis.  Symptome  und  Ver- 
lauf der  Carditis  und  Pericarditis  sind  im  Allgemeinen  folgende: 
1)  Meist  plötzliches  Ergriffen  werden  von  höchster  Beängstigung,  wobei  aber 
keine  so  fürchterliche  Angst  wie  bei  Diaphraginitis,  sondern  mehr  das  Ge- 
fühl steter  Unruhe,  um  sich  Luft  su  machen,  stattfindet.  Dabei  ist  aber 
keine  wahre  Dyspnoe,  die  Athraungsnoth  ist  nur  scheinbar,  der  Kranke  kann 
oft  tief  athmen,  was  bei  Pneumonie  nicht  ohne  stechenden  Brustschmerz  ge- 
schieht;- aber  dies  erleichtert  nicht,  wohl  aber  ein  hier  oft  bemerkbares, 
häufig  wiederholtes  Seufzen  und  Wegblasen  der  Luft.  2)  Gleich  zu  An- 
fange des  Übels  ein  immer  heftiger  werdendes,  kaum  nachlassendes,  bei  rei- 
ner Carditis  als  wahre  Continua  conti nens  erscheinendes  Fieber  mit  anfangs 
schnellem,  kleinem,  hartem,  zusammengezogenem,  aussetzendem,  bald  sehr 
onregelmässigem,  oft  gar  nicht  zu  fühlendem,  dem  Pulsus  myurus,  dicrotus 
ähnlichem  Pulsschlage.  8)  Bedeutendes  Herzklopfen  (Cardiopalmus),  das 
deutlich  und  heftig  an  der  untersuchenden  Hand  anprallend  und  oft  selbst 
den  Umstehenden  hörbar  ist.  Es  erregt  in  dein  Kranken  das  höchst  pein- 
liche Gefühl,  als  wenn  mit  Mühe  und  Gewalt  eine  Welle  nach  der  andern 
das  Herz  durchdränge,  oder  wenn  siedendes  Waaser  im  Herzen  koche  und 
Blasen  bilde.  Periodisch  setzt  der  Herzschlag  aus  und  das  Herzklopfen 
wird  zum  Herzzittern ,  wobei  das  Blut  im  Herzen  nicht  kräftig  genug  fort- 
getrieben werden  kann.  4)  In  den  ersten  Tagen  der  Krankheit  sieht  das 
Gesicht  roth  und  aufgetrieben  aus,  wobei  man  einen  eigenen  starren  Blick, 
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hervorstehende,  gläserne  und  wild  umherrollende,  Angst  ausdruckende  Augr-n 
bemerkt,  nach  dem  Bten,  4ten  Tage  wird  das  Antlitz  meist  blass,  eingefal- 
len, in  seinen  Zügen  verstört.  5)  Bei  ausgebildeter  Carditis  acnta  zeigt  sich 
schon  am  taten,  2teu  Tage  ein  meist  anhaltender,  quer  von  Vorn  nach 'Hin- 
ten durch  das  Hera  schieasender  8chmerz ,  der  periodisch  so  heftig  schnei- 
dend und  bohrend  oder  dumpf  zusammendrückend  ist,  daas  der  Kranke  Isut 
aufschreit  und  zu  ersticken  glaubt.  Mitunter  hüstelt  der  Kranke  ein  wenig 
und  die  Expektoration  entleert  schleimige  8puta  in  kleinen  Quantitäten, 
nicht  selten  auch  Blut;  doch  Ist  dieses  weuer  bei  Carditis,  noch  bei  der  mit 
ihr  oft  zugleich  vorkommenden  Aortitis,  wie  Schmalz  will,  immer  der  Patt 
{Harles*,  Most).  6)  Ein  charakteristisches  Zeichen  sind  noch  die  nie  feh- 
lenden, bei  Carditis  acuta  häufiger,  bei  Carditis  chronica  seltener  eintreten- 
den, periodisch  schnell  entstehenden  Ohnmächten,  die  höchstens  1  —  5  Minu- 
ten, nie  länger  anhalten,  wobei  das  Herz  stillsteht,  der  Kranke  nachher  eine 
Erleichterung  fühlt,  meist  wie  berauscht,  betäubt  erwacht,  welche  auch  der 
Pericarditis,  die  fast  nie  ohne  Carditis  superficialis  sattfindet,  eigen  sind 
und  sich  kurz  vor  dem  Tode  am  häufigsten  wiederholen.  7)  Was  die  Ans-  , 
gänge  betrifft,  so  erfolgt  in  acuten  Fällen  bei  vernachlässigter  Hülfe  und 
unter  andern  ungünstigen  Umständen  der  Tod  meist  zwischen  dem  4ten  und 
7ten  Tage  durch  Gangraena  cordis ,  Lungenlähmnng,  sog.  Stickfluss.  Kalte 
Extremitäten,  Pulslosigkeit,  Ohnmächten,  Lahmung  der  linken  8eite,  Con- 
vulsionen,  lethargische  und  apoplektische  Zufälle  gehen  ihm  oft  kurz  vorher. 
Ist  das  Übel  nicht  so  heftig,  mehr  subacut,  so  zieht  sich  die  Krankheit 
häufig  in  die  Länge,  indem  sich  unter  den  Symptomen  einer  Carditis  chro- 
nica, fälschlich  C.  occulta  genannt.  Exsudationen,  Adhäsionen,  Corroeionen 
zwischen  Herz  und  Herzbeutelt  Cor  pilosum,  Cor  exesum,  Ulcus  cordis,  su- 
perficielle  Vereiterung,  Hydrops  pericardii,  Verdickung  und  Verengerung  der 
Wände  der  Herzkammern  und  der  Herzohren,  Verdickung  der  Klappen  etc. 
bilden,  wo  dann  unter  irregulärem  Pulse,  periodischen  Ohnmächten,  Dyspnoe, 
Herzschmerz  etc.,  oft  erst  nach  Wochen,  Monaten  der  Tod  folgen  kann; 
auch  beruhet  auf  solchen  Fehlern  so  häufig  die  Unheil  barkeit  der  sogenann- 
ten Brustbräune  (s.  Angina  pectoris).  Dr.  Castroverde  (Semanario 
de  sande  publica.  Rio  Janeiro  1852)  theilt  einen  Fall  mit,  wo  ein  20j ähriger 
Mulatte  atonische  Geschwüre  am  Beine  bekam,  wozu  sich  Lungen-  und  Le- 
berleiden gesellten,  so  daas  er  in  einigen  Tagen  starb.  Die  Section  ergab: 
die  linke  Lunge  gänzlich  zerstört,  die  Pleura  verdickt,  die  linke  Brusthöhle 
voll  von  serösem  Fluidum.  Das  abnorme,  grosse  Herz  enthielt  viel  Blut  und 
mehrere  Eitersäcke,  von  einem  Hirsekorn  bis  aur  Haselnuss  gross,  in  2 
seiner  Höbleo,  zumal  im  linken  Ventrikel.  —  Prognose.  Die  Wichtigkeit 
des  leidenden  Organa  und  die  Heftigkeit  der  Zufalle,  sowie  die  traurigen 
Folgen  und  Ausgänge  der  Carditis  machen  diese  Entzündung  zu  einer  sehr 
bedeutenden  Krankheit;  doch  ist  bei  früher  und  zweckmässiger  Hülfe  die 
Gefahr  nicht  gross,  und  es  folgt  dann  nicht  selten  völlige  Genesung  schon 
binnen  den  ersten  acht  Tagen,  oder  die  Folgeübel  sind  so  unbedeutend,  dass 
das  allgemeine  Wohlbefinden  nur  wenig  gestört  wird.  Zeit  und  Umstände 
bestimmen  hier  in  individuellen  Fällen  das  Meiste,  Ursachen  der  Car- 
ditis und  Pericarditis.  Durch  die  Verdienste  eines  Morgagni,  Kreysig, 
Testa,  Burns,  Roux,  Hendriksz ,  Jwrtne,  und  besonders  durch  Heim  ist  die 
Aufmerksamkeit  in  neuern  Zeiten  mehr  auf  diese  Entzündungen  gerichtet 
worden;  man  sah  sie  häufiger,  als  sonst,  man  nahm  an,  dass  sie  seit  vierzig 
Jahren  häufiger  vorgekommen  wären,  indem  physische,  besonders  aber  mo- 
ralische Ursachen  (Gemüthsbewegungen,  Leidenschaften)  ihrem  häufigem 
Vorkommen  gunstig  gewesen  u.  s.  f.  Ich  lasse  dies  dahin  gestellt  seyn  und 
bemerke  nur,  dass  schon  unsere  Alten  unter  den  Benennungen  Cardiogmua, 
Pnlpitatio  cordis,  A^hyxia  cordis,  Asthma  suffocaiivuni  etc.  manche  Fälle 
beschrieben  haben,  die  weit  treuer  das  Bild  einer  wahren  Herz-  und  Herz- 
beutelentzündung wiedergeben  als  manche  neuere,  aus  der  Privat-  und  Ho- 
spitalpraxis mitgetheike,  Carditis  ü  beschriebene  höchst  gelehrt  ausgeschmückte 
sogenannte  Beobachtungen  der  Art.    Rechnet  man  diejenigen  Fälle  ab,  wo 
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die  Ärzte  sich  Irrten  and  die  plötzlichen  Krampf-  and  Erstick nngsanfille 
Hysterischer  und  Hypochondrischer,  die  an  Stockungen  Im  Pfortader »y stein, 
an  Unterleibspulaationeu  litten,  Carditis  lenta  oder  gar  snuria  nannten,  wo 
sie  die  heftigen  Zufälle  einer  Kebria  verminosa  oder  emea  'Rheumatismus 
cordis  für  Herzentzündung  ansahen,  so  bleibt  ee  noch  eine  grosse  Frage,  ob 
das  Übel  jetzt  so  alltäglich  ist  als  Manche  glauben.  Die  wahre  Carditis 
nud  Pericardkis  sind  höchst  seltene  Krankheiten.  Burserius ,  Sen/tc ,  Stoll, 
P.  frank  ,  Heim,  M.  Baillie  gestehen  diea;  denn  «ie  beobachteten  in  ihrer 
grossen  Praxis  nur  wenige  Fälle  davon.  Und  so  ists  auch  noch  heute, 
wenn  wir  nur  den  so  sehr  eonfnndirten  Begriff  der  InOsmuationen  in  «eine 
alten  Grenzen  zurückführen.  Folgende  Ursachen  sind  hier  tu  merken: 
1)  Sowie  gewisse  Luftconstitutionen  Pneumonien  befordern,  so  begünstigen 
ähnliche  Luftbesch»fFenbeUen  in  gewissen  Jahren  auch  Herzentzündung. 
Von  einer  solchen  Carditis  epidemia  berichten  HcndYiksz,  Huber,  Qittermnnn 
(a.  HarUss  Rheinische  Jahrbücher,  Bd.  V.  Ha  1.  Bd.  VI.  Hft.  l\  Trecovrt 
(Chir.  AbhandL  u.  Wahrnehm.  A.  d.  Fr.  Leipz.  1777.  8.  20—30).  2)  Kine 
zweite  Ursache  aind  mechanische  Verletzungen  der  Brust,  penetrireode  Brust- 
wunden  mit  Verletzung  des  Herzbeutels,  des  Herzens,  die  nicht  immer 
schnell  tödtlich  sind  (s.  Carditis  traumatica).  3)  Heftige  Freude, 
Zorn,  Furcht,  Angst,  Heimweh  können  das  Übel  laut  der  Erfahrung  erre- 
gen {Carditis  pathenuttica)  Bei  einem  12jäurigen  Mädchen  beobachtete  ich 
vor  zwei  Jahren  eine  solche  Carditis,  die  nach  heftigem  Schreck  durch 
Abfeuern  eines  Schicssfrewehrs  entstanden  war.  4)  Übermässige  körperliche 
Anstrengung  durch  Laufen,  Tarnen,  Ringen,  Schreien,  besonders  bei  gleich- 
seitigen heftigen  Gemüthsbewegungen  (Carditis  orgastica).  5)  Schnell  un- 
terdrückte Blutungen,  besonders  bei  Frauenzimmern  die  Menses,  heftige  Er- 
kaltung, bedeutende  Pleuritis  und  Pneumonie;  auch  kann  jedes  heftige  In- 
flammatorische Fieber  Carditis,  sowie  Aortitis  zur  Folge  haben.    6)  Es 


Carditis  rheumatica,  entstanden  durch  Versetzung  des  Rheuma 
nnf  die  Substanz  des  Herzens,  wovon  der  Rheumatismus  cordis  nach  Wells, 
der  gelindeste  Grad  and  ohne  Fieber,  nur  durch  das  Symptom  starker  Zu- 
aaramenschuürung  des  Herzens,  seufzender  Inspiration  und  scheinbarer  Dys- 
pnoe, welcher  Zufall  in  wenig  Minuten  verschwindet,  erkannt  werden  soll 
(  Marl css ).  Bei  Hypochondristen  sey  man  aber  misstrauisch  und  supponire 
daa  Übel  nicht  zu  früh;  denn  Krampf  ist  keine  Entzündung,  wohl  über 
kann  zur  Carditis  spater  Krampf  secundär  hinzutreten  (Most).  K  i  n  t  h  e  i  1  u  ng 
and  Cur  der  Herz-  und  Herzbeutelentzündung.  Auch  hier  bat 
der  kleinliche  Geist  viel  subtilisirt,  ohne  dass  Gewinn  für  die  Präzis  daraus 
hervorgegangen  wäre.  Dahin  gehören  die  Einteilungen  in  Carditis  pro- 
funda, superficialis,  Carditis  arteriarum  coronar.  etc. ;  etwas  besser  in  schon 
die  Eintheilnng  nach  den  Ursachen  (s.  oben).  Wir  statniren  folgende  Ar- 
ten: 1)  Carditis  acuta,  genwna ,  idiopathica.  Charakteristische  Zeichen 
derselben  sind:  starke  Angst,  Beklemmung,  Ohnmächten,  viel  Herzklopfen, 
kalte  Glieder,  höchst  wenig,  oft  gar  nicht  zu  fühlender  Puls  an  der  Hand- 
wurzel, Bedürfniss  das  Herz  zu  drücken,  oft  Sehen  und  Widerwillen  vor 
Getränken.  Cur.  Sie  ist  ganz  einfach;  wir  lassen  recht  reichlich  zur 
Ader,  und  «war  so  früh  als  möglich*  vertändeln  nicht  die  Zeit  mit  Blutegeln, 
die  hier  wenig  oder  gar  nichts  leisten,  wiederholen  nach  Umständen  binnen 
12,  24  bis  48  Stunden  den  Aderiass,  und  verordnen  nach  der  ersten  Venae- 
section  Folgendes:  Herb,  digit.  purpur.  3j* — jft»  infund.  Aq.  ferv.  s.  q.  ut 
rem.  £j.  Col.  adds  Nitri  depurati  3jj  ,  Tart.  vitriolat,  gft ,  Mucil.  summ, 
arah.y  Orym.  simpl.  ana  Jjj.  M.  8.  Stündlich  1— *  RsslöfTd  voll  (Host). 
Ausserdem  kühlende  Diät,  kühle  Luft,  Vermeidung  aller  Ezcitantia,  Nervina, 
Analeptica ;  selbst  bei  den  Ohnmächten  passen  keine  Naplithen,  kein  Wein 
etc.  (s.  Heckers  Lit  Annalen,  1828.  Sept.  BufelawTs  Joorn.  Bd.  XLVII. 
St.  5.  8  67.  Bd.  L.  St.  1.  8.  104.  Bd.  Lf.  8t.  t.  8.  38.  Bd.  LIV.  Hft.  t. 
8.  19.  Hft.  4.  8.  19.  Bd.  LVIII.  Hft.  8.  8.  47).  2)  Carditis  lenta,  cAro- 
niea,  deutcropathica.  Die  Diagnose  ist  im  Leben  sehr  schwierig,  daher  man 
sie  auch  Carditis  oeeoita  genannt  hat.   Sie  kommt  öfter  als  die  acute  Form 
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vor,  tat  aber  auch  wol  häufig  mit  Pleuritis  antjca  und  Angina  pectoris  ver- 
wechselt worden  (*,  Harless  in  Hufdand's  Journ.  1817).  Sie  kann  auch  die 
Folge  der  ersten  seyn,  wenn  die  Botzündung  der  Pleura  sich  über  das  Pe- 
ricardium  ▼erbreitet.  Symptome.  Gelindere  Zufälle  und  langsamerer 
Verlauf,  sonst  der  Carditis  acuta  ähnlich,  ausserdem  trockne  oder  sparsame 
schleimige |  blutige  Sputa,  trockner  Husten,  anhakende  Dyspnoe;  Dauer  des 
Übels  20,  80  Tage  und  länger.  Charakteristisch  ist  noch  der  Complex  fol- 
gender Zeichen  für  diese  chronische  Formt  Anfangs  schwaches,  allmälig 
stärker  werdendes  belästigendes  Gefühl  von  Druck  und  Zusararaenschnüning 
in  der  Herzgegend,  aber  kein  stechender  Schmerz,  mit  einer  eigentümlichen 
Beklommenheit,  Bedürfnis«  eu  tiefem  Einathmen  und  Seufzen,  nicht  selten 

ginz  kleine  kataleptische  Anfälle  von  Va— »7»  Minute  Dauer  (Afosf),  späterhin 
hnroachten,  leicht  zu  erregendes  Herzklopfen,  irregulärer,  aussetzender 
Herzschlag,  angstvolle  Träume  mit  Auffahren  im  Schlafe,  ein  öfterer,  kurzer, 
meist  trockner  Husten,  abwechselnd  katarrhalische  Zufälle;  zuweilen  ähneln 
die  Symptome  einer  massigen  Pneumonie,  einer  Hepatitis,  die  mitunter  aU 
Complicationen  der  Carditis  lenta  betrachtet  werden  müssen.  Das  Fieber 
ist  gelind,  seine  Exacerbationen  sind  ungleich.  Gram,  hoffnungslose  Liehe 
and  Heimweh  veranlassen  das  Übel,  das  wir  nicht  mit  den  Zufällen  der  Un- 
terleibs« tockungen  verwechseln  dürfen,  am  häufigsten.  Der  Tod  erfolgt  häu- 
fig in  Folge  von  wahren  Herzpolypen,  daher  man  auch  eine  Carditis  poly- 
posa  statuirt  hat  (Krcysitj)y  die  wir  aber  aus  dem  Grunde  nicht  annehmen, 
weil  uns  die  sichern  Zeichen  fehlen,  die  im  Leben  zu  einer  genauen  Diagnose 
der  wahren  Herzpolypen  führen  könnten,  (s.  Concretio  poly piformis). 
Cur.  Eine  strenge,  magere  Diät,  massige  Leibesbewegung,  Vermeidung 
alles  Erhitzenden,  Sorge  für  tägliche,  breiige  Leibesöffnung  durch  Lave- 
raents,  kühlende  Purgirsalze,  Ruhe  der  Seele,  strenge  Vermeidung  aller  Ge-  - 
roüthsbewegungen,  diese  Mittel  machen  die  Hauptsache  aus.  Ist  die  Con- 
stitution nicht  zu  schwach,  so  lasse  man,  wenn  die  Zufälle  irgend  bedeu- 
tend sind ,  zur  Ader,  gebe  hinterher  Infus,  digital*»  mit  Crem,  tartari  und 
untersage  alle  starke  Mahlzeiten,  alle  feste  Speisen.  Wird  der  Puls  nach 
der -Digitalis  langsamer,  so  ist  dies  ein  Zeichen,  dass  sie  wohlthut;  wird  er 
aber  darnach  schneller  und  die  Angst  grösser,  so  setze  man  sie  aus.  Dass 
durch  den  Genuss  giftiger  Schwämme  häufig  alle  der  Carditis  eigentümli- 
che Zufälle  entstehen  und  nach  der  Ausleerung  der  giftigen  Stoffe  ebenso 
schnell  verschwinden  können,  ist  bekannt.  3)  Pericarditis  carditien.  Ist, 
nach  Harles»,  Herzbeutelentzündung  mit  oberflächlicher  Herz- 
entzündung, die  Pleuritis  pericardiaca  der  Älteren,  auch  Cardipericarditis, 
Carditis  exsudativa  genannt  Das  Übel'  kommt  sowol  bei  Kindern  als  Er- 
wachsenen vor,  ist  am  häufigsten  primär  eine  reine  Pericarditis,  wobei  nur 
secundär  die  Oberfläche  des  Herzens  entzündet  wird,  zeigt  sich  zuweilen 
epidemisch  und  zwar  als  Hymenitie  serosa  mit  dem  Ausgange  in  Hydropa 
pericardii  oder  Eiterung,  Verdickung,  Verwachsung,  sobald  die  Entzündung 
sich  nicht  binnen  den  ersten  4 — 7  Tagen  unter  kritischen  Schweissen  oder 
solchen  Durchfällen  zertheitt.  8ymptome,  die  zur  Diagnose  dienen,  sind: 
Heftiger,  mehr  stechender  oder  reizender,  wie  Feuer  (wie  bei  Erysipels) 
brennender  Schmerz  in  der  Herzgegend  und  unter  dem  schwertförmigen 
Knorpel,  der  zuweilen  bis  nach  dem  Rücken  und  gegen  die  Schultern  geht, 
zuweilen  mit  Seitenstechen  verbunden  ist;  dabei  qualvolle  Angst,  trockner 
Husten,  der  jenen  Schmerz  vermehrt  und  später  oft  blutig  wird,  grosser 
Durst,  gereizter,  hirtlicher,  intermitlirender  Puls,  schnelles  krampfhaftes 
Athem holen;  bei  einigen  Kranken  Übelkeit,  Erbrechen;  am  2ten,  Sten  Tage 
leichte  Delirien,  Ohnmächten,  mitunter  profuse  Schweisse,  Ocdem  der  Füsse, 
blasses  Gesicht,  Aufrechtsitzen  im  Bette,  feuriger  Urin,  träger  Stuhlgang, 
spater  oft  kritische  Diarrhöe.  Mitunter  folgt  schon  am  4ten,  öteoTage  der 
Tod  als  Folge  des  Hydrops  pericardii  acutus  unter  Erstickung  und  Convul- 
aionen.  Ursachen  sind,  ausser  den  allgemeinen  der  Carditis,  besonders 
Rio ui« lasen  nach  Scharlach,  Masern,  Rose,  Hautausschlägen,  nach  schnell 
geheilten  chronischen  Hautausschlägen ,  Fussgeschwüren ,  stinkenden  Fuss- 
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schweissen  (•.  Foetor  peMum).  Cor.  Je  aroter  da«  Übel  Ist,  je  mehr 
es  mit  Heftigkeit  auftritt  und  besondere  robuste  (nicht  kacbektiache,  dyskra- 
si«cbe)  Personen  ergriffen  hat,  desto  dringender  und  notwendiger  ist  ein 
frübzeiger  Aderlass.  Dasselbe  ist  der  Fall,  wenn  es  mit  echter  Pneumonie 
complicirt  ist.  Gleich  nach  dem  Aderlass  passen  Infus,  herb,  digit.,  nach 
Umständen  mit  Nitmm,  Cremor  tartari,  Acetum  vini,  Oxymel  simplex;  zu- 
gleich legen  wir  ein  grosses  Vesicatorium  auf  die  Brust  und  erhalten  dies 
vierzehn  Tage  lang  in  Eiterung.  Sind  die  Glieder  kalt,  so  dienen  laue 
Fuss-  und  Handbäder,  und  besonders  das  halbe  oder  ganze  Bad  von  28 — 30" 
R. ,  wenn  das  Übel  als  unmittelbare  Folge  des  Scharlachs  oder  der  Ma- 
sern Im  Desqoamationsstadium  derselben  angesehen  werden  muss.  Hier  passt 
auch  Digitalis  mit  Merc.  dulcis,  nach  Umständen  und  nach  vorhergegange- 
ner rein  antiphlogistischer  Cur  mit  Kampher,  Sulph.  aurat.  Überhaupt  rich- 
ten wir,  ist  der  erste  heftige  Sturm  nur  beschwichtigt  und  Zeit  gewonnen, 
tinsern  Curplan  gegen  die  Ursachen,  reiben  bei  chronischen,  schnell  gebeil- 
ten Hautausschlägen  Pustelsalbe  ein,  verordnen  warme  Bäder,  Frictionen 
der  Haut  mit  grkampberteui  Flanell  etc.,  wobei  aber  die  Hauptmittel:  das 
Aderlässen,  im  Nothtalle  selbst  wiederholt,  desgleichen  die  Digitalis  und  die 
äussere  Anwendung  der  Vesicatorien,  ja  nicht  au  übersehen  sind.  Die  chro- 
nische Form  der  Pericarditia  erfordert  dieselbe  Behandlung,  wie  Carditis 
lenta  (s.  oben).  Hier  hat  mir  folgendes  Mittel  einige  Mal  recht  ente 
Dienste  geleistet!  fy  Decoct.  digit.  Leniini  Jj  j ,  Aq.  laurocerasi  gft,  Elix. 
arid.  Halten  3jj.  M.  8.  t— 8mal  täglich  1  —  2  Theelöffel  voll  in  einer 
Tasse  Haferschleim.  Ausserdem  sorge  man  ja  für  tägliche  breiige  Lei- 
beiölfnung.  Nachzulesen  sind  Corvisart,  Versuch  über  die  Krankheiten  und 
organischen  Verletzungen  des  Herzens.  A.  d.  Franz.  Berl.  1814.  Kreysig, 
Herzkrankheiten.  Berlin,  1814.  Tb.  L  J.  F.  Davis,  Behaudl.  der  Herz- 
entzündung etc.  A.  d.  Kogl.  v.  Choulant.  Halle,  1816.  Tesia,  Über  Herz- 
krankheiten. A.  d.  Ital.  v.  K.  Sprengel.  Halle,  1815.  Warren  in  der  Med. 
chir.  Zeitung,  1816.  No.  43.  8.  ö.  Vogels  Handb.  der  prakt.  Arznei  Wis- 
senschaft. Tb.  4. 

Inflammalio  cutis,  Dermatitis,  Kytitis,  Entzündung  der  Äussern 
Haut,  dejr  allgemeinen  Bedeckungen.  Keine  Entzündung  kommt 
häufiger  vor,  keine  breitet  sich  so  sehr  aus,  keine  begleitet  beständiger  die 
verschiedenartigen  Haut-  und  Gefisskrankheiten ,  als  die  Dermatitis.  Man 
erinnere  sich  nur  an  die  verschiedenen  acuten  und  chronischen  Exantheme, 
an  das  häufige  Vorkommen  der  Hautverbrennungen,  der  äussern  mechani- 
schen und  chemischen  Verletzungen,  und  man  wird  diesen  Ausspruch  bestä- 
tigt finden;  dazu  kommt,  wie  schon  Hunter  ganz  richtig  bemerkt,  dass  die 


zu  Entzündungen  hat  als  das  Cent  rura  und  dessen  Organe,  ein  Umstand, 
den  unsere  jüngern  Ärzte,  die  mit  den  Franzosen  allenthalben  bei  jedem 
Fieber  mit  Leibschmerz  Ileitis  ( Dothinenterite  Rre'tonnea.u  ,  Gast.roenterito 
Brotutsaia)  sehen,  besser  beherzigen  sollten.  Wesen  der  Mannigfaltigkeit 
der  Theile,  die  bei  der  Dermatitis  bald  mehr,  bald  weniger  hervorstechend 
ergriffen  werden  (Panniculus  adiposus,  Corium,  Papillae  cutaneae,  Epider- 
mis, Vasa  capillaria)  ist  auch  der  Sitz  dieser  Entzündung,  wie  die  Natur  und 
der  Charakter  derselben  verschieden,  also  bald  mehr  rein  arteriell,  bald 
mehr  venös,  serös,  eryaipelatös.  Ebenso  verschieden  sind  die  Ausgänge. 
Erfolgt  Zertbeilung,  so  ist  sie  jedesmal  mit  einer  Art  von  Abschoppung  ver- 
bunden.. Zuweilen  erfolgt  Oedera,  oberflächliche  Eiterung,  Verschwörung, 
Verdickung,  Verwachsung,  Gangrän,  woran  die  unterliegenden  Theile  bald 
mehr,  bald  weniger  Antheil  nehmen.  Eine  allgemeine  Behandlu ng  der 
Dermatitis  lässt  sich  kaum  angeben;  die  Ansicht,  dass  sie  meist  einen  venö- 
sen Charakter  habe,  ist  nur  halb  wahr.  Alles  richtet  sich  nach  der  stärkern 
oder  sch wachem  Reaction,  nach  dem  Fieber,  da«  mit  der  Grösse  und  Aus- 
breitung der  Hautentzündung  in  genauem  Verhältnisse  steht  und  als  Mass- 
stab für  die  stärkere  oder  schwächere  antiphlogiitische  Methode  angesehen 
werden  muss.    (J.  H.  Serres,  Nouveau  traitement  de  ttnflammation  de  la 
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peao,  du  tlsen  cellulaire ,  des  reine»,  de«  vaisseaux  captllalres  eangulae  et 
]Yiupbati<jue*.  Paris,  1834).  Ausserdem  ist  hier  auch  das  Verhältnis*  und 
die  Sympathie  zwischen  äusserer  Haut,  Respiration  und  Darmcanal  nicht  zu 
übersehen.  Jede  Dermatitis,  bei  welcher  mehr  als  zwei  Drittel  der  Hant- 
fläche entzündet  ist,  z,  B.  bei  ausgebreiteten  Verbrennungen,  bei  Scharlach, 
Menschenpocken  etc.,  wird  oft  allein  aar  dadurch  gefährlich,  dase  die  Fun- 
ction der  Lungen  nicht  mehr  hinreicht,  für  die  unterdrückte  Hautfunction 
zu  vicariiren  und  den  überflüssigen  Kohlenstoff  zu  entfernen,  wobei  zugleich 
der  oft  bedeutende  Nervenreiz  und  die  Disharmonie  in  der  Blutcirculation 
in  Anschlag  zu  bringen  und  auch  nicht  zu  übersehen  ist,  dass  jedes  Ober- 
maat von  Kohlenstoff  im  Körper  ebenso  nachteilig  aufs  Gehirn  und  Rücken- 
mark wirkt,  wie  eine  mit  diesem  Stoffe  geschwängerte  Zimmerluft.  Für 
diese  Ansichten  sind  Beweise  bei  grooen  Verbrennungen:  die  dunkle  Farbe 
des  aus  der  Ader  gelassenen  Blutes  und  die  herrliche  Wirkung  der  Purgir- 
salze,  welche  durch  Hervorrufung  stärkerer  Leberfnnction  vom  Darmcanal 
aus  das  Übermass  des  Kohlenstoß*  massigen  und  entfernen.  Wenn  indes- 
een  Herr  Präsident  Rust  behauptet,  dass  bei  grossen,  %  der  Hautfläche  be- 
tragenden Verbrennungen  die  Umschläge  von  kaltem  Wasser  deswegen  ver- 
werflich seyen,  weil  sie  die  Hautpcrspiration  unterdrucken,  so  hat  er  über- 
sehen, d?s*  letztere  schon  an  sich  durch  die  Entzündung  unterdrückt  ist 
(s.  Rust's  Magazin  Bd.  XXXIII.  HO.  1.  8.  149).  Übrigens  erklärt  sich  der 
grosse  Nutzen  einer  reinen,  kühlen  Z  immer  luft  nnd  der  kühlenden,  säuerli- 
chen Getränke,  der  vegetabilischen  Säuren,  der  Pflaumen,  der  Tamarinden, 
des  Crem,  tartari,  der  Purgirsalze,  den  wir  bei  allen  grossen  Verbrennun- 
gen, zu  Anfange  aller  acuten  Exantheme,  selbst  bei  mehreren  chronischen 
Hautausschlägen  mit  Erethismus  im  Blutsysteme  beobachten,  gleichfalls  aus 
ihren  oxdirenden,  dem  übermässig  angehäuften  Kohlenstoff  entgegenwirken- 
den Eigenschaften.  Die  specielie  Behandlung  der  verschiedenen  Arten  von 
Dermatitis,  die  bald  als  Hauptsache  (Verbrennungen,  acute  Exantheme), 
bald  nur  als  Nebensache  (chronische  Exantheme)  zu  betrachten  iet,  gehört 
nicht  bisher.  (S.  die  Artikel:  Erysipelas,  Combustio,  Morbilli, 
Soarlatina,  Variolae,  Peruionea,  Rubeolae,  Herpea,  Tinea, 
Scabies  etc.). 

Inflammntio  diaphragmatis ,  Entzündung  des  Zwerchfells,  s.  Dia- 
phragmitis. 

Inflnmmatio  digitorum,  Dnctylitis,  Paronychia,  Fingerentztindung ,  a. 
Panaritium. 

Inflnmmntio  duetus  thoradcL  Dass  der  Milchbrustgang  in  Entzündung 
und  Eiterung  übergehen  könne,  haben  Sectionen  bewiesen  (  JndrnZ),  doch 
ist  das  Übel  im  Leben  wol  nicht  mit  Bestimmtheit  zu  erkennen. 

Inflnmmatio  epididymidtm ,  Entzündung  der  Nebenhoden,  a.  Gonor- 
rhoen und  lnflammatio  teaticuli. 

Inflanhnatio  epiglottidis,  s.  Angina  e piglottidea. 

Inflammntio  erysipelatosa,  rosenartige  Enttündung.  Sie  befällt 
vorzüglich  nur  die  äussere  Haut,  ist  häufig  gichtischer,  rheumatisch  -  biliöser 
Natur,  ergreift  nur  selten  innere  Membranen  (Erysipelas  oedema  fugax  nach 
Crichton  und  Hartcss),  und  ist  mit  den  acuten  Exanthemen  zuweilen  bis  zur 
Identität  verwandt.  Das  Charakteristische  jeder  rosenartigen  Entzündung  ist 
schon  oben  beschrieben  worden;  s.  Erysipelas. 

Inflnmmatio  exanthematica ,  exan thematische  Entzündung,  s.  ScarU- 
tina,  Morbilli,  Variolae,  Rubeolae  etc. 

Inflammntio  faucium,  Isthmitis,  s.  Angina  fau ci um.  , 

Inflftmmntio  gangliorum  et  plexus  nervorum,  die  Entzündung  dea 
Gangliensystems.  Hieher  rechnet  Saclts  (natürl.  dynam.  System  der 
l*rakt.  Medicin)  den  Causus,  die  Febr.  ardena,NTri  tacophyia,  He- 
raitritaeus  der  Altern,  P.  J.  Schneider  hält  Typhus  sporadicus  und 
die  Intermittens  für  Krankheiten  des  Ganglieasystems ;  auch  Schönten'* 
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Scctioncn  bewiesen ,  dass  man  bei  Febris  nervo la  stupid a  P.  Frank, 
bei  Gastroenteritis  Broussais,  bei  Typhus  sporadicus  Pommer,  bei 
Hiurham's  Febris  lenta  et  nervoia,  die  Ganglienplexus ,  besonders  das 
Sonnengeflecht  und  den  Plexus  mesaraic.  superior  angeschwollen,  vergröisert, 
mit  Blut  überfüllt,  stark  geröthet,  immer  harter  und  compacter,  eben  so  die 
verbindenden  Nerven,  vorfindet,  dergleichen  den  Vagus  geröthet,  und  im 
Dünndarm  die  bekannten  Auswüchse  und  Geschwüre.  8.  Typhus  ab do- 
mioalii. 

Inflammatio  gangraenosa,  putritla,  brandige,  faalige  E  n tzü  ndung. 
Obgleich  in  dieser  Bezeichnung  ein  Widerspruch  zu  Hegen  scheint,  indem 
Kotzündung  und  Brand  dem  Begriffe  nach  himmelweit  von  einander  ver- 
schieden sind,  so  hat  sie  dennoch  praktischen  Werth,  1)  weil  In  der  Natur 
nichts  geschieden  ist,  sondern  nur  allmäüge  Übergänge  stattfinden;  2)  weil 
die  Erfahrung  lehrt,  dass  gewisse  Entzüudungen  ebenso  leicht  den  brandi- 
gen putriden  Charakter  annehmen,  als  die  Febris  putrida  häufig  mit  einem 
stark  inflammatorischen  Fieber  auftritt.  Die  gangränöse  Entzündung  und 
die  Gaugränescenz  sind  eins  und  dasselbe,  und  es  bleibt  In  individuellen 
Fällen  allein  dem  Scharfsinn  des  Praktikers  überlassen,  ?n  bestimmen,  ob 
mehr  das  Entzündliche  oder  das  Brandige  vorherrscht.  S)  Die  Benennung 
brandige  Entzündung  hat  den  Vortheil,  den  Anfänger  vor  Miss  griffen  in  der 
Behandlung  zu  warnen,  ihn  aufmerksam  zu  machen,  dass  er  nicht  jedes 
brandig  icheinende  Übel  sogleich  mit  Antlsepticis  behandelt,  sondern,  den 
Grad  der  Entzündung  wohl  taxirend,  gelinde  Antiphlogistica ,  Emollientia, 
anwendet  (s.  oben  Inflammatto  und  Gangraena). 

Inflammatio  gastrica,  biliosa,  gastrische  Entzündung.  Sie  exi- 
stirt  ebenso  gewiss  als  das  gastrische  Fieber.  Es  giebt  gastrische  Ro^e, 
biliöse  Pneumonien,  seihst  gastrische  Ophthalmien  etc.,  wo  neben  den  anti- 
phlogistischen Mitteln  Evacuantia  nach  Oben  und  Unten  höchst  notwen- 
dig sind. 

Inflammatio  gastro  -  entcrica ,  die  Gastro  -  enterite  des  Broussais ,  d.i. 
Entzündung  der  Innern  Fläche  des  Magens  und  des  Därmen«* 
nals.  Dass  der  französische  Arzt  Broussais  y  Vorsteher  des  Hospitals  Va!- 
de-Grace  in  Paris,  Stile  Krankheiten  von  einer  Magen- Darmentzündung  ab- 
leitet, die  mittels  der  Sympathie  zwischen  dem  Tubus  intestinalis  mit  den 
übrigen  Theilen  des  Körpers  entständen,  dass  seitdem  viele  Tausend  anbe- 
tende, nachbetende,  befangene  Ärzte  des  In-  und  Auslandes  bei  jedem  klei- 
nen Magendrücken,  bei  jeder  Flatulenz  diesen  D&mon  des  Broussais  sehen 
und  ihn  durch  Blutegel  beschwichtigen  zu  müssen  glauben,  dass  daher  die 
Blutpraxis  recht  in  8chwung  kam;  dass  seit  dieser  französischen  Epoche 
leider  der  echte  Begriff  der  Inflanimation  in  den  Begriffen  Congestion  und 
Irritation  ganz  untergegangen  ist ,  dies  alles  ist  den  praktischen  Ärzten  be- 
kannt. Das  ganze  unhaltbare  System  des  Broussais,  wo  die  Gastro-Knteritis 
znr  Basis  der  gesam raten  Pathologie  erhoben  worden,  ist  von  ruhig  denken- 
den, scharfsinnigen  Deutschen  hinlänglich  in  seiner  ganzen  Blosse  aufgedeckt 
worden  (s:  r'<nnradVs  Kritik  der  medicin.  Lehre  des  Broussai»  2te  Aufl. 
182S.  {Jaspers  Charakteristik  der  franz.  Medicin,  1822.  8.  258.  und  in 
Kurfs  Magaz.  Bd.  18.  S.  298.  Gruithuisen  in  der  Medic.  chirurg.  Zeitung, 
1823.  Bd.  II.  No.  40.  Spitta,  Novae  doctrinae  pathologicae  auetore  Brous- 
sais  in  Franco-Gallia  divulgatae  sueeineta  epitome.  Gott.  1822).  Aber  den- 
noch begehen  besonders  unsere  jüngern  Ärzte  den  grossen  Fehler,  die  Ent- 
zündung der  Schleimhaut  des  Magens  und  Darmcanals  zu  häufig  anzuneh- 
men, wobei  sie  in  der  Regel  vergessen,  dass  dieselbe,  wenn  sie  in  Indivi- 
duellen Fallen  auch  wirklich  nnd  über  die  Diagnose  kein  Zweifel  vor- 
handen bt,  vermöge  der  Natur  aller  Schleimhäute  nie  einen  so  hefti- 
gen arteriellen  Charakter  annehmen  kann  als  die  Entzündung  der  fibrösen 
Häute  und  der  Gelenküberzüge,  daher  auch  kein  so  streng  antiphlogistisches 
Verfahren  erheischt  als  letztere  (s.  Inflammatio  ventricoli  und  In- 
flammatio intestinorum).    Ausserdem  ist  es  von  der  grössten  Wich- 
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liglceit»  so  wissen,  dais  viele  bedeutende  Darmleiden  gar  nicht  entzündlicher  ' 
Natur  sind,  und  das«  bei  jenen  atakihcben  neuropathischen  Fiebern  mit  Un- 
leibsuffection  ond  Diarrhöe  zahllose  Opfer  noch  in  der  jüngsten  Zeit  nicht 
dem  Tode  anheimgefallen  wären,  hätte  man  dies  beherzigt  und  statt  der 
Aderlässe  und  Blutegel  sich  lieber  passiv  verhalten  (a.  P.  CK.  A.  Louis , 
Anatom  batbolog.  und  therapeot.  Unterauchangen  über  die  unter  den  Be- 
ilen nun  gen  der  Gastro -Enteritis,  des  fauligen  etc.  Fiebers  bekannte  Krank- 
heit. A.  d.  Franz.  von  A.  Balling.  Würzburg,  18S0.  Bd.  1;  vergl.  auch 
den  Art.  Medicina). 

Infiammatio  gmgivae,  Entzündung  des  Zahnfleisches,  a.  Odontalgia 
und  Parulis. 

Infiammatio  glandularum,  Adenitis,  Drüsenentzündung.  Obgleich 
schon  unter  dem  Artikel  Adeniti s  Einiges  über  diese  Krankheit  abgehan- 
delt worden,  so  will  ich  doch  noch  Folgendes  nachtragen.  Harles*  stellt  die 
Adeniiis i  als  Gattung  für  die  Entzündungen  aller  Glandulae  conglomcratae 
und  conglobatae,  für  die  Inflammation  der  Schleimhäute,  für  die  der  Syno- 
vialdrüsen,  der  Gelenkschleimbeutel  (bei  Entzündung  der  fibrösen  Häute), 
für  die  katarrhalische  Entzündung  und  die  der  Talgdrüsen  bei  der  Derma- 
titis auf.  Der  Charakter  aller  dieser  Entzündungen  ist  im  Allgemeinen  eki 
erysipclatöaer,  also  kein  echt  synoebischer,  arterieller;  sowie  wir  denn  auch 
reizbare,  schwächliche,  an  Dyskrasien  leidende  Subjecte  an  Adenitis  leiden 
sehen.  Der  Verlauf  dieser  Entzündungen  ist  auch  mehr  chronisch,  zieht  sich 
in  die  Länge;  selten  erfolgt  völlige  Zertbeilung  oder  Eiterung,  meist  immer 
bleiben  Induration,  Degeneration  und  andore  Metamorphosen  im  leidenden 
Tbeile  zurück,  die  zuweilen  die  Wurzel  von  Cancer  occultus,  Tuberkeln  etc. 
abgeben.  Die  vorzüglichsten  Ursachen  der  mehr  chronisch  verlaufenden 
Adenitis  sind  allgemeine  Dyskrasien,  besonders  Scropheln,  Rbachitis,  Syphilis, 
Lepra,  Pellagra.  Zuweilen  erscheint  sie  als  metastatische  Krise  aoderer 
Krankheiten  (Parotitis  u.  a  ),  zuweilen  mehr  symptomatisch  und  consensoell, 
z.  B.  bei  Syphilis,  Mercurialismus,  Crusta  lactea,  Herpes.  Wir  statuiren, 
nach  Harless,  folgende  Arten  der  Adenitis:  1)  Adenitis  intestinalis  et  mesen- 
terica ,  Entzündung  der  Chylusdrüsen.  Sie  ist  in  der  Regel ,  wenn 
sie  nicht  bei  Erwachsenen  zur  Peritonitis  kommt,  so  golind  und  schleichend 
entzündlich,  dass  sie  ksum  diesen  Namen  verdient.  Wir  finden  sie  bei  der 
Darrsucht  der  Kinder,  bei  der Scrophelkraokheit  (s.  Atropbia,  Scrophu- 
losis,.  Phth i sis  mesenterica,  Febris  lenta).  2)  Adenitis  gatactica, 
die  Entzündung  der  Milchbrustdrüsen,  ist  häufig  zu  Anfange  we- 
gen der  zahlreichen  Blutgefässe  der  Brüste  recht  arteriell,  erfordert  dann 
Blutegel  und  andere  Antiphlogistica ,  iat  dann  eine  echte  acute  Infiammatio 
roammaruin,  Mastitis  (s.  Abscessus  lacteus),  die  leicht  in  Eiterung 
übergeht,  besonders  wenn  die  Frau  stillet.  Zuweiten  ist  das  Übel  weniger 
acut,  mehr  chronisch,  zumal  bei  kachektischen  altern  Frauen,  wo  danu  In- 
duration und  Übergang  in  Krebs  folgen  kann  (s.  Cancer  mammae,  M  a- 
atodynia).  S)  Adenitis  lymphatien  universalis,  Entzündung  der  all- 
gemeinen Lymphdrüsen  im  Innern  der  Cavitäten  und  unter  der  Äus- 
sern Haut,  fst  fast  immer  Folge  allgemeiner  und  habituell  gewordener  lym- 
phatischer Kachexie,  schlechter  Verdauung,  scrophulöser  Anlage,  der  Tober- 
kelsucnt  in  Lunge,  Leber,  Milz,  im  Darmcanah  doch  kann  eine  mehr  ört- 
liche Adenitis  Kmphatica  bei  erethistisch er  Diathese  des  Drüsensystems  auch 
plötzlich  durch  Erkältung  entstehen  (s.  Rheumatismus).  Übrigens  sind 
nicht  alle  Lnngentuberkeln  wahre  Drüsen  oder  eine  Abart  der  Scropheln, 
sondern  eine  eigene  krankhafte,  durch  serös-plastische  Exsudationen  entstan- 
dene Afterorganisation,  die  ebendeshalb,  wie  jeder  andere  später  gebildete 
Theil  des  Körpers,  so  leicht  entzündet  werden  kann,  wodurch  die  unheilbare 
Schwindsucht  entsteht  (s.  Phthisis  vera,  tuberculosa,  exuleerans). 
4)  Adenitis  salivalis.  Hieher  gehören  die  Parotitis,  Panereatiüs,  die  Ent- 
zündung der  Tonsillen,  der  Mundhöhle  und  Speicheldrüsen  bei  Mercurialis- 
mus (s.  Angina  tonsillaris,  Infiammatio  parotidis,  pancrea- 
tis,  Febris  salivali*,  Salivatio).   5)  Adeniiis  hlcimodes,  Entxün- 
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dang  der  Schleimdrüsen,  der  Schleimhäute.  Ut  das,  was  wir 
tonst  Katarrh,  Blennorrhoe  nennen  (s.  diese  Art.).  Was  die  Cur. dar  Drü- 
senentzündungen betrifft,  so  lässt  sich  darüber  im  Allgemeinen  nichts  Be- 
stimmtes sagen;  ich  verweise  daher  auf  alle  jene  Artikel,  worauf  schon  un- 
ter der  Rubrik  Adeniiis  verwiesen  worden  ist. 

Infiammatio  fflamlis  penis ,  Entzündung  der  Eichel,  ■.  Balanitis. 
Inflammatio  ylandulac  /nrr»/m«its,  Dacryoadeniti*,  richtiger  Daaryadeniiie, 
Entzündung  der  Th räneadrüs e.  Ist  wegen  der  Nähe  und  Verbin- 
dung des  Zellgewebes  mit  der  Dura  mater,  mit  der  Periorbita  etc  ,  ein  sehr 
gefährliches  ÜDel,  das  Gottlob!  selten  vorkommt,  obgleich  Ad.  Schmidt 
(Krankheiten  des  Thränenorgans.  Wien,  1803.  8.  1&)  es  häufig  gesehen 
haben  will.  Symptome.  Immer  stärker  werdende  Trockenheit  des  An« 
ges;  dann  entsteht  plötzlich  ein  fixer,  drückender,  stechender  Schmerz  in 
iler  bchläfengegend,  der  sich  auf  den  Bulbus,  auf  die  Stirn  bis  in  deu 
Ober-  und  Unterkiefer  verbreitet,  und  gleichsam  hinter  dem  Auge  gefühlt 
wird.  Dabei  Anschwellen  des  äussern  Theils  des  obern  Augenlides,  wel- 
ches hart,  dunkelrotb,  gespannt,  glänzend  und  höchst  empfindlich  wird; 
auch  der  Bulbus  ist  höchst  reizbar  gegen  Licht,  und  er  fühlt  sich  hart  an. 
Kr  wird  durch  die  entzündete  und  geschwollene  Thränendrüse  dergestalt 
aus  der  Orbita  her  vorgetrieben,  dass  sich  die  Cornea  nach  der  Nase  hin 
stelle  Das  Sehvermögen  nimmt  nun  ab,  die  Pupille  wird  klein,  die  Iris, 
wie  das  ganze  Auge,  wird  mehr  oder  weniger  unbeweglich.  Alle  diese  ge- 
nannten Zufälle  stellen  sich  im  Verlauf  von  8  —  6  Tagen  ein,  und  werden 
von  einem  inflammatorischen  Fieber  mit  Delirien,  Schlaflosigkeit  etc.  be- 
gleitet. Alsdann  folgt  oft  Eiterung  unter  dem  Gefühl  vou  Kälte,  Schwere 
uud  Klopfen  in  der  Augenhöhle  und  unter  Zunahme  der  Geschwulst  des 
obern  Augenlides.  Der  Kranke  fröstelt  viel,  uud  untersucht  man  das  Auge, 
so  findet  man  an  der  Conjunctiva  oculi  oder  an  der  äussern  Oberfläche  des 
obern  Augeulides  einen  gelblichen,  deutlich  fluetuirenden  Eiterpunkt.  Ur-/ 
Sachen.  Sind  vorzüglich  Arthritis,  Scrophulosis,  heftige  Erkältung,  me- 
chanische Verletzungen,  Missbrauch  reizender,  topischer  Mittel  bei  entzün- 
licuen,  rheumatischen  Augenlidern.  Cur.  Ist  nach  dein  Charakter  des 
Übels  verschieden.  1)  Bei  echt  synochischer  Entzündung  ^Trockenheit  den 
Auges,  heftiger  Schmerz,  Fieber  mit  Delirien)  passen  Aderlässe,  Blutegel, 
Purgirsalze,  Älerc.  dulc,  gänzliche  Ruhe  des  Auges,  völlig  dunkles  Zim- 
mer, kühlende,  vegetabilische  Diät,  Diese  Mittel  zertheileu  das  Übel,  so- 
bald sie  früh,  binnen  den  ersten  24  Stunden  angewandt  werden,  und  dann 
ist  diePiugiiose  auch  nicht  schlimm.  Sind  aber  schon  dreiTsge  ohne  Hülfe 
verflossen,  ist  das  Auge  schon  hervorgetrieben,  so  ist  die  Zertheilung  nicht 
mehr  möglich,  denn  es  erfolgt  Übergang  in  Eiterung.  2)  Es  giebt  eine 
nicht  so  acute,  mehr  schleichende^  nicht  arterielle,  mehr  erysipeiatös -serös« 
DdcryaUenitis,  wo  aeben  den  Symptomen  von  Stechen  im  Auge,  in  der  Th/ä- 
ueudi  üseiigegend,  neben  Lichtscheu  und  Blepharospasmus  das  Auge  gar 
nicht  trocken»  sondern  die  Thränenabsonderung  so  sehr  vermehrt  ist,  dass 
das  Quantum  binnen  24  Stunden  bis  S  Pfund  .beträgt  (Ad.  Schmidt,  UrmUf, 
Most).  Diese  Form  ist  oft  coasensuell  bei  Arthritischen,  eu  Ulan  den  durch 
primäre  gichtische  Ophthalmie,  beobachtet  worden;  ausserdem  kommt  sie 
bei  Kindern,  zarten  Frauen,  Wöchnerinnen  am  häufigsten  vor.  Cur.  Ver- 
meidung aller  Mittel,  welche  die  Secretioa  hindern  könnten;  nichts  Reizen- 
des, nichts  Nasses ,  nichts  Kaltes.  Am  besten  passen  äuRserüch  trockne 
Krautersäckcbeo  von  aromatisch  *  ätherischen  Kräutern,  ein  Vesicatorium  im 
Nacken,  uud  inncriieh  Merc.  dulc.  mit  Sulph.  au  rat  um,  bei  heftigen  Schmer- 
zen mit  Opium.  Übergang  in  Eiteruug  ist  hier  nicht  zu  fürchten,  wohl  aber 
in  Induration,  und  ein  langwieriger  Verlauf.  8)  Ist  bei  der  acuten  Form 
schon  Neiguug  zur  Eiterung  da,  so  passen  warme  Breiumschläge  von  Herb. 
.  cicutac,  byoscyaini,  mit  Semiuclkrumeu;  man  lege  des  Nachts  auf  die  Ge- 
schwulst Kmpl.  diacuyl.  gummös.,  Empl.  melilut.  und  Kmpl.  cicutae  ana, 
gebe  innerlich  bei  grossen  Schmerzen  Opium,  und  öffne  den  Abscess  mit  der 
Lanzette ,  sobald  sich  nur  irgend  Fluktuation  zeigt.   Darauf  verbindet  mau 


Digitized  by  Google 


190  ENFLAMMATIO 

mit  eiuem  Bourdonnet,  das  mit  Unguent.  digestiv.,  worin  etwas  Extr.  opM 
ist,  bestrichen  worden.  Meist  fällt  nach  der  Entleerung  des  Eiters  der 
Bulbus  wieder  in  die  Orbita,  der  Schwerz  ist  weg  und  die  Öffnung  heilt 
bald  völlig  zn ,  wenn  der  Eiter  sonst  noch  eine  gute  Beschaffenheit  hat. 
4)  Zuweilen  sondert  sich  bässlich  riechende  Jauche  ab,  es  bilden  sich  in  der 
öffuung  blassrothe,  leicht  blutende  Excrescenzen ;  alsdann  ist  gewöhnlich  ein 
Fistelgeschwür  and  Caries  des  Processus  orbitalis  ossis  frontis  zugegen,  in 
welchem  Falle  man  mit  der  untersuchenden  Sonde  an  eine  rauhe  unebene 
Stelle  des  eutblössten  Knochens  stöist.  In  diesem  Falle  befördert  folgende 
Salbe  die  Exfoliation  und  Heilung:  R,  Unguent.  digestiv.  3$,  Puiv.  murrh.  3#, 
Tinct.  asae  fort  id.  M.  f.  engt.  8.  Mit  BourdonneU  anzuwenden.  l>ass 
man  vorher  die  Stelle  erweitern  und  bis  zur  Caries  mit  dem  Messer  bloss- 
Irgen  muss,  versteht  sich  von  selbst. 

lnflammatio  hepatis ,  jccinoris,  Hepatitis,  Felms  hcpaticn  inflammatoru», 
nach  Älteren  oft  Hcpataigia,  Entzündung  der  Leber.  8ie  ist  eine  wich- 
tige und  in  unsern  Gegenden  gar  nicht  so  seltene  Krankheit,  als  die  Ärzte  früher- 
bin glaubten;  nur  die  leichte  Verwechselung  mit  andern  Krankheitsformen,  die 
Verschiedenheit  des  Sitzes  der  Hepatitis,  die  verschiedene  Gestalt,  unter  wel- 
cher sie  auftritt,  der  bald  mehr  acute,  bald  mehr  chronische  Verlauf  derselben 
mögen  zu  dieser  Annahme  Anlass  gegeben  haben.  Die  Leber  wird  selten  im 
ganzen  Umfange  entzündet,  meistens  nur  einzelne  Theile  derselben,  z.  B.  der 
rechte  oder  der  linke  Lappen;  bald  ist  die  Entzündung  nur  oberflächlich, 
bald  greift  sie  tiefer  in  die  Leeersubstanz ;  bald  ist  sie  idiopathisch,  bald 
sympathisch  oder  auch  Folge  anderer  Krankheitszustande;  bald  ist  sie  ein- 
fach, bald  mit  Diaphragmitis  oder  mit  Entzündung  anderer  Organe  der  Brust 
und  des  Unterleibes  verbunden.    Wir  unterscheide«  für  klinische  Zwecke. 

I)  Hepatitis  acuta,  Symptome  derselben  sind  folgende:  Nach  einge- 
tretenem, mehr  oder  minder  heftigem  Fieber  empfindet  der  Kranke  Schmerz 
im  rechten  Hypochondrium ,  unter  den  falschen  Rippen,  der  nach  Verschie- 
denheit des  Sitzes  der  Entzündung  bald  mehr  der  Herzgrube  nahe,  bald 
mehr  nach  Vorn,  bald  mehr  nach  dem  Rücken  hin  befindlich  ist.  Dieser 
Schmerz  ist  bald  heftig  stechend,  schneidend,  spannend,  bald  dumpf/  drückend, 
er  wird  durch  tiefes  Einathmen,  Hutten,  Nie*en,  durch  Liegen  auf  der  lin- 
ken Seite  und  durch  äussern,  anf  die  Lebergegend  angebrachten  Druck  ver- 
mehrt. Mit  ihm  verbindet  sich  meist  ein  Scnincrz  in  der  rechten  Schulter 
uud  im  Schlüsselbein,  der  zuweilen  bis  zum  Genick  und  Hinterkopf  hinauf- 
steigt und  ein  GelüUl  erregt,  als  schliefe  der  Arm  nnd  Schenkel  der  rechten 
Seite  ein;  zuweilen  klagt  der  Kranke  auch  über  Schinerz,  Krampf  und  Taub- 
heit in  der  rechten  Wade.  Die  Lebergecend  ist  heisa,  äusserst  empfindlieh, 
man  fühlt  mitunter  selbst  die  angeschwollene  Leber  als  eine  runde  begrenzte 
Geschwulst  durch  die  Haut.  Häufig  fliesst  Blut  aus  dem  rechten  Nasen- 
loche,  die  rechte  Wange  erscheint  röther  als  die  linke;  auch  das  rechte 
Auge  ist  vorzugsweise  oft  gerötbet  und  lichtscheu.  Je  nachdem  die  Ent- 
zündung in  dem  couvexen  oder  coneaven  Theil  der  Leber  ihren  Sitz  hat, 
ist  das  Athtnen  bald  mehr,  bald  weniger  beschwerlich,  ängstlich,  unterbro- 
chen, so  dass  der  Kranke  fast  nur  mit  der  linken  Seite  (schief)  athmet. 
Die  Gallenabsouderung  i*t  sowol  quantitativ  als  qualitativ  verändert;  daher 
zeigt  sich :  gelbbelegte  Zunge,  Ekel,  bitterer  Geschmack,  bitteres  Aufstosseo, 
Angst  in  der  Herzgrube,  wirkliches  galliges  Erbrechen,  selbst  gallige 
Diarrhöe  unter  heftigen  Kulikschiuerzen.  Der  Urin  ist  safrangelb,  theilt  der 
Wäsche  und  dem  Papier  eine  gelbe  Farbe  mit,  oder  er  ist  dicklich,  schwärz- 
lich. Dabei  erscheinen  geHude  Spuren  von  Gelbsucht,  z.  B.  in  dem  Weissen 
des  Auges  in  der  Lebergegend.  Späterhin  kommt  auch  oft  Blutbrechen  und 
blutiger  Stuhlgang  hinzu.  Sind  aber  die  Gallengänge  und  die  Gallenblase 
mit  entzündet,  so  ist  die  Gallensecretion  unterdrückt  und  mau  bemerkt  Ver- 
stopfung und  harte  graue,  thonartige  Sedes.  Das  Fieber  hat  meist  einen 
inflammatorischen  Charakter,  kann  aber  im  Verlauf  des  Übels  bei  unzweck- 
rti'&^si^^Qr  ^3  &  km]  1  un^^f  bei  besonderer  \^  oft  I^chcI)  ttfl'eiihci  t  oder  Btliw&^iicr  ^^oo* 
stitution  auch  ncivöa  oder  fauKg  werden.    Der  Puls  ist  sehr  veränderlich, 
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wie  bei  Pneumonie,   zu  Anfange  itets  frequent,  voll,   hart,  später  klein, 
weich,  unregeloiässig.    Die  Fieberhitze  ist  gross,  die  Haut  brennt  und  der 
Krank«  hat  grosse  Angtt  und  Unruhe.    Je  nach  dem  verschiedenen  Sitae 
der  Kntzünduug  sind  auch  die  genannten  Erscheinungen  verschieden,  a)  Die 
Entzündung  der  convexen  Fläche  verräth  sich  durch  anhalteude  stechende 
Schmerzen  im  rechten  Hypochondrium ,  die  bei  der  Bewegung  des  Zwerch- 
fells,  beim  Husten,  Einattmien  etc.  annehmen,  sieh  aufwärts  in  die  Brust  er- 
strecken und  Ähnlichkeit  mit  pleuritischen  Schmerzen  haben.    Hier  ist  die 
Respiration  sehr  beschwerlich,  das  Liegen  auf  der  linken  Seite  unmöglich, 
der  Puls  hart  uud  voll,  das  Fieber  meist  rein  entzündlich,  auch  das  Zwerch- 
fell leidet  oft  mit,  daher  sich  Schluchzen  und  andere  Symptome  der  Dia- 
pbragmitis,  aber  nur  selten  icteriscbe  und  gallige  Zufalle  einstellen.    Ii)  Bei 
der  Entzündung  der  eoncaven  Fliehe  fehlen  niemal»  die  galligen  Erschei- 
nungen, als:  gelbliche  Haut»  übler  Geschmack,  Erbrechen,  Verstopfung  oder 
gallige  Diarrhöe.   Der  Kranke  empfindet  mehr  einen  stumpfen  druckenden 
Schmerz  in  der  Lebergegend,  ohue  dass  die  Hauttemperator  daselbst  gestei- 
gert wäre  oder  ein  angewandter  Druck  den  Schmerz  vermehrte.   Der  PuU 
ist  meist  weich,  frequent  und  krampfhaft,  doch  zuweilen  auch  echt  inflam- 
matorisch,   c)  Ist  der  rechte  Leberlappen  entzündet,  ao  findet  der 
Kranke  die  8chmerzeu  mehr  rechts  und  das  Liegen  auf  der  linken  Seite  ist 
unmöglich,    d)  Bei  der  Entzündung  des  linken  Lappens  wird  leicht  der 
Magen  in  Mitleidenschaft  gezogen,  es  entstehen  Singultus ,  Würgen,  Erbre- 
chen« wobei  die  Magengegeud  ge&paunt,  aufgetrieben  und  sehr  schmerzhaft 
ist.    «)  Die  Entzündung  des  Leberparenchvms  (Hepatitis  acuta  pro- 
funda) ist  schwer  zu  erkennen,  kommt  auch  selten  in  unserm  Klima  vor. 
Sie  bat  einen  sehr  acuten  Gang,  endet  schon  am  7ten,  9ten  Tage  unter 
kritischen  Ausleerungen  durch  Schweis«,  Nasenbluten,  röthlichen  Urin.  Der 
Leberschmerz  ist  dumpf  und  drückend,  das  Fieber  heftig,  die  Angst  gross, 
icteriscbe  Zufälle  geben  oft  vorher.    Verlauf  der  Hepatitis.    Ist  im 
Allgemeinen  laugsamer,  als  bei  andern  Entzündungen,  nur  bei  der  Hepatitis  ' 
tropica,  die  leicht  einen  uervös-asthenischen  Charakter  annimmt,  bt  der  Ver- 
lauf rascher.    Bei  uns  entscheidet  sie  sich  erst  nach  dem  9ten  bis  14teu 
Tage  unter  kritischen  Ausleerungen,  oder  sie  geht,  wenn  diese  zu  schwach 
sind  oder  fehlen,  in  Hepatitis  chronica,  in  Verhärtung,  Eiterung  etc.  über. 
Die   Ausgänge  sind  demnach  1)  Zertheilung.    Sie  erfolgt,  wenn  das 
Fieber  und  die  Entzündungszufälle  bei  zweckmässiger  Behandlung  am  7ten 
bis  lOten  Tage  der  Krankheit  nachgelassen  und  sich  alsdann  Krisen:  copiö- 
aer,  die  Wäsche  röthlicbgelb  färbender  Schweins,  Urin  mit  rothgelbem,  kieieo- 
ar  tigern  Bodensatz,  Blutungen  au»  dem  rechten  Nasenloche,  aus  den  Hä- 
morrhoidalgefässen ,    gallige  Diarrhöe   einstellen.     Auch   ein  consensueller 
Schmerz  in  der  Nierengegend,  das  Entstehen  von  Erysipels*,  Hautausschlä- 
gen, Pemphigus  sind  gute  Zeichen  und  kündigen  Zertheilung  an.    2)  Eite- 
rung.   Sie  steht  zu  befürchten,  wenn  die  Entzündung  über  dem  10t en  Tag 
hinaus  dauert  und  der  Schmerz  und  das  Fieber  zwar  nachlassen,  dagegen 
aber  ein  klopfendes  drückendes  Gefühl  unter  Frösteln,  Schauder  und  Fort- 
dauer der  icterischen  Zufälle  und  bei  Maugel  an  Krisen  sich  einstellt.  Meist 
entwickelt  sich  unter  diesen  Umständen  eiu  Abendfieber,  welches  gegen 
Morgen  mit  Schweisa  endet.    Der  Kranke  bekommt  ein  kachektisches  An- 
sehn,  da*  Fieber  neigt  sich  zur  Lenta,  er  fühlt  periodisch  heftige  Schmerzen 
in  der  rechten  Schulter,  im  Schenkel  und  der  Wade,  verbunden  mit  Taub- 
heit und  einem  Gefühl  von  Narcosis  in  der  rechten  Seite.    Die  Eiterherde 
bilden  sich  bald  an  der  coceaven,  bald  an  der  convexen  Fläche,  zuweilen  im 
Mittelpunkte  der  Leber;  sie  sind  bald  grösser,  bald  kleiner,  je  nach  der  In- 
tensität und  Extensität  der  Entzündung.    Der  Eiter  ist  in  der  Regel  jauchig, 
braun,  übelriechend,  scharf,  den  Hefen  des  Rothweins  ähnlich,  der  Absce** 
zeigt  immer  ein  Streben,  sich  nach  der  Oberfläche  zu  verbretten,  veranlasst 
nicht  selten  Verwachsungen  mit  den  benachbarten  Organen  und  kann  sich, 
indem  er  das  Zwerchfell  durchbohrt,  in  die  Brusthöhle  ergiessen;  oder  er 
ötfnet  aicb  In  den  Magen,  Colon  oder  in  irgend  ein  anderes  Organ  des  Un- 
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terleibes,  daa  vorher  mit  der  Leber  verwachsen  war.  Ist  der  Abscess  auf 
der  couvexcu  Leberfläche,  was  häufig  der  Fall  ist,  so  kommt  er  durch  die 
äussern  Bedeckungen  zum  Vorschein  und  entleert  sich  nach  Aussen.  5)  Ver- 
härtung. Sie  folgt  häufiger  auf  Hepatitis  chronica,  als  auf  Hepatitis  acuta. 
4)  Brand.  Ist  ein  sehr  seltener  Aasgang  der  Hepatitis  acuta,  und  findet 
bei  der  Hepatitis  chronica  nie  statt.  Man  kann  ihn  verniuthen,  wenn  bei 
hohem  Grade  der  Hepatitis  acuta  am  3ten,  5ten,  7ten  Taga  die  bekannten 
allgemeinen  Zeichen  des  innern  Brandes  eintreten  (s.  Gangraena  interna). 
Ursachen  der  Hepatitis  acuta  et  chronica.  Besondere  Disposition  dazu 
haben  Menschen  von  cholerischem,  melancholischem  Temperamente,  Män- 
ner in  den  mittlem  Jahren,  Trinker.  Begünstigt  wird  sie  durch  Hitze,  durch 
heissca  Klima,  heisse  Sommer,  aber  auch  durch  feuchte  kalte  Luft  und 
schnellen  Temperatur  Wechsel  auf  vorhergegangene  anhaltende  Sommerhitze, 
daher  sie  in  heissen  Sommern  bei  uns  ebenso  epidemisch  herrschen  kann 
als  in  heissen  Klimaten,  doch  ist  sie  in  letztern  immer  bedeutender  (s.  unten 
Hepatitis  tropica).  Zu  den  Gelegen  hei  tsunacben  rechnen  wir:  Slösse, 
Schläge  in  die  Lebergegend,  scharfe  Galle,  Gallensteine,  Würmer,  Hydati- 
den,  Genuss  von  vielen  Spirituosis,  überhaupt  alle  auf  die  Leber  fremdartig 
einwirkende  Reize,  Organisationsfehler  der  Leber,  Geraüthsaflecte,  als  Är- 
ger, Zorn,  Verdruss,  ferner  unterdrückte  gewohnte  Blutuugen,  endlich  Ver- 
wundungen, Erschütterungen  und  Entzündungen  des  Gehirns  und  seiner 
Häute,  Brüche  des  Hiruschädels,  Schläge  auf  den  Kopf,  welche  zuweilen 
eine  Hepatitis  Sympathien  iu  Folge  des  Conseusus  zwischen  Kopf  und  Leber 
erregen.  Symptomatisch  gesellt  sich  die  Hepatitis  zu  andern  Entzündungen 
benachbarter  Organe.  Prognose.  Die  Lebereutzündung  ist  stets  eine 
schwere  und  wichtige  Krankheit;  sie  wird  bei  früher  zweckmäßiger  Be- 
handlung zwar  öfters  geheilt,  aber  ihr  leichter  Übergang  in  £iterung  und 
Ausschwitzung  lüsttt  nicht  selten  einen  üblen  Aufgang  fürchten.  Im  Allge- 
meinen richtet  sich  die  Proguose  nach  dem  Charakter  des  Fiebers  und  nach 
dem  Umstände,  ob  das  Übel  ein  sporadisches  oder  epidemisches  ist,  und.  ob 
sich  der  epidemische  Charakter  leicht  zum  adynamisch  - fauligen  neigt,  oder 
nicht.  Die  Hepatitis  tropica  giebt  daher  eine  schlechtere  Prognose,  als  diu 
bei  uns  herrschende,  deren  Natur  meist  rein  entzündlich  ist,  wenigstens 
höchst  selten  mit  einem  primär  asftenuohen  Charakter  auftritt  Die  Eni- 
aündung  der  cuneaven  Flache  ist  gefährlicher,  als  die  der  coovexen,  indem 
das  Übel  sich  hier  leicht  andern  wichtigen  Organen  mittheilt.  Schlimme 
Zeichen  sind  Schluchzen,  heftiger  Husten,  Dyspuöe,  heftige  Schmerzen  im 
Kücken  und  in  der  Schulter.  Cur.  Aus  den  veranlassenden  Ursachen,  dem 
Charakter  des  Fiebers  und  der  Entzündung  lassen  sich  die  Heilanzeigen 
leicht  abstrahiren.  Entstand  da«  Übel  in  Folge  von  Kopfverletzungen,  so 
können  Brechmittel,  früh  gereicht,  bei  gleichzeitig  zweckmässiger  Behand- 
lung der  Verletzung,  das  Entstehen  der  Hepatitis  verhüten.  Gingen  me- 
chanische Verletzungen  der  Lebergegend,  Erschütterungen  derselben  vorher, 
.so  setze  man  Blutegel  dahin,  lasse  bei  Robusten  zur  Ader  und  wende  kalte 
Fomeutalionen  auf  die  Lebergegend  an,  beobachte  überhaupt  die  ersten  sie- 
ben Tage  eine  strenge  Autiplilogose,  sowol  in  Betreff  der  Arzneien  als  der 
Diät.  Bei  unterdrückten  Hämorrhoiden  und  solcher  Menstruation  setze  mau 
Blutegel  ad  anum,  ad  genitalia,  und  suche  den  Blutflus»  wieder  herzustellen. 
Sind  die  G  ei egenheiUur Sachen  nicht  zu  entfernen,  so  hat  man  besonders  di  u 
Charakter  der  Entzündung  uud  des  Fiebers  ins  Auge  zu  lassen.  Ist  dieser 
activ>  was  in  uusern  Gegenden  und  bei  sonst  gesunden  Subjecten  in  der 
Kegel  der  Fall  ist,  sind  Schinerz  und  Fieber  heftig,  so  sind  allgemeine  und 
örtliche  Blutentziehungen  zu  Anfange  dreist  anzuwenden,  und  weder  ein 
kleiner  Puls,  noch  andere  Zeichen  scheinbarer  Schwäche  dürfen  uns  davon 
abhalten.  Nur  durch  frühe  und  hinreichende  Aderlässe  in  den  ersten  füuf 
Tagen  der  Krankheit  ist  in  diesen  Fällen  Rettung  >iu  hoffen.  Innerlich  die- 
nen zugleich  Nitrum*  Tart.  vitriolat.  iu  Emulsiosen,  später  Tamarinden, 
Manns,  Molken,  Salmiak  mit  Tart.  emet.  in  refr.  dosi,  welche  Mittel  gelind 
eröffnen  und  die  Galiensecreüon  belöidern.   Um  die  Ausschwitzung  zu  ver- 
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hüten  und  die  Zcrtheilung  der  Entzündung  tu  bewirken,  empfiehlt  sich  ganz 
besonders  der  Merc.  dulc. ,  der  hier  selbst  speeifik  wirkt  Wir  reichen  ihn 
am  2ten,  Sten  Tage  der  Krankheit,  nachdem  die  Heftigkeit  des  Übels  durch 
Aderlässen  gebrochen»  alle  %  —  3  Stunden  1  Grau,  besonders  bei  gleichzei- 
tiger Obstructio  alvi,  icterUchen  Zufallen  und  Geschwulst  unter  den  kurzen 
Rippen.  Anch  lassen  wir  zugleich  bei  heftigem  Schmerz  warme  Umschläge 
Ton  Herb,  hyoseyami  und,  sind  sie  gehoben,  Einreibungen  von  Unguent. 
mercuriale  und  Opium  in  die  Lebergegend  machen.  Sind  6—8  Tage  ver- 
flossen, so  geben  wir  Abends  und  Morgens  1  Gran  Kalomel  mit  Vi  Gr.  Sul- 
phur  anrät,  und  6  Gran  Extr.  cicutae.  Fehlt  es  dabei  noch  an  Leibesöff- 
nung, so  interponiren  wir  ein  Laxans  aus  Kalomel  und  Jalapa  ana  4  Gran. 
Späterbin  past»t  .die  Cur  der  Hepatitis  chronica  als  Nachcnr.  Zeigt  sich  ein 
bcräljsccÄi  i  uj^tor  ii c n  I^i p pco  y  futil t  niäu  deutliche  FiucttJät iun  ^  so  niuss 
der  Kranke  auf  der  rechten  Seite  liegen  und  reizende  Pflaster  auflegen,- 
nachdem ;  man  ,  mit- der  Lanzette  dem  Kit  er  freien  Ausiluss  verschafft  hat. 
Bei  Abscessen  nach  Innen  überlässt  man  die  Heilung  der  Natur.  Diät.  In 
den  ersten  6  —  8  Tagen  der  Krankheit  rouss  sie  knapp  und  kühlend  seyn. 
Viel  schleimige  und  wässerige  Tisanen  sind  nützlich;  späterhin  passen  wei- 
che Biet,  sehwache  Fleischbrühen  und  als  Nachcur  dreimal  täglich  1  Thee- 
löffel  voll  Tinct.  rhei  aquos.  mit  Wein.  Dass  sich  übrigens  die  Diät  nach 
den  Umständen  richte  und  z.  B.  bei  wahrem  typhösen  Fieber  nicht  schwä- 
chend se^rV  dürfe,  versteht  sich  von  selbst.  Auch  mit  den  Blutausleerungen 
muss  man  bei  kachek tischen  Subjecteh  sehr  behutsam  seyn,  sowie  denn  über- 
haupt bei  Hepatitis  wiederholte  Aderlässe  selten  passen. 

II)  Hepatitis  chronica ,  inflammatiö  hepatis  leitta,  die  schleichende. 
Leberentzündung.  Sie  kommt  nach  unserm  vagen  Begriff  von  Entzün- 
dung häufiger  als  die  Hepatitis  acuta  vor,  von  welcher  sie  indessen  auch 
oft  ein  Ausgang  ist.  Man  hat  fast  alle  chronisch^erethistiachen,  neuralgischen, 
und  spaamodischen  Leberaffectionen,  seihst  die  atonischen  Physkonie*-  der 
Leber,  die  nur  den  Schein  von  Hepatitis  tragen,  so  genannt,  weil  man  in 
unsern  Zeiten  allenthalben  Entzündung  sehen  und  Blut  verschwenden  wollte. 
Man  weiss  also,  was  von  dieser  chronischen  sogenannten  Entzündung  zu 
halten  sey,  deren  Erkenntnis*  eben  der  Verwirrung  wegen  so  dnnkel  ist, 
dass  man  sie  selbst  Hepatitis  occultm  genannt  hat.  Als  Symptome 
giebt  man  an:  lange  Zeit  allerlei  dyspeptisebe  Beschwerden,  Gefühl  von 
Schwere,  Vollheit,  und  stumpfer  Schmerz  in  der  Lebergegend,  schlechte 
Verdauung,  ünregelmässige  Leibesöffnung,  icterische  und  gallige  Zufalle,  ein' 
wochenlang  anhaltender  empfindlicher  Wadenschmerz,  kachektisches  Anselm, 
später  Auftreibung  der  Leber,  Phthisie  hepatica,  Hydrops  und  Ffebris  hectica. 
Das  Übel  dauert  Monate,  selbst  Jahre,  geht  mitunter  In  Eiterung,  in  völ- 
lige Degeneration  der  Leber  über.    Cur.    Vermeidung  der  Spirituosa  und 

»  Klima,  eine  strenge  Diät,  die  näh- 


Schädlichkeiten,  Veränderung  des  Klima,  eine  strenge  Diät, 

nicht  reizend  seyn  darf.  Innerlich  dienen  anfangs  vorsichtig  La- 
xanzen  aus  Rheum  und  Crem,  tart,  selbst  Aloe,  alle  S  —  5  Tage,  ausserdem 
Extr.  tnrax. ,  graminis,  rutae,  mit  Tart.  tartartsat.  und  Tinct.  rhei,  wo- 
chenlang gebraucht;  daneben  alle  acht  Tage  eine  Dosis  Kalomel,  1—2  Gran 
zum  Pnrgiren,  äusserten  Einreibungen  von  Linim.  volat.  mit  Unguent.  mer- 
curiale, in  chronischen  Fällen  selbst  bis  zu  anfangender  Salivation.  Ausser- 
dem empfiehlt  man  verschiedene  Mineralbrunne»,  sowie  überhaupt  hier  die 
Cor  der  Untericibsstockungen  angezeigt  ist  («.  Waamorrhagia  ventri- 
culi  und  Infnrctus.  Unter  den  Mineral brunnon;  rist  der  natürliche  und 
künstliche  Knrlibader  Brunnen  sehr  wirksam.  Daa  Sal  tbermarum  Caroüna- 
rum  wird  nnch  KlaprotKs  genauer  Analyse  so  bereitet:  R  Natri  sulphur. 
mjsinU.  gxjj  eii3v  et  9j,  Natri  cor  hon.  Jvjjj  et  gr.  xxvjjj,  Natri  muriat. 
jjjftetip.xs.vjjjsotoe  1*Afi  fontan.  Mens,  IL  evapora  ad  perfett,  crystallisat. 
jTl.  a.  crystalli;  conserv.  vitr.  clausa.  Die  Dosis  ist  Morgens  3  bis  8  Drach- 
in %  nie  1  Mas,  warmem  Waaser  gelöst  and  wie  in  Karlsbad  ge- 
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HI)  HejiitHtis  tropica.  Sie  kommt  aar  in  den  Tropengegenden  und  hier 
oft  endemisch  oder  epidemisch  vor.    Sie  hat  keine«  rein  entzündlichen  Che- 


rakter,  sondern  oeigt  sehr  zum  typhösen  und  putriden,  mit  Sopor,  Ohnmäch- 
ten, schwarzem  Krbrerhcn ,  Melanosenbildunc ,  Obstructionen ,  brandigem 
Mürbevt erden  der  Leber  and  Colliquationen ,  Kolik,  Schluchzen,  Meteoris- 
mus.  So  ist  sie  Begleiterin  des  gelben  Fiebes  im  südlichen  Europa,  an  den 
Kustentftndern  Ostindiens,  MiUelamerikas,  auf  den  Antillen,  in  Afrika,  and 
ist  fest  immer  mit  gleichzeitigem  Leiden  der  Milz,  der  Lange,  der  Pleura, 
des  Zwerchfells  etc.  compücirt.  Cur.  Sie  darf  nicht  schwächend  peyn, 
weil  man  es  hier  mit  keiner  wahren  Entzündung  zu  thun  hat,  wenigstens 
der  Regel  nach.  Kalomel  und  Opium,  kühle  Luft,  kalte  Kopfumschläge,  bei 
Plethora  einige  Blutegel  sind  besonders  indicirt.  Übrigens  richtet  »ich  die 
Cor  nach  Verschiedenheit  des  Fieberoharaktertj  und  der  Luftconstitution 
(s.  Fcbris  flava,  nervosa,  putrida).      »  <  ■ 

Inflnmnwtw  herniae,  Entzündung  e!hes  Bruches,  a.  Henna  inflam- 
mata,  incarcerata. 

tnflammatio  fdiopathica.  Ist  eine  solche  Entzündung,  die  als  primäres, 
bestimmtes,  ursprüngliches  Leiden  auftritt,  im  Gegensatze  symptomatischer 

und  deuteropathischer  Entzündungen.    .      ,  /;  ,  n  ,  i7 

luflammttHo  impetigbosn.  Die  Entzündung  bei  chronischen 
Hautausschlägen  erfordert  oft  weniger  unsere  Aufmerksamkeit  als  die 
der  Krankheit  zum  Grunde  liegende  Scharfe  (s.  .Scabies,  Tinea,  Gra- 
st a  lactea  etc.),  die  als  das  vorzüglichste  ursächliche  Moment  entfernt 
werden  muss.  Auch  ist  ^er  Charakter  solcher  Entzündungen  meist  erysipe- 
latös ,  höchst  selten  arteriell.  -         rö  «s:  :  s  r 

Inflamnuttio  intesiinorum,  Enteritis,  in  altem  Schriften  auch  CoUcm 
inflammatoria ,  Ileus  in ftannnaiorius  genannt,  die  Eatzündung  der  Ge- 
därme, einer  oder  mehrerer  Partien  derselben.  Obgleich  durch  die  Ver- 
dienst« eines  Morgagni,  $ioll ,  P.  Frank,  de  Haen,  Hennimg,  Wilson 
Philipp,  Peniberton,  Hoyfcngitrtner ,  Abervronibu: ,  Schtnidttnann  u.  A.  die 
Kenntnis»  und  genaue  Diagnose  der  Enteritis  bedeutend  gewonnen,  so  herr- 
schen dennoch  in  der  Lehre  dieser  Entzündung  sehr  verschiedene  Ansichten 
und  die  Controveiscn  haben  sich  besonders  seit  der  Broussais'schen  Periode 
gehäuft.    Wir  unterscheiden  Ci 

A.  Enteritis  acuta,  die  mit  acutem  Fieber  verbundene,  schnei!  ver- 
laufende Darmentzündung.  Symptome  sind:  zuerst  ein  herumziehen- 
der, aber  in  wenigen  Stunden,  oft  noch  früher,  schon  festsitzender,  anhal- 
tender, umschriebener  Schmerz  im  Leibe,  der  brennend,  schneidend,  boh- 
rend bt,  periodisch  zu-  und  abnimmt,  durch  äussern  Druck,  durch  Bewe- 
gungen des  Körpers,  selbst  durch  tiefes  Kinathmen  vermehrt  wird.  Oft 
wird  kaum  die  leiseste  Berührung,  des  Unterleibes  ertragen,  besonders  wenn 
ein  grosser  Tri  eil  des  Darmcanals  mit  oder  ohne  gleichzeitige  Peritonitis, 
Omentitis,  entzündet  ißt.  Das  Fieber  hat  den  gemischten  Chi  rakter;  ist 
bald  mehr  rein  inflammatorisch,  bald  mehr  erethistisch,  spastisch;  der  Puls 
gebt  hier  stets  schnell,  er  fohlt  sich  klein»  hart  und  zusammen^ezogem  an, 
erst  nach  dem  oft  höchst  nothwendigen  Aderiass  wird  er  freier,  voller.  An- 
dere Zeichen  sind:  Ekel,  Erbrechen,  trockne  Zun  gc ,  Aufstosscn ,  Leibes- 
vers topfang,  worauf  häufig  Diarrhöe  folgt,  Hitze  des  Leibes.,  ein  h rennen- 


des Gefühl,  das  sich  doa «untersuchenden  Hand  deutlich  kund  feiebt,  schnel- 
ler Wechsel  der  Gesichtsfarbe,  ab  wechselnd  kalte  Extremitäten,:  kurzer 
Athen),  Hüsteln,  Schluchzeiii  rother  brennender  Urin,  ein  eigener  Ausdruck 
des  Schmerzet  in;  den  Gesichtszügen..  Q.  von  Vogel  sagt!  „Nachdom  die 
dünnen,  weLßhcs  «wohnlicher  ist,  oder  die  dicken  Gedärme,  dieser  oder 
jener  einzelne  Dam,  entzündet  sind-  oaletehed  manche  Verschiedenheiten  in 
den  Symptomen,  and  stecheil  bald  diese,  bald  jene  mehr  hervor.  Audi  rieh  - 
•tet  sich  darnach  der  Grad  des  Fiebers.  Je  näher  die  Entzündung  dem  Ma- 
gen ist,  desto  mehr  werden  Ekel,  Angst,  Unruhe,  Erbrechen,  trockne  rothe 
oder  weisse  Zunge,  grosser  Durst,  Schluchzen  bemerkt;  der  Schmerz  sitzt 
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dann  vorzüglich  in  der  Nabelgegend,  ist  besonders  empfindlich  und  iu  der 
Regel  mit  lebhaftem  Fieber  verbunden.  Je  tiefer  und  weiter  nach  dem  Mast- 
därme hin,  und  in  diesem  selbst,  sich  die  Entzündung  befindet,  desto  mehr 
werden  sich  Stuhlgang,  Vorfall  des  Afters,  Tenesmus ,  lschurie,  Versto- 
pfung oder  kleine  tenesmode,  ruhrartige  Stühle ,  auch  wässeriger  grüner 
Durchfall  (vom  inflammatorischen  Reize),  aufgetriebene  Hämorrh<jida'gefassc, 
•  viele  Blähungen  zeigen.  Per  Schmerz  sitzt  dann  mehr  im  Rücken  und  der 
Leudengegend ,  unter  den  kurzen  Rippen,  zieht  sich  aus  einer  Seite  in  die 
andere,  quer  unter  dem  Magen  her,  nachdem  dieser  oder  jener  dicke  Darm 
mehr  entzündet  ist,  oder  schrankt  sich  auf  den  Mastdarm  ein.  Hier  wird 
auch  am  meisten  das  Fieber  fehlen.  Da  sich  die  Entzündung  häufig  schnell, 
nicht  allein  in  den  Gedärmen,  sondern  auch  auf  andere  Eingeweide  und 
Theile  fortpflanzt  oder  doch  ihren  Reiz  im  ganzen  Leibe  verbreitet,  so  sieht 
man,  wie  sich  dann  alle  die  genannten  und  mehrere  andere  Zufälle  siimäUg, 
in  verschiedener  Folge  und  Ordnung,  in  demselben  Kranken  vereinigen  kön- 
nen. Daher  kommt  es  dann  auch,  das»  die  Krankheit  wie  Lumbago,  Peri- 
tonitis, Nephritis,  Hepatitis,  Psoitis,  Ruhr,  Pleuresie,  Kolik  etc.  ausgehen 
kann,  wovon  sie  sich  aber,  wo  nicht  gleich  anfangs,  doch  bald  durch  den 
aufgetriebenen,  empfindlichen  Leib,  die  Angst  und  Unruhe,  die  Verstopfung, 
durch  die  Vermehrung  des  Schmerzes  von  genossenen  Dingen,  von  Blähun- 
gen und  überhaupt  durch  den  ganzen  Zusammenhang  der  Umstände  deut- 
lich unterscheidet,"  Im  weitern  Verlauf  des  Übels,  der  Im  Ganzen  langsamer 
als  bei  Gastritis  ist,  doch  oft  schun  binnen  drei  Tagen  den  Tod  durch 
Übergang  in  Brand  zur  Folge  hat,  gesellen  sich  oft  Ohnmächten,  Zuckun- 
gen, Sprachlosigkeit,  Meteorismus,  Miserere,  Marmorkälte  der  Glieder  und 
andere  Symptome  hinzu,  die  den  baldigen  Tod  ankünden,  dem  ein  Zustand 
scheinbarer  Besserung  unter  Schmerzlosigkeit,  klarem  Bewusstsevn,  Heiterkeit 
der  Seele,  Gefühl  von  Wohlseyn  bei  Loch  t  kleinein  Putse  häufig  vorher- 
geht. Ausgänge.  Sind  1)  Zcrthcilüng.  81e  erfolgt  Unter  Nachlassen 
der  Zufalle  durch  kritische  Schweife,  hvpostatischen  l  •  in,  Diarrhöen.  Häufig 
bleibt  eine  Schwäche  in  den  Füssen,  zuweilen  auch  Gefühl  von  Lähmung 
in  den  Armen  zurück.  Nicht  selten  verdicken  sich  die  Darmhänte  durch 
Übernährung  während  der  Entzündung,  oder  es  ergiesst  sich  coagulable 
Lymphe  in  die  Höhle  des  Darms,  wodurch  Röhren  gebildet  werden,  die, 
ausgeleert  mit  dem  Stuhlgange ,  oft  fälschlich  für  Darmstücke  gehalten  wor 
den  sind.  Nicht  selten  verwachsen  nach  Enteritis  die  Gedärme  auf  der 
Aussenfiäche,  bilden  tbeils  unter  sich,  theils  mit  der  Leber,  Milz  etc. 
Bänder,  Adhäsionen \y  Stricturcn,  und  geben  Gelegenheit  zu  Convolvulus, 
Heus,  Koliken  mit  hartnäckiger  Obstruction,  so  dass  mancher  Kranke  erst 
nach  vielen  Jahren  und  unter  mannigfaltigen  Leiden  an  den  Folgen  einer 
Darmentzündung  stirbt  (vergleiche  Convolvulus).  2 )  Eiterung.  Sie 
erfolgt  häufiger  bei  der  Entzündung  der  dicken,  als  bei  der  der  dünnen  Ge- 
därme, welche  letztere  leichter  in  Brand  übergehen.  Nachlassen  der 
Schmerzen,  wenigstens  ein  Gelindwerden  derselben  im  Leibe  am  5ten, 
7ten  Tage  der  Krankheit,  kleine  Ohnmächten .  öfteres  Frösteln,  Mattigkeit, 
kein  Eintreten  der  genannten  Krisen,  diese  Umstände  lassen  Eiterung  ver 
muthen.  Ergiesst  sich  der  Eiter  ins  Cavum  abdominis,  so  erfolgt  bestimmt 
and  bald  der  Tod.  Zuweilen  wird  die  Urinblase ,  der  Grimmdarm ,  das 
Rectum  durchfressen,  wodurch  oft  früher,  oft  später  der  Kranke  dem  Tode 
anheim  fallt  8)  Brand.  Er  kann  oft  sehr  schnell,  schon  am  lsten,  Sten, 
Sten  Tage  der  Krankheit  eintreten,  besonders  bei  kacbektischen  Perso- 
nen, bei  Kindbetterinnen,  bei  gewissen  epidemischen  Luftbeschaffenheiten. 
Plptzliches  und  gänzliches  Verschwinden  der  Leibschmerzen,  Meteorismus, 
plötzlich  eintretende  Diarrhöe  statt  der  frühern  Verstopfung,  aashaft  rie- 
chende Sedes,  glanzlose  Augen,  Ohnmächten,  eiskalte  Glieder,  Heiterkeit 
der  Seele,  sehr  kleiner,  gesunkener,  aussetzender  und  dadurch  langsam  wer- 
dender Puls;  diese  Zeichen  geben  den  Brand  und  nahen  Tod  deutlich  zu 
erkennen.  4)  Bei  recht  zarten  Subjecten  erfolgt  oft,  schon  ehe  der  Brand 
entstehen  kann,  durch  den  gewaltigen  Leibschmerz  und  den  hohen  Nerven- 
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reiz  «ler  Tod  unter  Zuckungen  und  nervös  -  apopleküschen  Zufallen.  Ent- 
stand  die  Enteritis  in  Folge  einer  Jlernia  incarcerata,  so  bildet  sich  zuwei- 
len eine  Kothfistel,  und  der  Kranke  kommt  mit  dem  Leben  davon,  wenn 
sich  diese  nach  Aussen,  nicht  in 'die  Harnblase  oder  in  die  Hauchhöhle  öff- 
net (s.  Fistula  ster coral i s).  Ursachen  der  Enteritis.  Diese  sind: 
1)  mechanische  Schädlichkeiten:  Wanden,  Quetschungen,  Brucheinklemmung, 
verschluckte  scharfe,  spitzige,  metallische  und  andere  Körper.    2)  Chemi- 
sche Schärfen:  verschluckte  Gifte:  Arsenik,  Sublimat  etc.,  drastische  Por- 
gtnzen  bei  zarten  Subjecten.    5)  Unterdrückte  Blutflüsse,  besonders  Hä- 
morrhoiden, Menstruation.    4)  Arthritis  reirograda,  zurückgetretene  Aus- 
schläge, Ery  sipelas.    5)  Unpassende,  zu  reizeode,  erhitzende  Behandlung 
bei  Koliken  und  Kardialgie.    6)  Eine  häufige  Veranlassung  ist  Erkältung, 
besonders  die  der  Füsse  und  des  Unterleibes,  zumal  des  Nachts  im  Bivouak, 
an  kühJea  Abenden  nach  heissen  Tagen.    7}  Auch  zu  der  Ruhr,  zu  den  ge- 
wöhnlichen Fiebern  der  Wöchnerinnen  kann  bei  verkehrter,  reizender,  er- 
hitzender Behandlung  Enteritis  hinzukommen.    Prognose.    Ist  zwar  etwas 
besser,  als  bei  Gastritis,  aber  dennoch  gar  nicht  gut.    Können  die  Ursa- 
chen schnell  gehoben  werden,  z.  B.  Hernia  incarcerata;  so  ist  sie  ganz  gut; 
übrigens  sind  die  Folgen  der  Enteritis  wegen  der  Exsudationen,  Adhäsionen, 
Convolvulus,  Intusssuceptioncn  etc.  schlimmer  als  die  der  Gastritis.  Böse 
Zeichen  sind:  anhaltend  eiskalte  Extremitäten,  bedeutende  und  hartnäckige 
Leibes  Verstopfung,  stetes  Erbrechen,  besonders  wenn  es  kothartig  ist,  klei- 
ner, höchst  frequenter  Puls,  ein  eigenes  gläsernes  Ansehn,  grosse  Heiter- 
keit, kalte  Schweisse,  stinkender  Durchfall,  grosse  Schwäche,  anhalf  ender 
Singultus.    Cur.    1)  Ist  im  Allgemeinen  die  der  Gastritis,  doch  können  wir 
die  Arzneien  dreister  in  den  Magen  bringen;  auch  int  das  Aderlassen  drin- 
gender indicirt  und  zwar  um  so  mehr,  je  mehr  der  Dickdarm,  der  untere, 
irritablere  Theil  des  Darmcanals  ergriffen  worden  ist.    3)  Nach  dem  Ader-  " 
lassen  setzen  wir  im  Nothfall  noch  Blutegel  an  die  schmerzhaften  Stellen  des 
Leibes  und  reichen  sur  Linderung  der  Schmerzea  alle  1 ,  —  1  Stunde  und  so 
lange,  bis  Schlaf  und  Ruhe  folgt,  folgendes  Pulver:       OpH  puris*.  gr..  jfc, 
fiumm.  arab.,  Sacchari  alM  ana  gr.  vj.  M.  f.  p.  disp.  dos.  vj.  Ausserdem 
verordnen  wir  Emuls.  sem.  papav.  albi,  allenfalls  mit  etwas  Natrum  uitii- 
cum,  wenn  Diarrhöe  da  ist.    S)  Ganz  vorzüglich  wirkt  auch,  wenn  Ver- 
stopfung obwaltet,  besonders  am  Ende  der  Krankheit  zur  Verhütung  der 
Exsudationen  und  Adhäsionen,  der  Merc.  dulcis,  dreimal  täglich  zu  1  —  2 
Gran,  bei  heftigen  Schmerzen  mit  Opium.   Überhaupt  ist  letzteres  nach  vor- 
hergegangenen Blutausleerungen  eins  der  herrlichsten  Mittel,  um  den  Lei- 
denszustand und  die  Schmerzen  zu  lindern,  ohne  dass  —  Hernia  incarcerata 
etwa  ausgenommen  —  nachtheilige  Folgen  von  seiner  dreisten  Anwendung 
zu  befürchten  wären.    4)  Da  Erkältung  eine  der  häufigsten  Ursachen  der 
Darmentzündung  ist,   so  achte  man  wohl  auf  diesen  Umstand,  verordne 
warme  Umschläge,  warme  Bäder,  Schröpfköpfe,  Vesicatorien  auf  den  Leib, 
selbst  wenn  das  Übel  auch  nicht  immer  durch  alleinige  Erkältung  entstand, 
fst  ein  solcher  Kranker  genesen,  so  muss  er  sich  sein  ganzes  Leben  hin- 
durch vor  Erkältung  der  Füsse  und  des  Leibes  in  Acht  nehmen,  Flanell- 
kleidung tragen,  auch  den  Genuss  aller  scharfen  Getränke  vermeiden,  sonst 
folgt  sehr  leicht  ein  Recidiv.   5)  Sehr  oft  klagen  die  Kranken  am  Ende  des ' 
Übels,  zwischen  dem  8ten  oder  20sten  Tage,  über  einen  fixen  Schmerz  im 
Leibe,  der  am  heftigsten  bei  vollem  Magen,  unmittelbar  nach  der  Mahlzeit, 
zu  seyn  pflegt.   An  einer  solchen  Stelle  befindet  sich  eine  Verdickung  oder 
Verwachsung  des  Darms.    Am  wirksamsten  dagegen  ist  der  äusserliche  Ge- 
brauch des  Unguent.  mercuriale  zum  Einreiben ,  und  der  innere  folgenden, 
Mittels:  R»  Merc.  Jtüc.  gr.  j,  Herbac  cicutae  gr.  vj,  —  hclladonn.  gr.  Jt, 
Sulph.  auraii  gr.  %  Satchari  albi  }j.    M.  f.  pulv.  disp.  dos.  xjj.    S.  Drei-,, 
mal  täglich  '/a  bis  ein  ganzes  Pulver  mit  Wasser.    6)  Zuweilen  ist  die  En-  " 
'tcritis  die  Folge  vom  Ileus  (flau  viflammatoriiui) ,  z.  B.  bei  Hernia  incar- 
cerata*   Dass  hier  Alles  darauf  ankommt,  den  Bruch  zu  reponiren  oder  zu 
operiren,  um  die  Einklemmung  zu  heben,  dies  versteht  sich  von  selbst;  ebenso, 
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dass  hier  Aderlässe  oft  nöthig  werden.  7)  Sind  Podagra,  Menstruation, 
Hämorrhoiden  unterdrückt  oder  schnell  vertrieben ,  so  müssen  besonders  die 
Blutauslecrungcn  nicht  versäumt  und  jene  primären  Leiden  wieder  hervorge- 
rufen  werden.  8)  Ist  die  Empfindlichkeit  des  Unterleibes  nicht  zu  gross, 
hat  sie  sich  vermindert,  so  passen  Einreibungen  von  Ol.  hyoscyaml,  Lauda- 
num  und  Linim.  volat  camph  ;  werden  diese  noch  nicht  vertragen,  so  wende 
man  erweichende,  schmerzstillende  Foraentationen  und  Umschläge  von  Cicuta, 
Bilsenkraut,  Plor.  chamom.  etc.  an.  9)  Bei  der  symptomatischen,  durch 
scharfe  Galle,  faulige  Stoffe  im  Darmcanal  entstandenen  Enteritis,  sowie 
in  andern  Fällen,  wo  anhaltende  Verstopfung  des  Leibes  da  ist,  passt: 
Kr  SaL  nnglic.  gj,  Aq.  fontan.  Jvj,  OL  Uni  3jjj,  Tinct.  ojAi  simph  gtt.  xvjjj, 
Syr.  pnpav.  M.  8.  Wohl  umgeschüttclt  alle  %  Stunden  einen  EsslölVel 
voll  {Kichter).  10)  Was  die  Diät  der  Enteritis  betrifft,  so  ist  sie  dieselbe 
der  entzündlichen  Ruhr;  ausser  Hafer-  and  Gerstenschlcim ,  Sago,  Salep, 
darf  der  Kranke  in  den  ersten  neun  Tagen  keine  andere  Nahrung  gemessen; 
später  passen  leichte  Fleischsuppen  in  kleinen  Portionen. 

B.  Enteritis  chronica*  Die  langwierige,  nicht  acute  Enteritis  wird 
am  häufigsten  als  etwas  Secundäres,  das  sich  zu  Scirrhen,  Steatomen,  zu 
Convolvulus  und  Intussusceptio ,  zu  hartnäckiger  Leibesverstopfung  gesellet, 
beobachtet.  Die  Diagnose  zwischen  ihr  und  andern  spesmodiachen  Leiden 
ist  nicht  immer  leicht,  die  Übergänge  von  Irritation  zur  Congestion  und 
lnflainmation  unmerklich,  und  der  Arzt  muss  daher  in  individuellen  Fällen 
Alles  wohl  unterscheiden.  Der  langwierige  Verlauf,  die  Abwesenheit  oder 
das  Unbedeu  ende  des  Fiebers,  die  oft  vorhergegangene,  zuweilen  wegen 
ihrer  geringen  Zufälle  übersehene  acute  Enteritis,  der  plötzlich  an  irgend 
einer  Stelle  des  Unterleibes  durch  äussern  Druck,  durch  heftige  Körperbewe- 
gung: Bücken,  Lachen,  Niesen,  Husten,  Springen  etc.,  entstehende  deutli- 
che Leibschmerz ;  die  dyspeptuchen  Beschwerden,  die  periodisch  entstehenden 
Kolikschmerzen,  die  meist  kalten  Hände  und  Füsse,  ein  periodisch  eintreten- 
des Gefühl  eigener  Angst,  periodische  Harnbeschwerden,  Obel  befinden  nach 
dem  Essen,  alle  diese,  oft  Jahre  lang  dauernden  Zufälle  lassen  auf  diese 
chronische  Form  schlicsscn.  Der  gewöhnliche  schlimme  Ausgang  ist  der  in 
Phthisis  intestinalis  ulcerosa,  wo  unter  öfterm  Abgang  \oi\  Eiter,  von  coa- 
gulirten  lymphatisch  -  blutigen  und  häutigen  Massen  durch  deu  Stuhlgang, 
unter  Hydrops  puruleotus  und  Febris  hectica  der  Tod  folgt  Häufig  wird 
diese  Enteritis  verkannt  und  daher  verdient  sie  wol  Enteritis  occulta  ge- 
nannt zu  werden.  Ursachen  und  Veranlassungen  der  Enteritis  lenta, 
chronica  sind  1)  schlecht  behandelte  Koliken,  Durchfälle,  Rubren,  besonders 
wenn  zu  reizende  und  zu  früh  die  adstringirenden  Mittel  angewandt  werden* 
2)  Acute  Enteritis,  welche  Volvulus,  Verdickung  der  Gedärme  durch  Exsu- 
dationen hinterliess,  zu  welchen  letztem,  besonders  bei  hartnäckiger  Obstru- 
ctio  elvi,  sich  dann  leicht  diese  symptomatische  Enteritis  gesellet.  S)  Meta- 
stasen von  Herpes,  Tinea,  Scabies,  schnell  geheilte,  zur  Gewohnheit  gewor- 
dene Geschwüre  und  Fontanellen.  4)  Laugsam  entstandene  veraltete  Ein- 
klemmung von  Nabel-  und  Schenkelbrüchen.  Cur.  Diese  am  häufigsten 
im  Dickdarm  vorkommende  subacute  Entzündung  erfordert  vor  Allem  die 
Hebung  der  zum  Gruude  liegenden  Ursachen;  je  leichter  diese  möglich  ist, 
desto  günstiger  ist  die  Prognose,  und  umgekehrt.  Bei  periodisch  eintreten- 
dem deutlich  entzündlichen  Zustande  setze  man  Blutegel,  besonders  an  den 
Mastdarm ,  sorge  für  gehörige  Leibes  Öffnung  durch  Klystiere  und  verordne 
eine  strenge,  höchst  einfache  Diät.  2)  Man  versuche  anhaltend  die  bittern 
Extracte  von  Gramen,  Taraxacum  mit  Tart.  tartarisatus  und  Tinct.  rhei 
vinosa.  4)  Ausserdem  gebe  man  vorsichtig  alle  2  —  8  Tage  dreimal  täglich 
Folgendes:  Merc.  duh.,  8u1ph.  aurat.  ana  gr.  ffc,  Extr.  hyoseyami  gr.  jj, 
Sacch.  nlbi  )j.  M.  f.  pulv.  disp.  dos.  xjj.  S)  Treten  heftige  Schmerzen 
hinzu,  so  stillt  man  diese  durch  Opium,  Oleosa  und  Mucilaginoea.  5)  Als 
Haoptmittel  sind  noch  Gummata  femlacca,  besonders  Asant,  mit  Seife  und 
Extr.  taraxaei ,  künstliche  und  natürliche  Schwefelbäder  und  die  Brunnen 
von  Selters  und  Fachingen,  auch  mit  Vorsicht  die  von  Driburg  und  Pyr- 
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mooi  zu  betrachten.  6*)  Bei  Übergang  in  Eiterung  dienen  erweichende  Mit» 
tel;  •päUrbin,  wenn  kein  entzündlicher  Reiz  mehr  da  ist,  leicht  nährende, 
stärkende  Arzneien,  Milchdiät,  isländisch  Moos,  Calaiuus,  Gendana,  China 
mit  Myrrhe,  Vleischbrühen,  Kalk  waaser  mit  Milch,  wobei  der  Arzt  genau 
auf  die  Euphorie  dieser  Mittel  zu  sehen  und  sie,  bekommen  sie  schlecht, 
sogleich  auszusetzen  hat. 

C.  Enteritis  tenuium,  Dolor  iliocus  der  Alten,  die  Entzündung 
der  dünnen  Gedärme.  Sie  ist  die  gefahrlichste,  heftigste,  acutesie 
Form  f  die  am  schnellsten  durch  Brand  tödtea  kann.  In  seltenern  Fällen  ist 
sie  in  ihrem  Verlaufe  mehr  chronisch,  besonders  bei  Kachektiscben,  bei  Sau- 
fern, wo  sie  leicht  in  Enteritis  leuta  ulcerosa  Tel  adhaesiva  übergeht.  So 
verhalt  eich  das  unter  dem  Namen  Kolik  ron  Westindien  bekannte, 
besonders  auf  Barbadoes  endemisch  herrschende,  mit  Aphthen  and  Darm  ex- 
coriationen  verbundene  Übel,  das  auch  wol  symptomatisch  zum  gelben  Fie- 
ber, zur  Cholera,  zu  Febris  neuropathira  und  putrid a  kommen  kann.  Cur. 
Ist  verschieden  nach  dem  Charakter  der  Form  und  den  Ursachen  des  Übels 
(s.  Enteritis  acuta  et  chronica). 

D.  Enteritis  colica  s.  Colitis,  Entzündung  des  Colons  mit  Ein- 
-chluss  der  des  Blinddarms.  Hier  ist  bald  nur  ein  Tbeil  des  Colons 
(Colon  transversa»,  ascendens,  descendens),  bald  der  ganze'  Darm  entzün- 
det. Je  tiefer  und  näher  der  leidende  Theil  dem  Rectum  ist,  desto  weniger 
acut  und  heftig  ist  das  Übel.  Am  häufigsten  entzündet  sich  das  Colon 
transversum.  Hier  bemerkt  man  Angst,  Unruhe,  Schmerz,  Meteorismus  in 
der  epi-  und  ttvpog&strischen  Gegend  und  die  einer  Gastritis  und  Hepatitis 
zukommenden  Zeichen,  weil  häufig  Magen  und  Leber  mitleiden.  Entzünd- 
liche Ruhren  und  Hämorrhoidalkolik  haben  diese  Colitis  leicht  zum  Gesell- 
schafter. Nicht  selten  wird  das  übel  chronisch  und  dann  folgen,  das  Re- 
ctum ausgenommen,  im  Colon  am  leichtesten  Callositäten ,  Geschwür«,  Ver- 
dickungen; dagegen  kommen  Ileus  und  Chordapsus  häufiger  als  Gefährten 
von  Entzündungen  des  Coecums  und  der  Valvula  Bauhini  vor.  Cur.  Ist 
die  allgemeine  der  Enteritis. 

E.  Enteritis  recH,  ProctUis,  Rectitis ,  Entzündung  des  Mast- 
darms. Dieses  Übel  ist,  zumal  wenn  es  in  der  Nähe  des  Anus  statthat, 
weniger  acut  und  weniger  gefahrvoll,  als  die  Entzündung  der  übrigen 
Därme.  Bei  Robusten  kann  sie  oft  ziemlich  arteriell  und  dann  mit  mehr 
Schmerz  verbunden  seyn;  wo  daher  besondere  Blutegel  und  kühlende  Diät 
erforderlich  sind.  Leicht  bleiben  hier  Verengerungen,  Vereiterungen,  Mast- 
darm fisteln  zurück  (s.  Fistula  ani\  Bei  Leibesverstopfung  gebe  man  ge- 
linde und  kühlende  Laxanzen,  denn  Kly stiere  werden  oft  nicht  vertngea 
und  schaden  durch  ihren  Reiz;  am  besten  bekommen  noch  solche,  die  aus 
Amylunt  bestehen. 

F.  Mescntcritis ,  die  mit  Darmentzündung  verbundene  Gekrösen f- 
zündung.  Die  Diagnose  ist  schwierig;  oft  ist  auch  zugleich  Peritonitis 
da.  Ist  sie  acut,  was  selten  ist,  so  soll  eine  Ischuria  renalis  neben  den 
übrigen  Zeichen  einer  Enteritis  sie  vorzugsweise  bezeichnen  {Wilson).  Bei 
Kindern  kommt  sie  häufig  als  chronisches  Leiden  mit  Anschwellung  und  Ver- 
härtung der  Gekrösdrüsen  bei  Atrophie  und  Scrophulosis  vor,  und  geht  so 
in  Phthisis  mesenterica  über. 

G.  Nach  den  Ursachen  und  Complicationen  statuirt  Harles»  noch  fol- 
gende Arten  und  Abarten  der  Darmentzündung:  Enteritis  hiliosa;  kommt 
vorzüglich  in  heissen  Klimaten  symptomatisch  in  Folge  des  starken  Gatlen- 
reizes  bei  endemischen  und  epidemischen  Gallenfiebcrn  mit  Hepatit's  vor. 
Enteritis  mnl'ujnn,  septica,  iyphodes.  Sie  ist  keine  wahre  Entzündung, 
kommt  beim  gelben  Fieber,  bei  der  Cholera  pestit  und  bei  bösartigen  Faul- 
fiebern am  häufigsten  vor.  In  unsern  Gegenden  ist  sie  selten  und  nur  bei 
höchst  schwächlichen  Kranken  bemerkt  worden.  Enteritis  traumatica  et 
hinstica ,  Darmentzündung  nach  Verwundungen  der  Därme,  Bruchoperationen, 
oder  entstanden  durch  langauhaltcnde ,  ungeschickte  Versuche  zur  Taxis  (s. 
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Her  u  lu  iucarcci  ata),  durch  StÖBsc  und  Schläge  auf  den  Baach.  Ente- 
ritis toxica.  Die  durch  Arsenik,  Sublimat,  drastische  Pur ganzen  etc.  ent- 
standene Darmentzündung  hat  höchst  selten  einen  so  arteriellen  Charakter 
wie  die  EnteritU  traumatica;  daher  hier  höchstens  Blutegel,  aber  kein  Ader- 
lässen neben  den  geeigneten  Gegengiften  nöthig  seyn  werden  (s.  Intoxi- 
catiu).  Enteritis  metastatica.  Sind  Metastasen  vun  Arthritis,  Rheuma, 
Exanthem ,  Er) sipelas  Ursache  der  Enteritis,  so  dienen  nach  etwa  nothw en- 
digen vorhergegangenen  Blutaualeeriuigeu  ausser  lieh  8icapisroen,  Vesicanüa, 
FlaneUeiuwickeTungen,  und  innerlich  Merc.  dulc.  mit  Sulph.  auratum  und 
Kampher.  Enteritis  strungulatoria  ,  s.  Hern  ia  in  flamm  ata  et  incar- 
cerata.  Enteritis  verminosa.  Ob  Würmer  und  Wurmreiz  wirkliche  Darm* 
entzüudung  erregen  können,  dies  ist  noch  die  Frage.  Auch  die  Ileitis  pu- 
stulosa Hufelandi,  die  Dothinenterite  der  Franzosen,  jene  bei  sog.  nervösen 
Fiebern  beobachtete  AlTection  in  der  Ileo-coecatgegend  ist  keine  wahre  Ent- 
zündung, sondern  mehr  etwas  Herpetisches,  zur  Verschwörung  Hinneigen- 
des (s.  Febris  neuropathica). 

inflammntio  iridis,  Iritis,  Entzündung'  der  Regenbogenhaut 
des  Auges.  Wir  unterscheiden  hier  folgende  Arten:  1)  Iritis  traumatica, 
entstanden  durch  mechanische  Verletzungen,  bei  Staaroperationen ,  künstli- 
cher Pupillenbildung,  nach  Stoss,  Schlag  ins  Auge  etc.  Symptome. 
Stumpfer,  drückender,  tiefer  8chmerz,  Abnahme  des  Sehvermögens,  Ver- 
engerung der  Pupille,  runde  Form  dabei,  Photopsie,  späterhin  dunkle  Farbe 
des  kleinen,  und  darauf  des  grossen  Ringes  der  Iris;  ist  letztere  grau  oder 
blau,  so  wird  sie  grünlich,  ist  sie  schwarz,  so  wird  sie  röthlich,  schwillt  ah 
und  drängt  die  Cornea;  die  auch  bald  entzündet  und  trübe  wird,  vor  sich 
hin.  Das  äussere  Auge  ist  nur  wenig  geröthet.  Am  zweiten  Tage  gesellen 
sich  hinzu :  bedeutende  Rothe  der  Sclerotica  und  Conjunctiva ,  Fieber ,  her- 
umziehender Augenschmerz;  das  Sehvermögen  nimmt  immer  mehr  ab,  die 
Pupille  wird  eckig,  es  bilden  sich  Exsudationen  in  derselben,  die  man  deut- 
lich durch  die  Loupe  sehen  kann  und  die  eine  Synizcsis  pupillae  zur  Folge 
haben;  nicht  selten  bildet  sich  auch  ein  Hypopion.  Cur.  Anfangs  Blutegel 
um  das  Auge,  bei  Robusten  Venaesection,  antiphlogistische  Diät,  dunkles 
Zimmer,  innerlich  Nitrum,  Tart.  vitriol.,  Sal  Glauben.  Sind  2  —  3  Tage 
verflossen  und  wollen  sich  schon  Exsudationen  bilden,  so  legt  man  ein  Vesi- 
catorium  in  den  Nacken  und  glebt  Purganzen  aus  Merc.  dulc.  mit  Jalape. 
Ausser  lieh  passt:  Herb,  mahae  51* ,  coq.  c.  aq.  font.  t*t  rem.  col.  51  v, 
adde  Land,  liquid,  Syd.  -)],  Krfr.  hyoseyami  gr.  iv,  —  bcUadonnae  gr.  jj. 
M.  S.  Lauwarm  anzuwenden.  Später  dienen  schwache  Auflösungen  von 
Sublimat  in  Aq.  destill.,  und  mit  Tin  ct.  opü  Richten  versetzt.  Die  bedeu- 
tende Lichtscheu  schon  zu  Anfange  der  Iritis,  wo  der  Bulbus  kaum  etwas 
geröthet  ist,  macht  die  Diagnose  sicher.  Die  frühe  Anwendung  des  folgen- 
den Mittels  giebt  oft  ein  Kehr  glänzendes  Resultat:  )y  Herb,  hyoseyami  Jj, 
coq.  c.  aq.  f out  an.  per  %  hör.  ut  rem.  col.  gvjjj.  S.  Lauwarm  über  das  Auge 
mit  Compressen  anzuwenden.  2)  Iritis  subacuta ,  metastatica.  Sie  entsteht 
vorzüglich  durch  Gicht  und  Syphilis,  hat  einen  weniger  schnellen  Verlauf, 
ist  oft  selbst  recht  chronisch,  kann  auch  durch  Verbreitung  der  arthritischen 
oder  syphilitischen  Sclerotitis  und  Conjunctivitis  entstehen.  Behandlung. 
Dunkles  Zimmer,  Vesicatorien  in  den  Nacken,  Fomentationen  von  Herb,  hyos- 
eyami,  später  belladonna»- ,  von  Sublimatsolution,  innerlich  Merc.  dulc. 
mit  Jalape  zum  Purgiren,  später  kleine  Dosen  Merc.  dulc,  Sulph.  aurat. 
und  Kampher;  auch  aussei  lieh  Unguent,  mercuriale,  in  die  Peripherie  des 
Auges  eingerieben. 

Inflammntio  lahü  oris ,  Entzündung  der  Lippe,  des  äussern 
Mundes.  Kann  durch  Verletzungen,  Wespenstich,  Scrophulosls  etc.  entste- 
hen; ist  bei  manchen  Fiebern  kritisch  und  darf  nicht  durch  Bleimittei  ver- 
trieben werden.  In  acuten  Fällen  passen,  wenn  Insektenstiche  Schuld  wa- 
ren, Umschläge  von  kaltem  Wasser  und  Essig,  in  andern  Fällen  Fomcnta- 
taüonen  von  Üpec  emolllentci,  anodynae, 
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Inflatnmatio  labiornm  vulvae,  Episioncus,  Entzündung  der  Scham- 
lefzcn.  Entsteht  oft  nach  schweren  Geburten.  Iiierpassen  lauwarme  Fo- 
mentaiioncn  von  Honig,  Chamillentheo  und  Wein,  späterhin  von  kaltem  Was- 
ser. Sind  andere  Ursachen  Schuld,  so  richten  wir  die  Cur  gegen  diese.  Bei 
Episioncus  in  Folge  von  mechanischen  Verletzungen,  Stoss,  Fall  auf  diese 
Tbeile  konnten  allein  kalte  Umschläge  von  frischem  Quellwasser  und  Essig 
in  einem  Falle  die  heftigen  Schmerzen  lindern  (Most). 

inflammatio  laryngis ,  Laryngitis ,  Entzündung  des  Kehlkopfs. 
Sie  hat,  besonders  bei  Kindern,  den  rein  entzündlichen  und  exsudativen  Cha- 
rakter (s.  Angina  membranacea),  complicirt  sich  meist  mit  Tracbeitis, 
und  ist  bei  Erwachsenen  oft  eine  Tracheitis  sicca,  muscularis  (s.  Inflam- 
matio tracheae).  P.  Bland  (Untersuch,  über  den  Croup.  A.  d.  Franz. 
von  Clemens.  Frankf.  a/M.  1826)  unterscheidet  eine  Laryngotracheitis  mn- 
ema,  purulcnta,  membranacea,  —  eine  unnütze  Unterscheidung  für  die  No- 
sologie, da  die  heutige  L.  mueosa  morgen  L.  membranacea  seyn  kann. 

Inflammatio  lentis  crystallmae ,  s.  Lcntitis. 

Inflammatio  lienis,  Milzentzündung,  s.  Inflammatio  splcnis. 

Inflammatio  ligamentorum ,  Syndcsmitis,  et  Inflammatio  membranarum 
flbrotarum,  Initis,  Entzündung  der  Gelenkbänder,  der  Gelenkka- 

5 sein,  der  fibrösen  und  sehnigen  Häute.  Zu  den  Inflammationen 
er  fibrösen  Häute  rechnet  man  die  Entzündung  der  Gelenk umkleidungen 
und  deren  Bänder,  die  der  Knochenhaut  (Periosteitis) ,  die  Sclerotitis,  die 
Inflammatio  ihtrae  matris,  tunicac  vaginalis  testiculi  ,  die  Tympanitis  u.  s.  f. 
Da  die  fibrösen  Häute  nicht  blutreich  sind  und  keine  wahre  Irritabilität  be- 
sitzen sollen,  so  hat  man  daraus  geschlossen,  dass  die  Entzündungen  solcher 
Tbeile  nur  unvollkommen,  nicht  echt  phegmonös  seyn  könnten.  Diese  theo- 
retische Ansicht  eines  Harless  u.  A.  wird  nicht  durch  die  Erfahrung  be- 
stätigt. Wie  oft  sind  nicht  im  ersten  Stadium  des  Tumor  albus  und  der 
Arthrocace  Blutegel,  selbst  Aderlässe  nothwendig.  Desgleichen  bei  Tympani- 
tis, Sclerotitis  u  s.  *w.  Der  Praktiker  vergesse  nie,  dass  in  der  Natur  die 
Entzündungen  höchst  selten  rein  sind,  sondern  mehrere  Organe,  Häute,  Sy- 
steme zugleich  ergreifen  können,  daher  denn  auch  die  in  der  pathologischen 
Anatomie  angenommenen  Eintheünngen  der  Inflammationen  nach  verschiede- 
nen Häuten  und  andere  behufs  der  Wissenschaft  angenommenen  Zersplitte- 
rungen nur  einen  höchst  bedingten  praktischen  Werth  haben.  Ausserdem 
sind  die  chronischen  AiTectionen  solcher  blutarmen  Theile  ihrer  Natur  nach 
höchst  verschieden  und  nichts  weniger  als  Entzündungen,  obgleich  wir  sie 
nur  mit  dem  vagen  Namen  Inflammatio  chronica,  Subinflammatio,  Paraphlo- 
gosis,  selbst  Pseudophlogosis  bezeichnen  (s,  Fungus  articulorum,  Ar- 
throcace). 

Inflammatio  linguae ,  Qlossitis,  Zungenentzündung.  Symptome 
sind:  Klopfender  Schmerz,  Hitze,  Trockenheit,  dunkle  Rothe  und  oft  so  be- 
deutende Geschwulst  der  Zunge,  dass  sie  die  ganze  Mundhöhle  erfüllt  und 
dem  Schlucken,  sowie  dem  Athmen  nicht  geringe  Hindernisse  in  den  Weg 
legt,  worauf  selbst  Erstickung  folgen  kann.  Dabei  heftiges  Fieber,  Angst, 
anginöse  Beschwerden,  entzündliche  Afifectionen  der  innern  Mundhöhle,  des 
Halses.  Zuweiten  schwitzt  aus  der  Zunge  eine  gerinnbare  Flüssigkeit,  wel- 
che auf  ihr  einen  Überzug  bildet.  Ausgänge  sind:  Zertheilung;  sie  zeigt 
sich  gegen  den  siebenten  Tag,  indem  die  trockne  Zunge  feucht  wird,  ihr  . 
Volumen  sich  vermindert  und  die  Mundhöhle  viel  zähen  Schleim  und  Spei- 
chel, ganz  wie  bei  Angina,  absondert.  In  seltenen  Fällen  bildet  sich  ein 
Abscess.  Der  schlimmste  Ausgang  ist  Gangrän,  die  meist  den  Tod  zur 
Folge  hat,  oder  wo  im  glücklichsten  Falle  mit  dem  Verlust  eines  Stücks 
der  Zunge  das  Leben  gerettet  wird.  Nicht  selten  folgt  Induration,  die  bei 
kacbektischen  und  dyskrasischen  Subjecten  leicht  in  Zungenkrebs  übergehen 
kann.  Ursachen  sind:  1)  Mechanische  Verletzungen,  Wunden  der  Zunge 
durch  Stich  von  Insecten,  scharfe  Instrumente,  durch  Beisse n  beim  epile- 
ptischen Anfalle,  durch  fremde  Körper,  die  beim  Schlucken  in  der  Zunge 
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stecken  geblieben  sind.  2)  8charfe,  chemische  Schädlichkeiten:  Vert>ren- 
uungen,  Mineralsäuren,  wo  die  Heftigkeit  der  Zufalle  oft  schon,  bevor  der 
Brand  eintreten  kann,  den  Tod  herbeiführt,  8)  Jede  heftige  Angina  kann 
durch  Ausbreitung  der  Entzündung  eine  Glossitii  erregen,  wozu  manche 
Luftconstitutionen  besonders  beitragen,  wie  man  denn  zuweilen  eine  Gloi- 
Mdis  ejndemia  bemerkt  hat  4)  Periodisch  und  sporadisch  kann  sie  durch 
unterdrückte  Fussschweisse,  starke  Erkältung,  durch  unterdrückte  Blutungen 
entstehen.  Our.  1)  Das  Übel  mag  entstanden  seyn  aus  welcher  Ursache 
es  wolle,  so  bleibt  bei  heftigen  Zufällen,  bei  starker  Geschwulst,  bei  ver- 
hindertem Schlingen  und  Atomen  etc.  die  erste  Hülfe  (Verbrennung  durch 
Mineralsäuren,  Feuer  ausgenommen)  sich  dennoch  gleich.  Sie  besteht  darin, 
mehrere  Blutegel  an  die  Zunge  zu  setzen,  im  Nothfalle  blutige  Einschnitte 
von  l1/]  Zoll  Länge  in  die  8ubstanz,  die  Mitte  derselben,  kann  man  nicht 
ankommen,  in  die  Zungenspitze  zu  machen,  durch  warme  Bähungen,  Was- 
serdämpfe, Schwamm  und  Wasser  die  Blutung  zu  befordern,  und  bei  Robusten 
einen  Aderlass  am  Fusse  anzuwenden.  Hiernach  sinkt  bald  die  Gesehwulst, 
sodass  das  Schlingen  von  flüssigen  Arzneien :  Nitrum  in  Emulsion,  8al  Glau- 
beri,  Merc.  dulc  zum  Purgiren,  möglich  wird.  Erweichende  Umschläge  um 
den  Hals,  Dämpfe  zum  Einziehen  in  den  Mund,  Hand-  und  Fussbäder, 
später,  nachdem  die  Heftigkeit  des  Fiebers  gebrochen,  Einreibungen  von 
flüchtiger  Salbe  in  den  Hals,  ein  Vesicator  auf  denselben,  dienen  zur  Unter- 
stützung der  Cnr.  2)  Gingen  unterdrückte  Menstruation  und  Hämorrhoiden 
vorher,  so  ist  ein  Aderlass  am  Fusse  doppelt  indicirt.  8)  Waren  heisse  Ge- 
tränke, siedendes  öl  8chuld,  so  sind  Muzilaginosa  und  Oleosa  das  erste  Mit- 
tel, hinterher  Blutegel.  4)  Ist  die  Mundhöhle  und  Zunge  durch  starke  Mi- 
neralsäuren verbrannt,  so  ist  das  erste  Mittel  Ausspülen  des  Mundes  mit  ei- 
ner Mischung  von  Büchenascbe  und  Wasser,  hinterher  Oleosa.  Dass  A''es, 
was  vom  Kopfe  ableitet  und  dadurch  die  Entzündung  mässigt:  eröffnende 
Klystierc,  kühlende  Laxanzen,  Vesicantia,  Fussbäder,  auch  hier  nützlich 
sind,  vor  Allem  aber  kühle  Zimraerluft,  dies  versteht  sieh  von  selbst  , 

Inflammttiio  hjmphatica ,  serosa.  Ist  eine  jede  Entzündung,  die  der  Re- 
gel nach  keinen  rein  arteriellen  Charakter  hat,  wie  bei  Blennorrhöen  (s. 
In flammatio  blennorrhoica,  catar r halis). 

Inflammatio  maligna*  Unter  den  bösartigen  Entzündungen  ver- 
standen unsere  Alten  die  beutigen  sogenannten  Pseudophlogosen  (s.  oben  1  n- 
flammatio  im  Allgemeinen). 

Inflammatio  mammarum,  Mastitis.  Mastodtjnia  mflammatoria ,  Entzün- 
dung der  weiblichen  Brust;  s.  Infiammatio  glandularuin  und  A b - 
scessus  lacteus  mammarum.  Bei  den  Anschwellungen  der  Brüste 
der  Wöchnerinnen  (M/wu'ris  puerperarvm)  räth  Ratu/ue  ( s.  Berliner  mecU- 
ciniacbe  Zeitung  dea  Vereins  etc.  1888.  No.  88)  zu  folgendem  Mittel} 
Kr  Extr.  bettatlonnac  Aq.  lauroeerasi  Aeth.  sulphurici  gj.  M.  S. 
Urogeschüttelt  täglich  2  mal  davon  in  die  Achselhöhle  einzureiben  und  mit 
Flanell  über  die  Brust  zu  schlagen.  Ist  der  Äther  zuwider,  so  kann  er 
auch  weggelassen  werden.  Das  Mittel  passt  besonders  bei  zarten,  sensiblen 
Personen,  also  mehr  bei  Mastodynia  nervosa,  als  bei  M.  inflammatoria ,  wo 
Antiphlogistica  vorzuziehen  sind  (Scknuhr,  Most). 

Inflammatio  manus.  Die  Entzündung  der  Hand  kann  begreiflich 
in  verschiedenen  Tbcilen  derselben  stattfinden  und  aus  verschiedenen  Ursa- 
chen entstehen.  Die  strengste  antiphlogistische  Cur  erfordert  die  traumati- 
sche, durch  Quetschungen,  Schläge,  Verwundung  entstandene.  Hier  ver- 
hütet die  frühe  Anwendung  der  Blutegel,  der  kalten  Umschläge  von  Wasser, 
Eis,  Schnee,  Fomentatio  frigida,  die  Vermeidung  aller  reizenden  Spirituosen 
Dinge  (womit  so  viel  Unfug  getrieben  wird  und  welche  nur,  nachdem  acht 
und  mehrere  Tage  verflossen  sind,  bei  Contosionen  nützlich  werden  können) 
am  sichersten  die  sonst  leicht  entstehenden  traurigen  Folgen  von  Eiterung, 
Brand,  Caries.  Innerlich  dienen  kühlende  Purganzen  und  bei  heftigen  Schmer- 
zen zugleich  Pulv.  Dowerl    Sind  Verbrennungen,  Metastasen,  Dyskrasien  etc 
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Ursachen,  so  erfordern  diese  die  dagegen  geeignete  Cur  (s.  C  o  m  b  u  s  t  i  o,  S  c  r 
phulosis,  Arthrocace,  Rhachi  tis,  Inf  laminatio  digitoruui  etc.) 

Inflammatio  medutstini,  Entzündung  des  Mittelfeilet.  Sie 
kommt  nie  rein,  nie  ohne  Pleuritis  tot,  und  erfordert  daher  auch  die  Be- 
handlung der  letztem  (s.  Inflammatio  pulmonum  et  plenrae). 

Inflammatio  medullae  spinal is ,  Myelitis,  Kntzündnng  dea  Rücken- 
marks. Dieses  nicht  ganz  seltene,  mit  der  Inflammatio  medullae  oblonga- 
tae,  selbst  der  Entzündung  des  kleinen  Gehirns  (Parencephalitia) '  zuweilen 
complicirte,  in  seinen  Folgen  so  bedeutende  Übel  ist  in  altern  Zeiten  oft 
übersehen  Worden;  nur  unter  den  allgemeinen  Benennungen  Rhachialgia,  Bha~ 
chialyilis ,  Nolialgia ,  Angina  vertehralis ,  Pleuritis  dorsalis,  Spinitis ,  Spino- 
dorsitis ,  Tabes  dorsalis  etc.  finden  wir  Fälle  der  Art  hier  und  da  beschrie- 
ben. Seit  40  Jahren  ist  dagegen  die  Myelitis,  auch  wol  Myelitis  notiaea 
(Harless),  Spinitis  {Niet)  genannt,  durch  die  Verdienste  eines  P,  Frank, 
S.  Q.  Vogel,  Latour  d.  A.,  Hafner ,  Brera,  Harless,  Bergamaschi,  Racchetti, 
Barbar  quo;  ,  Lallemand,  Fr,  v.  Hildebrand,  KloHss ,  SiberaumH  u.  A,  in  ein 
helleres  Licht  gesetzt  worden.  Die  besten  Schriften  sind:  Bergamaschi, 
Osserv.  sulla  infiammazione  de  Ha  spinale  midolla.  Pavia,  1820,  die  Mono- 
graphien Ton  Racchetti  1816,  von  Lallemand  1820  und  Harless,  Diss.  de 
Myelitide.  Erlang.,  1814;  desgleichen  die  Abhandlungen  von  Brera  und 
Harless  in  den  Rhein.  Jahrb.  der  teutsch.  Medicin.  Bd.  II.  Hft.  2.  Auch  Ist 
lesenswerths  H.  Leonhards,  Dias,  de  Myelitide.  Dresd.  1850$  desgleichen 
Jäger,  die  Entzündung  der  Wirbelbeine,  ihre  Arten  und  ihr  Ausgang  in 
Knochenfrass  und  Congestionsabscess.  Erlang.  183 1.  —  Die  Symptome 
und  diagnostischen  Zeichen  sin  folgendes  Brennender,  nur  wenig  ste- 
chender, bohrender,  Schmerz  an  irgend  einer  Steile  im  Innern  des  Rück 
grata,  als  läge  eine  glühende  Kohle  darin;  er  wird  vermehrt  durch  verän- 
derte Lage,  Bewegung  des  Rumpfes  5  Unvermögen  sich  aufzurichten,  wenn 
es  nicht  Myelitis  cervicalis  iat,  Zittern,  Ohnmächten,  grosse  Angst,  Unruhe, 
unregelmässiger  Herz-  und  Aderschlag,  ängstliche  Respiration,  nicht  selten 
der  Hirnentzündung  ähnliche  Zufalle,  Anfälle  von  Hydrophobie,  Convulsio- 
nen  (zumal  bei  der  acuten  Form),  Ameisenkriechen  in  den  Muskeln  des 
Rumpfs  und  der  Gliedmassen;  nach  mehreren  Tagen  folgt  Incontinentia 
urinae,  oft  schon  früh  Leibesverstopfung  oder  unwillkürlicher  Stuhlgang, 
Lähmung  der  untern  Extremitäten.  Das  Übel  kann  acut  auftreten,  wo 
es  unter  den  heftigsten  Zufällen  zuweilen  schon  in  wenigen  Tagen  tödtet, 
öfter  ist  sein  Verlauf  aber  chronisch,  besonders  bei  Kindern  in  der  Fonn 
der  sogen.  Tabes  dorsalis,  wo  denn  die  beschriebenen  Zufalle  gelinder  sind, 
langsamer  entstehen,  und  das  Übel  Monate  währen  kanu.  Leidet  der  obere 
Theil  der  Med u IIa  (Myelitis  cervicalis),  so  ist  die  Krankheit  am  häufigsten 
secuadär  aus  einer  Encephalitis  postica,  cerebelli,  medullae  oblongatae  ent- 
standen und  in  der  Regel  chronisch;  Krämpfe  und  darauf  folgende  Lahmun- 
gen in  den  obern  Extremitäten  deuten  darauf  hin.  Ists  mehr  eine  Myelitis 
dorsalis,  so  kann  man  häufiger  annehmen,  dass  das  Leiden  ein  idiopathisches 
sey.  Hauptsymptome  sind  hiert  ungewöhnliche  Trägheit,  Torpor,  Nar- 
cosis  und  Lähmung  in  den  Functionen  der  Baucheingeweide,  Paralysen  der 
Blase,  der  untern  Gliedmassen.  Die  Myelitis  lumbaJis  kommt  sehen  primär 
vor,  die  nach  mechanischen  Verletzungen  ausgenommen;  ihr  Verlauf  ist  in 
der  Regel  chronisch,  ihre  Form  die  der  Lumbago  nervosa  und  der  Tabe» 
dorsalis.  Ursachen  der  Myelitis.  Sie  sind  sehr  mannigfaltig,  vorzüg- 
lich aber  1)  äussere  mechanische:  Fracturen,  Luxationen  der  Wirbelheine, 
Verwundungen  durch  Scbuss  etc.  Zuweilen  ist  auch  ein  Sturz  Schuld,  des- 
sen Folge:  Commotio  corporis,  das  Leiden  erregt;  doch  darf  man  nicht  an- 
nehmen, dass  jede  Commotio  cerebri  oder  Medullae  spinalis  Encephalitis 
oder  Myelitis  errege;  dies  ist  nicht  der  Fall,  die  -heftige  Erschütterung  kann 
ohne  Entzündung  lähmend  wirken,  doch  giebt  sich  diese  Lähmung  ohne  or- 
ganische Störungen  bald  durch  den  Gebrauch  der  Arnica  (Äfost).  Eine  hef- 
tige Anstrengung  des  Körpers  durch  Gegcnslcuimen  mit  dem  Rücken 
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auch  Mjelitia  mr  Folge  haben,  well  damit  ein  starkes  Anhalten  des  Athems 
und  Blutcongestion  zum  Rückenmark  verbunden  ist.    Nach  Brern  soll  auch 
langes  Liegen  auf  dem  Rücken  die  Krankheit  erregen;  dann  nifisste  die  Faul- 
heit, die  man  bei  so  vielen  Kranken  in  der  Spital-  und  Civitoraxis  wahr* 
nimmt,  das  Übel  häufiger  su  Tage  fördern.   2)  Zu  den  Innern  Ursachen  ge- 
hören vorzüglich  Metastasen  von  Rheuma,  Arthritis,  Syphilis,  Scrophulosis, 
von  Blattern,  Masern,  Impetigo,  Psydracie,  Herpes  etc.   5)  Eine  noch  we- 
niger bekannte  Ursache  ist  das  Wochenbette,  sobald  seine  Normalkrisen: 
Milchsecretion,  Lochien  Und  Schwei»«,  plötzlich  gestört  werden.    Das  Puer- 
peralfieber, die  Phlegniatia  alba  dolens  suchen  ursprüglich  oft  ihren  Grand 
in  Myelitis  dorsalis  und  lumbalis  (s.  Febris  puerperal! s,  Nachschrift). 
4)  Bine  Rückenmarksaffcction  durch  venöse  Congestion,  welche  ich  ungern 
Myelitis  chronica  nenne  (wir  haben  noch  keinen  bessern  Namen),  entsteht 
oft  durch  Häaorrhoidaldyskrasie,  atra  Bilis,  durch  Stockungen  und  Blutan- 
häufungen im  Unterleibe,  indem  durch  den  theilweise  gehemmten  Blutlauf  in 
der  Art.  coeliaca  und  meseoterica  mehr  Blut  in  die  Art.  vertebrales  geht, 
diese  ausdehnt  und  die  Medulla  überfüllt.    Auf  ähnliche  Weise  wirken  Men- 
struationsfehler,  öftere  gelinde  Purganzen  von  Tamarinden,  8al  Glauberi, 
fleist'ges  Wassertrinken  wirken  hier  sehr  wohlthätig  und  entfernen  die  lang- 
sam anschleichenden  Symptome  der  Rücke«  marksaffection,  die  sich  durch 
Gefühl  von  Lähmung,  von  Kälte  und  Erstarrung  in  den  8chenkeln,  durch 
Trägheit  des  Darracanals,  äussere  Kälte  des  Unterleibs  etc.  zu  declariren 
pflegt  (Most},   5)  Zuweilen  entsteht,  wie  bei  No.  4.,  venöse  Congestion  im 
Rückenmarke  durch  Herz-  und  Lungenfehler,  besondert  durch  die  Phthlsis 
pulmonales  eyanotica,  ja,  es  lässt  sich  nicht  leugnen,  dass  manche  Fehler  der 
Respirationsorgane  mit  Fehlern  in  den  Nerven  des  Rückenmarks  zusammen* 
hängen.   6)  Onanie  kann  chronische  Myelitis  mit  folgender  Hydro rrhachitis 
erregen.   Ausgänge  der  Myelitis.    Nach  den  schönen  Versuchen,  wel- 
che ff.  E.  Homer  fa.  Philadelphia  Journal  of  the  medical  and  physical 
sciences.  1821.  No.  2.  Art.  4.)  angestellt  hat,  sitzt  das  Princip  aller  Inspi- 
rationsbewegungen in  dem  Thcile  der  Medulla  oblongata,  aus  welchem  die 
Nerven  des  achten  Paart  entspringen ;  ferner  hat  das  Princip,  welches  jeden 
Tbeil  det  Körpers  belebt,  in  dem  Theile  der  Medulla  spinalis  seinen  Sitz, 
aus  welchem  die  Nerven  dieses  Theils  entspringen;  aber  das  Herz  erhält 
das  Lcbenapriocip  von  der  ganzen  Medulla  spinalis.    Hieraus  erklären  sich 
manche  Zufälle  der  acuten  und  chronischen  Myelitis,  sowie  zum  Tbeil  ihre 
Ausgange.     Diese   sindt    1)  Zertheilung.     Wo   diese   stattfindet,  wird 
man  häufig  nngewiss  bleiben,  ob  die  Krankheit  auch  wirkliche  Myelitis  ge- 
wesen.  Zur  Diagnose,  besonders  der  chronischen  Form,  dient  noch  Copc- 
laiufs  von  Jos.  Frank  bestätigtet  Verfahren.    Man  taucht  nämlich  einen 
Schwamm  in  Wasser  von  40?  R.  und  streicht  ihn  längs  der  Wirbelsäule 
herab.   Wo  die  Medulla  gesund  ist,  fühlt  der  Kranke  nur  Wärme,  wo  sie 
aber  entzündet  ist,  ein  unerträgliches  Brennen.    Wenn  ferner  bei  äussern 
Verletzungen  Cominotion  entsteht,  so  prüfe  man  erst  genau,  ob  Myelitis  hin- 
zugekommen ist,  oder  nicht.    2)  Ezsudation.    Nicht  selten  folgt  Wasser- 
sucht der  Wirbelhöhle,    Die  Kranken  fühlen  dann  allmalig  Schwäche,  Taub- 
heit, Pelzigseyn  und  Kälte  in  den  untern  Extremitäten,  die  nicht  abgema- 
gert, sondern  stark  und  muskulös,  oft  auch  nicht  kälter,  als  gewöhnlich 
sind.    Beim  Stehen  werden  die  Beine  ausgespreizt  und  die  Ballen  mehr  als 
die  Plattfüsse  zum  Auftreten  gebraucht,  damit  so  eine  grossere  Basis  ge- 
wonnen und  das  drohende  Umfallen  vermieden  werde.    Das  Gehen  und  Ste- 
hen wird  schwer,  endlich  unmöglich,  aber  beim  Liegen  gehen  alle  Bewegun- 
gen der  Glieder:  Contraction,  Expansion,  Rotation  etc.  gut  von  statten. 
Die  Kranken  empfinden  Kälte  im  Lendentheile  des  Rückenmarks,  aber  es 
ist  keine  Abmagerung,  kein  Vorstehen  der  Dornfortsätze,  keine  Verschiebung 
der  Wirbel,  kurz  keine  krankhafte  Veränderung  in  der  Lendengogend  zu 
gewahren,  so  dass  namentlich  ein  Druck  keine  Schmerzen  erregt.    Der  Harn 
wird  mit  Beschwerde  gelassen,  geht  nicht  in  grossem  Strahle  ab,  sondern 
unterbrochen,  schwach,  später  nur  tropfenweise ;  es  ist  2 — 3  Tage  wahrende 
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Verstopfung  zugegen  etc.  (Schönlein).   Diese  Zeichen  dienen  zur  Diagnose 
von  Tobet  dorsalü,  Kyphosis  Pottii  und  Apoplexia  ccrcbrnlis  und  sjnnalU 
(s.  Hydrops  roedullae  spinalis).    8)  Zuweilen  bat  man  die  ganze 
Hoble  voll  Blut  gefunden.    Bei  Sectionen  versäume  man  ja  nicht,  die  lu 
terstitien  von  zwei  Halswirbeln  zu  durchschneiden;  fliesst  dann  Blut  und 
Wasser  heraus,  so  deutet  dieses  auf  Myelitis,  und  man  muss,  um  Alles  ge- 
nau zu  schauen,  die  ganze  Wirbelbohle  aufmeissein,  ein  Umstand,  der,  weil 
er  die  Section  schwierig  macht,  von  Vielen  zu  wenig  berücksichtigt  wird, 
woraus  sich  zum  Theil  auch  bei  den  Ärzten  unserer  Zeit  das  seltene  Be- 
obachten der  keinesweges  selten  vorkommenden  Krankheit  erklären  lisst. 
4)  Übergang  in  Eiterung;   dieser  hängt  oft  mit  Caries  der  Wirbel,  mit 
Buckel  zusammen.    5)  Morgagni r   Wepfer  und  Peter  Fratik  sahen  auf  vor- 
hergegangene Myelitis   Verhärtung  oder  auch  Myclomalacie ,  Andere  zu- 
weilen fungöse  Excrescenzen  folgen.    6)  Übergang  in  Brand.    Ists  Mye- 
litis cervicaUs,  so  erfolge  bald  darauf  der  Tod,  und  zwar  in  Folge  einer 
Paraplegie,  einer  mehr  partiellen  Apoplexie;  litt  aber  mehr  der  untere  Theil 
der  Medulla,  z.  B.  in  der  Kreuz-  und  Lendengegend,  so  können  Wochen, 
ja  Monate  darauf  hingehen ,  ehe  der  Tod  dem  bektagenswerthen  Zustande 
des  Kranken,  der  bei  gänzlicher  Lähmung  der  untern  Glieder,  der  Sphin- 
ktern des  Mastdarms  und  der  Blase,  von  unten  auf  verfault  und  abstirbt, 
ein  Ende  macht    Prognose,   Die  erste  Periode  der  Entzündung  ist  lange 
nicht  so  gefährlich  als  die  der  Encephalitis,  aber  desto  gefährlicher  sind  bei 
der  Myelitis  die  Folgen.    Sie  entstehen  oft  ganz  allmälig,  nehmen  successive 
zu  und  todten  dann  entweder  rasch  durch  Nervenschlag  oder  langsam  durch 
Lähmung  der  untern  Gliedmassen,  durch  Brand,  Abzehrung,  hektisches  Fie- 
ber.   Cur.   Bei  der  acuten  Myelitis  passt  zu  Anfange  eine  nach  Massgabe 
des  Alters  und  der  Körperconstitution  stärkere  oder  schwächere  antiphlogi- 
stische Behandlung;  also  Blutegel  an  den  Rücken  bis  zu  20,  ja  SO  8tück, 
vorzüglich  an  den  untern  Theil,  selbst  an  den  After,  tiefes  Schröpfen  in  der 
ganzen  Länge'  des  Rückgrats,  hinterher  kalte  Umschläge  auf  den  Rücken 
von  Eis,  Schnee  in  Scnweinsblasen,  von  kaltem  Wasser  und  Kochsalz  in 
solchen  Blasen,   von  Fomcntatio  frigida  Schmücken.    Innerlich  dienen  küh- 
lende Abführungen,  selbst  Nitrum,  ausserdem  strenge  Diät,  laue  Fussbäder 
Sind  S — 6  Tage  auf  diese  Weise  verflossen,  so  passt  innerlich  der  Merc. 
dulc.  zu  '/} — 1  Gr.,  mit  y4  Gran  Herb,  digitalis,  nebenbei  eine  Mixtur  aus 
Salmiak  mit  Tart.  emetic.  in  refr.  dost    Zur  Verhütung  der  Hydrorrbachi- 
tis  dienen  Vesicatorien  und  Mereurialcinrcibungcn  längs  der  Wirbelsäule; 
doch  dürfen  solche  Mittel  erst  gegen  den  7ten,  9ten  Tag,  also  wenn  die 
Heftigkeit  aller  Zufälle  vorüber  und  das  Fieber  beinahe  verschwunden  ist. 
In  Anwendung  gebracht  werden.    Bei  der  chronischen  Myelitis  sind  in  meh- 
reren Fällen  bei  Robusten  Blutausleerungen  durch  Schröpfen  nicht  zu  ver- 
säumen; hinterher  legen  wir  ein  grosses  Vesicatorium ,  doch  nicht  unmittel- 
bar auf  die  leidende  Stelle,  sondern  etwas  tiefer;  ausserdem  dienen  inner- 
lich und  äusserlich  Mercurialia,  Antimonialia  etc.    Dass  wir  bei  solcher  Cur 
die  Umstände  und  Ursachen  stets  berücksichtigen,  also  bei  mechanischen 
Verletzungen  die  geeignete  chirurgische  Hülfe,  bei  Metastasen  nach  den 
topischen  Blutauslecrungen  besonders  Vesicatorien  und  Pustelsalbe  in  An- 
wendung bringen,  bei  Wöchnerinnen  durch  kleine  Dosen  Opium  mit  Büx. 
acid.  Halleri  die  Wochenbettskrisen  befördern,  bei  jungen  Leuten  die  Onanie 
verhindern  müssen  etc.,  dies  versteht  sich  von  selbst.    Je  acuter  indessen 
das  Übel  ist,  desto  weniger  dürfen  die  frühen  Blutausleerungen,  bei  Ro- 
busten selbst  das  Aderlassen,  versäumt  werden,  und  erst  hinterher  dienen 
die  gegen  die  entfernteren  Ursachen  empfohlenen  Mittel. 

Inflanmatio  mesentcrica,  McscnterUi$j  Entzündung  des  Gekröses,  s.  ln- 
flammatio  glandularum. 

Inflammatio  mettutatica.  Dass  es  metastatische  Entzündungen 
giebt,  wird  kein  praktischer  Arzt  leugnen,  dass  aber  die  Bildung  einer  oder 
der  andern  innern  oder  äussern  Entzündung  nach  vorhergegangenem  Trockcu- 
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werden  eines  Fussgeschwürs,  eine*  Herpes  etc.,  nicht  immer  mit  letztem»  in 
demselben  Verhältnisse  steht,  wie  Ursache  und  Wirkung»  dass  also  der 
Schlus«:  Post  hoc,  ergo  propter  hoc,  hier  oft  falsch  sey,  dies  bestätigt 
gleichfalls  Theorie  und  Erfahrung.  Bei  jeder  Entzündung,  sowie  bei  jedem 
Fieber  sind  schon  im  Stadio  morbi  fientis  Production  und  Vegetation  alle» 
nirt,  und  daher  werden  chronische  und  acute  Ausschläge  und  andere  Haut- 
übel häußg  gleichzeitig  trocken.  Nicht  selterf  ist  nach  dasjenige,  was  man 
Metastase  nennt,  weiter  nichts  als  eine  räumliche  Ausbreitung  der  Krank- 
heit, der  Entzündung  auf  entferntere  Theile.  Dies  darf  uns  aber  nicht  ab- 
halten, die  notwendigen  äussern  Reizmittel,  nachdem  durch  Blutausleerungeo 
der  erste  8tunn  sieh  «elegt  hat,  anzuwenden,  gleichviel,  ob  wir  annehmen, 
sie  wirke»/  attrahirend  oder  derivirend.  (Ein  Mebrcres  über  metastatische 
Entzündungen  siehe  bei  löTlammatlo  im  Allgemeinen,  Metastasis  und 
Metaschematismus). 

inflammalio  mixla,  contpotiia,  s.  Infi  ammall  o. 

Inflammatio  tnusculi  Pson*  et  iliaci  intcTfti,  lAimhngo  inflanmalorin  p#on- 
tlicn,  Pfioilis.  Die  Entzündung  des  L  end  e  n  m  u  s  k  e  I  s  ist  meist  eine 
superficielle,  die  mehr  in  dem  umgebenden  Bauchfelle  und  Zellgewebe,  als 
in  der  Substanz  des  Muskels  selbst  ihren  Sitz  hat.  Wir  unterscheiden 
1)  Psoitis  acuta.  Symptome  sind:  Heftige  Schmerzen  in  der  Lendenge- 
gend, die  sich  nach  dem  Schenkel  herunter  und  nach  dem  Rückgrats)  herauf 
ziehen,  und  bei  jedem  Versuche,  den  Schenkel  aufzuheben  oder  auszustrecken 
und  den  Körper  gerade  zu  richten,  zunehmen  nnd  alsdann  ein  taubes  Gefühl 
im  Schenkel  hinterlassen;  dabei  starkes  Fieber,  harter,  voller  Puls,  meist 
normale  Harnsecretion ,  gebogene  Stellung  des  Schenkels  in  der  Kniekehle 
und  im  Hüftgelenke.  2)  Psoitis  chronica.  Hier  ist  der  Lendenschmerz  mehr 
vagirend,  reniittirend ,  er  vermehrt  sich  nicht  so  bedeutend  bei  den  Bewe- 
gungen des  Schenkels,  so  dass  der  Mensch  in  vorwärts  gebogener  Stellung 
noch  gehen  kann  und  wenig  oder  gar  nicht  fiebert;  doch  ist  das  Umdrehen 

Dil 


im  Liegen  sehr  schmerzhaft.  Die  Diagnose  ist  schwierig,  weil 
mit  Nierensteinen,  Goldader  oder  Ischias  verwechseln  kann,  daher  man  die 
besonderen  Zeichen  derselben  genau  ins  Auge  fassen  muss  (s.  Lithiasis, 
Haeraorrboides,  Ischias).  Die  deutliche  Erleichterung  beim  Vorwärts- 
beugen  des  Körpers,  die  Zunahme  der  Schmerzen  bei  jedem  Versuche  zum 
Rückwartsblugen,  beim  Aufheben  und  Drehen  des  Körpers  und  die  bald 
hinzukommende  Febris  lenta  sichern  noch  am  ersten  die  Diagnose.  Ursa- 
chen sind:  Anstrengung  der  Lendenmuskeln  durch  Aufheben  schwerer  La- 
sten, durch  Stoss ,  Fall,  Quetschung,  Commotio  corporis.  Sind  diese  Ursa- 
chen nicht  bedeutend,  so  folgt  oft  erst  nach  Jahren  Psoitis  chronica,  im  .  Ge- 
gentheil  bald  darauf  Psoitis  acuta.  Bei  ersterer  Form  sind  oft  auch  Gicht, 
Rheuma,  Scrophnlosis  Ursache.  Zuweilen  ists  Folge  hitziger  Fieber  oder 
unterdrückter  Blutungen,  Folge  schwerer  Geburten,  schlimmer  Wochenbet- 
ten. Die  Prognose  ist  schlimm,  theils  wegen  der  Schwierigkeit  der 
Diagnose,  theils  deshalb,  weil  leicht  Eiterung,  Zerstörung  der  Rücken-  und 
Lendenwirbel  durch  Caries  und  dann  der  Tod  durch  hektisches  Fieber 
folgt.  Besonders  geht  die  acute  Psoitis  leicht  in  Eiterung  über,  die  dann 
fast  nie  ohne  schleichendes  Fieber  Und  Colliquation  ist.  Gewöhnlich  dringt 
der  Eiter  nach  Aussen  und  es  erscheint  in  den  Weichen  unter  dem  Pou- 
part'schen  Bande,  unter  der  Fascia  lata  bis  zum  Knie  herab,  seltener  an 
der  innern  Seite  des  Schenkels  oder  am  After,  eine  schwappende  Geschwulst, 
welche  die  örtlichen  Schmerzen  in  der  Lendengegend  vermindert  und,  um 
dem  Eiter  Ausfluas  zu  verschaffen,  früh  geöffnet  werden  muss,  damit  Caries 
der  Wirbel,  Krümmung  des  Rückgrats  und  Lähmung  der  Schenkel  verhütet 
werden.  Cur.  Muss  anfangs  in  den  meisten  Fällen,  die  metastatische 
Form  In  Folge  hitziger  Fieber  ausgenommen,  antiphlogistisch  seyn;  daher 
allgemeine  und  örtliche  Blutausleerungen,  Schröpfen  der  Lendengegend,  in- 
nerlich Nitrum  mit  Tart.  vitriolatue,  gelinde  Purganzen  kühlender  Art,  bei 
heftigen  Schmerzen  KaJomel  mit  Opium,  Extr.  hyoseyami,  lauwanne  Fomen- 
tationeu  auf  die  Lendengegend  indicirt  sind.    Der  Kranke  muss  ruhig  und 
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horizontal  Hegen,  jede  Bewegung  and  bei  der  acuten  Form  alle«  Erhitzende 
vermeiden.  Sind  acht  hU  zehn  Tage  verflossen  und  zeigen  sich  keine  Ei- 
tcrniigss>  mptome  ,  kein  Eitcrungsficbcr  ,  lassen  aber .  die  Lendenschmerzen 
noch  nicht  nach,  so  passen  .Einreibungen  von  Liniin.  \<>\.\t.  camph. .mit  Lau- 
danum  ,  und  bei  der  nach  Arthritits,  Rheuma  und  hitzigen  Fiebern  entstan- 
denen metastatischen  Form  Vesicatorien  auf  die  Lendcngcgeud  und  innerlich 
Kaloracl  mit  Sulph.  au  rat.,  Opium,  Extr.  hyoscyunrf,  Kampher.  Bei  Öff- 
nung des  Abscesses  sehe  man  darnach,  dass  keine  Luft  eindringt,  und  be- 
handle diesen  überhaupt  nach  bekannten  Regeln.  6.  AbscesaUs  psoadi- 
c.  us.  Dass  das  Übel  mehr  bei  Frauen,  alt  bei  Mähnern  vorkommt,  Ist  be- 
kannt; ja  schon  Kinder  können  daran  leiden.  Ein  Fall  der  Art  bei  einem 
1%  Jahre  alten  Knaben  ist  in  Casper's  Wissensch,  o.  Ut  Notizen  a.  d.  krit. 
Repcrtor.  f.  d.  ges.  Heilkunde  1330.  Hft  8.  beschrieben. 

Inftnmmniio  musculorwn,  Myositis,  Phlegmone  musculorwn,  die  Muskel- 
entzündung.  Ihr  Sitz  ist  die  Faseraubstanz  der  Muskeln,  woran  aber 
anch  die  Muskelacheiden  and  Aponeurosen,  die  Blutgefässe  und  Nerven,  so- 
bald sie  nur  irgend  heilig  ist,  Antheil  nehmen.  Der  acute  Rheumatismus, 
sowie  die  Entzündungen  aller  sehr  muskulöser  Organe:  des  Herzens,  des 
Oesophagus,  Uterus,  gehören  hierher.  Acuter  Rheumatismus  und  solche 
Gicht  befallen  vorzugsweise  die  Muskeln,  und  diese  Entzündungen  sind 
häufig  recht  materiell  oder  echt  plegmonös,  weil  die  ergriffenen  Tbeile  vor- 
zugsweise blutreich  und  irritabel  sind,  erfordern  daher,  sind  sie  frisch  und 
die  Kranken  vollsaftig,  eine  strenge  antiphlogistische  Behandlung.  Harles* 
nimmt  folgende  Arten  der  Myositis, an,  der  freilich  der  Eintheilungsgrund 
nach  dea  Ursachen,  auf  welchen  gestützt  unsere  Krankheiten  ins  Unendliche 
zersplittert  werden  können,  zur  Basis  dient.  1)  Myositis  rheumntica  (s. 
Rheumatismus  acutus).  2)  Myositis  arthritica.  ,  hie  ist,  je  nachdem 
sie  zugleich  die  Lymphgefäase,  Lymphdrüsen,  Ligamente,  Gelenkkapseln  etc. 
ergreift,  bald  Myodesmitis,  Myoadenitis,  bald  Myodcnuatiii.  (s.  Arthritis 
acuta).  Die  chronische  Gicht  nennt  Harless  sehr  unpassend  l'araphloyosis 
asthenica.  8)  Myositis  traumatica.  Sie  entsteht  nach  Verwundungen  durch 
Schnitt,  Stieb,  bei  den  höhern  Graden  der  Verbrennung  (s.  Vulnus, 
Combo  atio).  4)  Myositis  Inastica,  entstanden  durch  übermassige  Ausdeh- 
nung, Zerrung,  Quetschung  der  Muskeln.  5)  Myositis  toxica,  wenn  Muskeln 
durch  Caustica,  scharfe  Säuren,  Arsenik,  Sublimat,  scharte  Pflanzengifte 
verletzt  worden ,  wobei  stets  eine  Dermatitis  e ry sipelatosa  vorhergeht.  Von 
der  Behandlung  der  Myositis  im  Allgemeinen  kann  hier  nicht  die  Rede 
seyn;  wir  verweisen  auf  die  spccicllen  Artikel. 

taflammatio  nnsi ,  Rhinitis,  Nasitis.  Ist  ein  häufiges  und  leicht  zu  er- 
kennendes Übel;  es  erscheint  oft  bei  Katarrh,  Rose,  Scropheln,  Flechte,  bei 
Wunden  der  Nase  oder  wenn  fremde  Körper:  Insecten,  Würmer,  Steine  ete. 
eingedrungen,  ferner  bei  Syphilis  secundaria,  bei  bösartigen  Fiebern,  auch 
bei  Nasen poly pett,  bei  Kindern  durch  Wurmre'z  etc.  Wir  unterscheiden  da- 
her t  Rhinitis  catarrhalis,  erysipelatosa  ,  traumatica ,  R.  ab  intrusi» ,  R.  »crö- 
phulosa,  herpetica,  syphilitica,  maligna  etc.  Die  Behandlung  ist  die  des 
Grundübels.  S.  Blennorrhoea  nasl,  Erysipelas  facier,  Vulnus 
nasi,  Sero ph ulosis,  Herpes  faciei,  Syphilis,  Ozaena. 

Inflammatio  nervorum,  Neuritis,  die  Nervenentzündung.  Sie  ist 
bis  auf  die  neuere  Zeit  übersehen  worden  und  daher  noch  Vieles  darüber 
im  Dunkeln,  oder  es  ist  wenigstens  nicht  klar  geordnet;  denn  in  der  Ter- 
minologie, wie  in  den  Begriffen,  herrscht  noch  grosse  Corrfusion.  Der  Theo- 
rie nach  ist  sie  keine  wahre  Entzündung,  soll  also  eigentlich  nicht  antiphlo- 
gistisch behandelt  werden,  weil  nur  der  Muskel  und  das  Blutgefäss  irritabel 
sind,  der  Nerv  aber  sensibel.  In  der  Praxis  verhält  es  sich  aber  anders; 
hier  richten  wir  uns  nach  den  Zufallen  und  nach  dem  Grade  des  Fiebers, 
nach  der  Constitution  und  dem  Alter  des  Kranken,  nach  Luftbcschaflenheit 
u.  s.  f.  Hier  haben  wir  erfahren,  dass  entzündliche  Affectionen  sehr  sen- 
sibler Tfcclle:  des  Gehirns,  des  Rückenmarks,  der  Augen  etc.,  oft  eine 


Digitized  by  Google 


INFLAMMATK)  207 

strenge  Antlphlogose  erheischen,  eben  well  In  der  Natur  jeder  Theil,  jedes 
Organ  Aach  Blutgefässe  hat,  die  ebenso  gut  leiden,  als  der  Nerv,  wenn  er 
auch  die  Hauptrolle  spielt  Die  pathologische  Anatomie  itt  auch  hier  der 
praktischen  MeUicin  vorangeeilt.  Aber  was  helfen  uns  die  Zeichen  der  Neu- 
ritis ans  der  Section  (lebhafte  Geschwulst  des  Nerven,  Entfern terliegen  «ei- 
ner faden,  gedrängtes  Gefässnetz  des  Neurilcms,  stark  injicirte  Blutgefässe 
darin  etc.),  wenn  wir  sie  in  Leben  theils  nicht  genau  erkennen,  thells  un- 
ser Heilapparat  nichts  Neues  darbietet?  Werden  Ischias  nervosa  Cotunni, 
Prosopalgie,  Tetanns,  viele  Arten  der  Epilepsie,  der- Katalepsie,  sowie 
auch  der  Typhos  abdominalis,  wobei  man  Neuritis  gefunden  und  höchst 
einseitig  diese  nun  sogleich  als  Causa  efficiens  morbi  angesehen  hat,  durch 
solche  Ansicht  besser  und  glücklicher  geheilt  als  ehedem?  Ich  bin  der  Mei- 
nung, dass  es  besser  wäre,  wir  blieben  bei  den  alten  Namen,  schränkten 
den  Begriff  der  Entzündung,  die  ja  doch  häufig  nur  ein  Symptom  des 
Hauptleidens  und  keinesweges  das  Hauptsymptom  ausmacht,  enger  ein,  und 
führten  ihn  in  seine  alten  Grenzen  zurück,  wo  er  fruchtbringender  für  die 
Präzis  war.  Aach  ist  der  Schaden  wohl  in  Anschlag  tn  bringen,  den  das 
zu  viele  Wissen  in  der  Praxis  anf  Kosten  des  Konnens  anrichtet.  Man  lese 
die  Krankengeschichten,  welche  Gcndrm  (Anatomische  Beschreibung  der 
Entzündungen  etc.  Th.  2.  8.  115  u.  f.)  mittheilt,  und  man  wird  finden,  dass 
die  Ärzte  nicht  einmal  seine  acute  Neuritis,  geschweige  denn  die  chronische, 
phagedänische  und  brandige  (er  statuirt  diese  vier  Arten)  erkannten.  Die 
Diagnose  der  Neuritis  ist,  ausgenommen  wo  die  Autopsie  bei  Verwun- 
dungen Auskunft  giebt  oder  an  einem  Theile  eine  Nervengeschwulst  da  ist 
(s.  Tumor  nervo  mm),  demnach  sehr  schwankend;  wir  können  im  Leben 
das  Übel  vermuthen,  wenn  ein  Theil,  ein  Glied  etc.  anhaltend  und  heftig 
schmerzt,  wenn  dieser  Schmerz  dem  rheumatischen  ihnelt,  blitzschnell  ent- 
steht, die  Temperatur  des  Thells,  seine  Farbe,  sein  Umfang  aber  nicht 
verändert  ist,  wenn  der  Schmerz  dem  Laufe  der  Nerven  folgt  und  keine 
Remissionen  macht,  auch  das  leidende  Glied  sich  in  einem  Zustande  von 
Erstarrung  befindet;  ferner  wenn  der  Kranke  reizbar,  sensibel  Ist,  mitunter 
an  Febris  erethistica  leidet,  zu  Diarrhöen  Neigung  hat  etc.  (8.  die  Kran- 
kengeschichten von  Gemfrin  a.  a.  O.  Th.  2.  8.  115  bis  151;  desgl.  die  Art 
Ischias  nervosa  Cotunni,  Pros  opalgia,  Febris  nervosa,  und 
folgende  Schrift:  Swan's  Abhandl.  der  Localkrankheiten  der  Nerven.  A.  d. 
Engl.  Leipz.  1824). 

in  flamm«!  io  nervosa.  8o  nennen  Einige  jede  passive  Entzündung,  frü- 
her auch  Inflammatio  typhodes  genannt,  wobei  wol  häufig  zugleich  eine 
wahre  Neuritis  stattgefunden  haben  mag,  wenigstens  in  den  feinern  Nerven 
und  in  deren  Neurilem. 

Inflammatio  neuroparalytica ,  NewQ\>hlogosi*.  So  nannte  Autcnrieth  un- 
richtiger Weite  verschiedene  Leiden,  wie  die  Pustula  maligna,  den  primä- 
ren Langenbrand  nach  haemec,  den  Cancer  aqua  t  int* ,  die  Mala  ko- 
sen, den  Hospitalbrand  etc.,  denen  keine  Entzündung,  meist  nnr  ein 
kurzes  Stadium  der  Reizung  vorhergeht,  worauf  bald  Lähmung,  Zerstörung 
der  Theile  und  Colliquation  folgt.  Es  ist  ein  grosser  Schritt  der  neuern 
Zeit,  diese  Leiden  von  den  Inflainmationen  getrennt  su  haben,  wozu  sie 
gar  aichl  gehöre«. 

Inflammatio  muH,  Ophthalmia,  die  Augenentzündung.  Im  weitern 
Sinne  umfasat  das  Wort  Ophthalmie  die  ganze  Gattung  jener  acuten  und 
chronischen  Entzündungen,  welche  am  Augapfel,  an  seinen  Häuten  und  Mus- 
keln, an  den  Augenlidern  und  den  Thränen Werkzeugen  vorkommen;  im  en- 
gen Sinne  nennt  man  auch  die  am  häufigsten  vorkommende  Entzündung  der 
Conjuncti va  Ophthalmie.  Noch  andere  nahmen  das  Wort  identisch  mit  Ophthal- 
mitis und  nennen  die  Entzündung  des  Bulbus  Ophthalmie.  Wir  nehmen  hier 
die  Benennung  Im  weitesten  « Sinne  ( s.  den  Artikel  Ophthalmia).  Die 
echte  Entzündung  des  Augapfels  und  der  Augenlider  {Phlegmone  ocult)  ist 
schon  oben  abgehandelt  (s.  Biepbarophthalmitis),  desgleichen  einige 
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ander«  hieber  gehörige  Entzündungen,  alt  Inflammalio  iridis r  glnndul«*  /«- 
crgmalis,  Dacryocystitis ,  Fistula  laerymalis;  daher  ich  hier,  ohne  über  die 
Eintheüung  dieser  Kntxündungen  besonder«  zu  reden,  Alles,  was  nicht  schoa 
anderswo  vorgekommen,  soweit  es  den  Praktiker  interessirt,  in  aller  Kürze 
zusammenfassen  will,  indem  ich  auf  die  besten  Schriften  nnd  Abbandlungen 
der  neuern  Ophthalmologen,  eines  J.  Ä.  Schmidt,  J.  Beer,  PL  Fr*  Walther, 
Himly,  Langenbech,  Gräfe,  Jüngcken,  und  besonders  auf  das  Handbuch  von 
Benedict  verweise.  Wegen  der  eigenthümlichen  Beschaffenheit  und  Constru- 
ction  des  Auges  haben  die  Entzündungen  der  einzelnen  Theile  viel  Eigen- 
tümliches und  Abweichendes  voa  andern  Inflammationeu.  Da  ein  wesent- 
lich« Zeichen  der  Entzündung  die  (Kongestion  ist,  so  werden  dadurch  Theile, 
die  fast  ohne  Blutgefässe  sind,  z.  B.  die  Cornea,  nicht  roth,  sqndern  trübe. 
Die  Ausgänge  jeder  Augenentzündung  sind:  Zcrtheilung ,  Exsudation 
(purulente,  lymphatische,  plastische)  und  Brand.    Letzterer  kommt  nur  aek 


ten,  fast  nur  bei  fehlerhafter  Behandlung,  zumal  der  Ophtüalm.  eryaipek- 
tosa,  vor.    Folgende  Entzündungen  sind  hier  zu  merken: 

A.  Ophthalmia  catarrhalis,  die  Ophthalmia  humida,  serosa  der  Älteren, 
die  katarrhalische  Augen  entz  ündung.  Sie  ergreift  <lie  Conjunctiva 
des  Auges  und  der  Augenlider,  sowie  die  Meibom'schen  Drüsen;  ist  daher  * 
eiue  Ophthalmo-conjunctivitis  und  Blepharo- Conjunctivitis,  doch  ist  dieses 
Leiden  selten  recht  heftig,  gewöhnlich  ohne  Fieber,  also  eine  Entzündung 
des  Auges  {Taraais  der  Älteren),  ein  wahrer  Augenschnupfen,  oft  gleich- 
zeitig da  mit  Catarrhus  narium,  Angina  catarrhalis,  mit  Schmerz  in  den 
Stirnhöhlen ,  oft  eben  so  epidemisch  herrschend  als  der  Katarrh  im  Frühling. 
Symptome.  Anfangs  trocknes  Auge  (Xerophthalmia) ,  grosse  Empfindlich- 
keit gegen  Licht  und  Luft,  Jucken,  Brennen,  Rothe  der  Conjunctiva,  spä- 
terhin vermehrte,  eiterfihnliche  Secretion,  Cbrupsia,  Zukleben  des  Auges  zur 
Nachtzeit,  brennende  Empfindung.  Prognose.  Ist  bei  richtiger  Behand- 
lung gut,  oft  Heilung  in  wenig  Tagen;  zieht  sich  das  Übel  in  die  Länge, 
so  kann  durch  Auflockerung  der  Bindehaut  Pannus,  selbst  Pterygium  und 
Ulcus  corneae  entstehen.  Bei  schlechtem  Verhalten,  nach  Erkältung,  An- 
wendung nasser  Dinge  kann  als  Metaschemaüsmus  Iritis,  Inflaiomatio  ca- 
psulae  lentis  mit  darauf  folgendem  Kapselstaar,  selbst  Hydrops  lentis  cry- 
stallinae,  die  Folge  seyn.  —  Cur.  1)  Anfangs  bei  Trockenheit  des  Augea 
dient  der  Dunst  von  Fliedertbee,  um  das  Jucken  und  Brennen  zu  mindern. 
2)  Nach  2—3  Tagen  passen  allein  trockne  lauwarme  Kräutersäckchen  von 
Flor,  cfaamom.,  Herb,  menth.  er.  und  Flor,  sambuci,  ana;  später,  nach  5 — 7 
Tagen,  mit  Kampher  versetzt.  Noch  später,  aber  nicht  zu  früh,  wende 
man  Tinct.  opü  mit  etwas  Vitriol,  album  in  Aq.  rosarum  zum  Eintropfein 
oder  zu  lauen  Fomentationen  an,  besonders  wenn  sich  schon  Auflockerung 
der  Conjunctiva  gebildet  hat.  5)  Innerlich  passen  anfangs  Salmiak  mit  Aq. 
flor.  sambuci,  Spirit.  Minderen  und  Roob  sambuci,  später*  nach  3  —  5  Ta- 
gen, dreimal  täglich  ein  Pulver  aus  Merc.  dulc.  gr.  ft,  So  1p  hur.  au  rat  gr. 

i  Vesicatorium  hinter  das  Ohr 


V«  und  Kampher  gr.  j,  wo  man  dann  auch 
legen  kann. 

B.  Ophthalmia  rheumatica,  die  rheumatische  Augenentzündung. 
Sie  wird  mit  der  Ophthalmia  catarrhalis  oft  verwechselt,  ist  aber  auch  zu- 
weilen mit  ihr  complicirt.  Diagnose.  1)  Bei  der  Ophthalmia  catarrhalis 
ist  nicht  allein  das  Auge  roth,  sondern  man  rindet  auch  6—*  10  einzelne,  nach 
der  Cornea  hinlaufende,  durch  Blut  aufgetriebene,  rothe  Gelasse |  bei  der 
Ophth.  rheumatica  sind  dagegen  rechts  und  Unka  ein  paar  bellrothe  Flecke 
oder  ein  rother  Kreis  um  die  Cornea,  weil  der  Rheumatismus  mehr  die 
flechsigen  Enden  der  Muskeln,  hier  also  die  In#ertionsstellen  des  Musculus 
rectus  internus  et  externus  ergreift.  S)  Bei  der, Ophthalmia  catarrhalis  kann 
man  die  rothen  Gefasse  hin-  und  herschieben,  weil  die  Conjunctiva  aufge- 
lockert ist;  bei  der  Ophth.  rheumatica  sitzen  sie  fest.  4)  Die  Rothe  bei  3er 
Ophthalmia  rheumatica  ist  mehr  carmoisinroth ,  bei  der  Optb.  catarrhalis 
mehr  violettroth.  —  Ausserdem  ist  oft  die  ganze  Krankheit  hindurch  das 
Auge  trocken,  es  erfolgt  keine  vermehrte  Schleimabsonderung,  nur  starker 
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Thranenfluss  tritt  zuweilen  mit  vielem  Schmerz  in  uVarvThränendrüse  ein, 
welche  letztere  häufig  mit  afficirt  wird.  5)  Der  Schmerz  ist  bedeutender 
als  bei  der  Ophthalmia  catarrhalia,  vorzüglich  des  Abends  und  det  Nachts. 
6)  Die  Augenlider  sind  oft  gar  nicht  entzündet,  dagegen  die  Commissur  der 
Augenlider,  die  Augenwinkel  sehr  stark  geröthet  sind.  7)  Der  Kranke  lei- 
det häoftg  zugleich  an  rheumatischem  Kopfweh,  an  solchem  Zahnschmerz; 
oft  wechseln  die  rheumatischen  Beschwerden  der  Glieder  mit  dieser  Oph- 
thalmie, welche' in  der  Regel  anfangs  nur  das  eine  Auge  befallt,  dann  dieses 
schnell  verlässt  und  zum  andern  überspringt,  mitunter  auch  von  letztem 
wieder  zurückgebt  und  das  erste  ergreift.  Prognose*.  Ist  schlimmer  als 
bei  der  katarrhalischen  Form;  denn  das  Übel  ist  langwieriger,  ergreift  meta- 
statisch auch  wol  die  Iris,  hinterlässt  mitunter  Phlyktänen,  die  leicht  zu 
Geschwüren  werden,  welche  den  Chankern  ähneln  und  zu  Prolapsus  iridis 
Anlass  geben  können.  Cur.  Alan  halte  alles  Nasse  und  Kalte  vom  Auge 
ab,  vermeide  alle1  Angenwässer,  verbiete  das  Waschen  des  Gesichts  und 
der  Augen;  -sonst  entsteht  leicht  ein  gefährlicher  Metaschematismus  nach  der 
Iris.  Nützlich  sind  die  Fussbäder,  äusserlich  ein  Kräuterkissen  von  reinen 
Flor,  chamoin.  und  sanibici,  ohne  Herba  menthae ,  ein  Vesicatorium  in  den 
Nacken,  und  innerlich  die  bei  Ophth.  catarrhalb  angegebenen  Pnlver  aus 
Kaiomei,  Kampher  und  Sulph.  auratum.  Sind  5 — 4  Tage  verflossen,  so  dient 
gegen  die  Entzündung  der  Augenwinkel  eine  Salbe  aus  Flor,  zinci  mit 
5jj  Fett.  Wird  das  Übel  hartnackig,  so  tröpfle  man  dreimal  täglich  einige 
Tropfen  reine  Tinct.  opii  Jos  Auge,  lasse  in  den  Nacken  Pustelsalbe  und  in  , 
die  Peripherie  des  Auges  Unguent.  mercuriale  einer,  mit  etwas  Kampher  ein- 
reiben, und  rathe  Flauellkleidong  an. 

C.  Ophthalmia  morbillosa ,  die  morbillöse  (durch  Masern  be- 
dingte) Aogenentzündung.  Sie  bildet  sich  häufig,  während  die  Ma- 
sern sich  im  Stadio  efflorescentiae  befinden,  und  verhalt  sich  ganz  wie 
Ophthalmia  catarrhalis.  Cur.  Man  bähe  die  Augen  mit  warmer  Milch,  ver- 
dunkle das  Zimmer  und  behandle  die  Masern  nach  den  Kunstregeln  (s. 
Morbili). 

D.  Ophthalmia  scarhithiosa ,  die  scarlatinöse  (durchs  Schar- 
lachfieber bedingte)  Augenentzündung.  Sie  kommtweit  seltener 
als  die  Ophth.  morbillosa  vor.  Entsteht  sie  als  Nachkrankheit,  so  kann  sie 
durch  Affection  des  Nerv,  opticus  und  der  Retina  leicht  Amaurose  zur  Folge 
haben.  Cur.  Vesicatorien  in  den  Nacken  und  innerlich  Mercur  mit  Kam- 
pher und  Digitalis. 

E.  Ophthalmia  variolosn,  die  variolöse  (durch  Menschenpocken 
bedingte)  Augenentzündung.  Diese  gefährliche  Ophthalmie,  die  so 
leicht  durch  Eiterung,  Staphel ora  etc. ,  das  Gesicht  zerstört,  gewinnt  jetzt 
wieder  durch  das  stärkere  Umsichgreifen  der  Blattern  ein  besonderes  Inter- 
esse. Man  muss  hier  die  Fälle  genau  unterscheiden,  a)  Am  häufigsten  ists 
eine  Metastase,  wo  zur  Zeit  des  Abtrocknens  der  Blattern  ein  oder  beide 
Augen  auf  einmal  plötzlich  wieder  zuschwellen.  Hier  entsteht  leicht  Cor- 
neitis  mit  allen  traurigen  Folgen;  die  Cornea'  wird  trübe,  speckartig,  es 
folgt  Prolapsus  iridis,  Staphyloin,  oder  das  Auge  eitert  aus.  Diese  Form 
ist  wohl  zu  unterscheiden  von  dem  sogenannten  Blindwerden  der  Kinder  in 
der  ersten  Periode  der  Variola,  wo  durch  die  Kopfgeschwulst  die  Augen 
zuschwellen,  was  wenig  zu  bedeuten  hat.  Cur  der  Ophthalmia  vario- 
losa  metastatica.  Sogleich  ein  Vesicatorium  in  den  Nacken  nach  vor- 
hergegangenem warmen  Bade,  am  andern  Tage  zwei  spanische  Fliegen  auf 
beide  Oberarme,  innerlich  Kampher  mit  Sulph.  auratum,  Fleischbrühe,  Wein, 
Decoct.  chioae,  äusserlich  Folgendes:  fy  Merc.  sublim,  corros.  gr.  j,  Aq. 
dettillmiae  §iv,  Tinct,  opii  3jj*  M.  S.  Mit  Compresseu  lauwarm  überzu- 
schlagen. Später  setzt  man  mehr  Tinct.  opii  zu,  zuletzt  reine  Tinct.  opii, 
mit  etwas  Zincum  sulphuricum.  Das  Anstechen  der  Cornea  ist  schädlich; 
denn  es  kommt  kein  Eiter  heraus.  2)  In  seltenen  Fällen  ist  eine  Blatter 
aufs  Auge  gerathen.  Dies  ist  nicht  so  schlimm  als  man  glaubt;  es  ist  eine 
beschränkte  Pustel,  die  höchstens,  eine  Macula  znrücklasst,  keine  Corneitis 
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macht,  und  welche  iich  selbst  uberlasien,  also  nicht  aufgestochen  werden 
muss.  3)  Zuweilen  werden  in  der  ersten  Periode,  wo  das  Gesicht  aufge- 
schwollen ist,  die  Augen  wegen  verhaltener  Thränen  und  hineingekommener 
Borken  rotb.  Diese  Entzündung  hat  noch  weniger  zu  bedeuten;  man  weiche 
hier  die  verklebten  Augenlider  vorsichtig  und  in  den  Augenwinkeln  mit  ei- 
nem kleinen  feinen  Schwamm  und  lauer  Milch  los.  Die  Pusteln  auf  der 
Cornea  bilden  sich  zuerst  in  Epitbelium  derselben,  wo  sich  ein  kleines 
Wölkchen  zeigt;  die  Hornhaut  wird  sehr  entzündet  und  ihre  Interlaniellar- 
r&ume  werden  von  einem  klebrigen  Stoffe  ausgefüllt,  der  in  grosser  Menge 
abgesondert  wird  und  einen  dichten,  trüben  Klecken  von  grosserer  oder  ge- 
ringerer Ausdehnung  bildet  Der  Druck  dieser  Masse  bewirkt  Absorption 
der  Lamelle  der  Hornhaut,  welche,  durch  den  EiUzündungsprocesa  schon  ge- 
schwächt, naebgiebt  und  aut bricht.  In  heftigen  Kalten  bildet  sich  Exu Ice- 
ratio corneae  und  Staphylo».  Man  achte  daher  früh  auf  das  Augenleiden, 
alsdann  kann  man  durch  Tinct.  opii  oder  Vinum  opiat.,  ins  Auge  getröpfelt, 
der  vollen  Entwickelung  der  Pustel  vorbeugen.  (8.  Middlemore  in  Med. 
Chirurg  Review.  Juli  1835.) 

F.  Ophthalmia  impeiitrinosa,  die  grindige  flechtenartige  Augen- 
entzündung. Jede  Psydracie,  Crusta  lactea,  Herpes  faciei  etc.,  welche 
die  Wange,  die  Stirn  befallen,  kann  wegen  der  Nachbarschaft  leicht  das 
Auge  ergreifen.  In  der  Kegel  ists  eine  Ptorophthalmie,  die  man  voo  der 
Blepharophthalmie,  entstanden  durch  krankhafte  Absonderung  der  Mei- 
bom'schen  Drüsen,  wohl  unterscheiden  muss.  Zur  Diagnose  dient,  dass 
bei  Ophthalmia  iinpetiginosa  sich  an  den  Augenwimpern  kleine  Aosschlags- 
pusteln  befinden,  und  irgend  ein  chronischer  Ausschlag  in  der  Nachbarschaft 
des  Auges  statthat  (s.  Psoriasis  und  Impetigo).  Im  höhern  Grade  geht 
das  Übel  selbst  auf  den  Bulbus,  bildet  Phlyktänen,  die  in  Eiterung  über» 
gehen,  Trachoma  etc.  Cur.  1)  Man  behandle  das  Grundübcl,  gebe  inner- 
lich gegen  die  Impetigo  Aethiops  antimonialis  etc.  2)  Nahet  sich  dar  Ana* 
achlag  dem  Auge  und  bedrohet  er  den  Bulbus,  ao  muss  man  vorbeugen  und 
den  Ausschlag,  wenn  man  es  auch  nicht  wagt  ihn  allenthalben  äusserlicli  zu 
behandeln,  doch  aus  der  Nähe  des  Auges  durch  Aq.  Goulardi  mit  Tinct. 
opii,  durch  Zinksalbe  mit  Extr.  opii  vertreiben.  Hat  sich  das  Übel  schon 
gebildet,  so  sind  Blei  mit  Opium,  lauwarmes  Sublimatwasser  mit  Opium 
auch  hier  die  Hauptmittel. 

G.  Ophthnlviut  tcrophtdosa,  die  scrophnlose  Augenentzündung. 
Sie  kommt  sehr  häufig,  vorzugsweise  bei  scrophulösen  Kindern  im  2ten, 
3ten  Lebensjahre  vor,  ist  anfangs,  da  sie  die  Drüsen  ergreift,  mehr  Ble- 
pharophthalioie,  bildet  später  leicht  Phlyctaenäe,  Maculae  et  Ulcera  corneae ; 
ist  oft  recht  hartnäckig  und  kann  Jahre  dauern.  Die  Meibom'schen  Drüsen  wer- 
den oft  sehr  aufgetrieben,  so  dass  die  innere  Platte  der  Augenlider  wie  ro- 
ther Sammt  aussieht;  häufig  bildet  sich  ein  Hordeolum,  das  Auge  ist  perio- 
disch sehr  lichtscheu,  schwimmt  dann  gleichsam  im  Wasser,  die  Thränen, 
welche  über  die  Wangen  laufen,  sind  so  scharf,  dass  sie  letztere  exeoriiren, 
des  Morgens  sind  die  Augen  oft  verklebt,  die  Kinder  scheuern  und  kratzen 
daran,  liegen  gern  auf  dem  Gesichte,  litteu  früher  häufig  an  Kopfausschli- 
gen,  fliessenden  Ohren.  'Diese  Zeichen  zusammengenommen  mit  dem  allge- 
meinen Habitus  scropbolosus  (dicke  Lippen,  rothe,  geschwollene  Nase,  auf- 
getriebene Drüsen  am  Halse,  hinter  den  Obren  etc  )  lassen  das  Übel  selbst 
den  weniger  scharfsinnigen  Diagnostiker  nicht  Ter  kennen.    Cur.    1)  Die 
Haupt  cur  ist  die  innere  antiscrophulöse ,  doch  darf  man  damit  allein  sich 
nicht  beruhigen,  das  örtliche  Augenubel  erfordert  auch  äusserliche  MitteL, 
sonst  folgen  schlimme  Zerstörungen  des  Auges,  besonders  durch  Trübungen 
der  Cornea.    Im  Sommer  befinden  sich  solche  Augen  oft  sehr  gut,  aber  im 
Herbst  und  Frühling,  sowie  bei  plötzlichem  Witterungswechsel,  kommen  Re- 
cidive.    Die  Vorboten  eines  erneuerten  acuten  Anfalls  sind:  Schlaflferhängen 
der  Augenlider,  aufgetriebene  blaue  Adern  auf  letzteren,  matter  Augenscblag'. 
Hier  kann  man  das  Kecidiv  oft  durch  Vesicatorien  hinter  die  Ohren,  durch 
Kräuterkissen  von  Herb,  mentn.  er.,  Flor,  chamom.  und  sambuci  und  durch 
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eine  Purganz  aus  Merc  dulc.  gr.  J — jj  und  Rad.  Jalap.  ^  verhüten.  2)  Ob- 
gleich die  Ophthalmia  scrophulosa  in  der  Regel  etwas  Chronisches  ist,  ao 
beginnt  sie  doch  acut  oder  macht  periodisch  acute  Anfälle.     Hier  passen 
äusserlich  anfangs  nur  aromatische  Kräuter  in  einem  Kissen,  welches,  weil 
es  durch  die  fressenden  Thränen  leicht  nass  wird,  oft  gewechselt  werden 
muss;  innerlich  dient  der  Merc.  dolc;  am  besten  erst  ganz  rein,  später  mit 
Sulph.  auratunv  und  Herb,  cicutae  (letztere  in  nicht  zu  kleinen  Dosen)  ver- 
setzt»   Läset  die  Entzündung  nach,  ist  das  Auge  nicht  mehr  so  Hchtschea 
und  thränend,  so  ßiebt  man  Sublimatwasser  mit  Opium,  lauwarm  überzu- 
schlagen, später  Tinct.  opii  mit  Sacch.  saturni  und  Rosenwaster.  Dabei 
halte  man  die  Vesicatorien  im  Zuge  und  lasse,  wenn  das  Kind  früher  Kopf- 
ausschläge hatte,  den  Kopf  fleissig  bürsten  oder,  noch  besser,  mit  Pustel- 
salbe einreiben.   3)  Ist  das  Übel  chronisch,  so  steht  es  meist  fest,  ändert 
•ich  periodisch  wenig  und  kann  Jahre  dauern.    Im  Übergange  zu  dieser 
Periode  wirkt  äusserten  oft  Decoct.  chinae,   colirt   post  refrigerationem, 
recht  herrlich,  hinterher  das  Uaguent  Ophthalmie.  Richten  Pb.  Hanno?., 
welches  auch  die  Ausschläge  und  Excoriationen  auf  den  Wangen  am  besten 
heilt«    8ind  die  Augen  noch  zu  empfindlich,  so  kann  man  Folgendes  ver- 
schreiben r       Jferc.  praedp.  rubr.  pulv.  3fr»  Flor,  ziwri  pulv.  3j,  Axung. 
porci  ^j.  M.  exaetiss.  S.  Augensalbe,  Abends  und  Morgens  anzuwenden. 
Dabei  innerlich  Cicuta,  Calam.  aromat.,  Geum  urbanum,  China,  Quassia, 
und  alle  4  —  8  Tage  eine  Purganz,  wie  oben  No.  1  angegeben.  Fontanelle 
und  Seidelbast  wenden  manche  Ärzte  an;  dies  schwächt  aber  die  Kinder  zu 
sehr,  eben  wie  das  tägliche  Purgiren.    Die  Cur  erfordert  ausserdem  viel 
Zeit  und  Geduld  von  Seiten  des  Arztes  wie  des  Kranken.    Bonorden  (s.  Berl. 
med.  Zeit,  des  Vereins  etc.  18SS.  No.  35.  S.  154)  lobt  besonders:  Borne, 
venet.  3 jj  *  solue  tn  Aq.  destill,  ^tv,  Aq.  laurocerasi  §jj  —  jjj.    M.  8.  Mit 
Compressen  über  das  Auge  zu  schlagen  und  oft  zu  wiederholen.  Innerlich 
darneben:  Herb,  cicutae  gr.  j — jj  mit  y4 —  1  Gran  Kalomel,  Abends  und 
Morgens.    In  5—6  Tagen  ist  darnach  die  Entzündung  und  Lichtscheu  ge- 
hoben und  die  Kinder  öffnen  die  Augen.    Alsdann  giebt  er:       Aethiop.  on- 
timoniab  3fr —  ji  Herb,  cicutae  5fr«  Und.  rhei  3j*  Fol.  sennae  3jjj — 5iv* 
Conch.  praepar.,  Sem.  foenic.  ana  3jjj»  M.  f.  pulv.  subtil.    8.  Morgens  und 
Abends  'A— 1  Tbeeloffel  voll;  6  —  8  Wochen  lang  gebraucht.    Jn  veralte- 
ten Fällen  dient  äusserlich  i      Merc.  praeeip.  rubr.  }fr»  Vngvent.  cerei  3jjj, 
Acet.  saturni*.,  Tinct.  opti  crocat.  ana  5fr.    M.  S.  Morgens  und  Abends  eine 
Erbse  gross  zwischen  die  Augenlider  zu  bringen.    Dabei  reiu  vegetabilische 
Diät,  keine  Fleischnahrung,  und  die  Vesicatorien  nicht  im  Nacken,  sondern 
an  die  Waden. 

H.  Ophthalmia  arthritica.  Die  gichtische  Augenentzfindung  ist 
entweder  acut  oder  chronisch.  I.  Ophthalmia  arthritica  acuta. 
Sie  ist  Gottlob!  selten,  befällt  nur  Menschen  über  die  Mitte  des  Lebens, 
besonders  alternde  Frauenzimmer,  wenn  die  Menses  aufhören  wollen.  Ge- 
Jegenbeitsursacheu  sind  besonders  Verletzung,  Verwundung  des  Auges  bei 
gieb  tischen  Subjecten,  Erkältung  des  Kopfes,  kaltes  Waschen,  nasse  Küsse, 
besonders  wenn  ein  Anfall  von  Podagra  oder  Chi  rag  ra  kommen  will. 
Symptome.  Zuerst  entsteht  meist  Sclerotitis ;  das  Auge  schmerzt  sehr,  ob- 
gleich es  nur  sehr  wenig  roth  und  nicht  geschwollen  ist,  was  Unkundige 
glauben  macht,  dass  die  Sache  wenig  bedeute.  Der  Schinerz  ist  heftig,  er- 
streckt sich  über  die  ganze  Orbita,  zur  Schläfe  und  obern  Kinnbacke  hin 
bis  in  die  Zähne.  Sehr  leicht  entsteht  non  Entzündung  des  Corpus  ciliare, 
der  Iris,  der  Chorioidea  mit  allen  traurigen  Folgen:  Cataracta,  Staphylom, 
Glaukom,  Synizesis  pupillae,  Amaurose,  Mydriasis.  Zuweilen  dauert  der 
Schmerz  noch  fort,  wenn  das  Auge  auch  schön  ganz  blind  ist;  öfter  hat  er 
aber  an  diesem  dann  ausgetobt,  befällt  nun  das  andere  Auge,  und  der  Kranke 
wird  bei  vernachlässigter  Hülfe  ganz  blind.  Ist  das  Übel  in  der  Form  ei- 
ner rosenartigen  Entzündung  aufgetreten,  indem  der  Schmerz  von  den  Au- 
genlidern ausgeht  und  diese  blassroth  aussehen,  blasenartig  geschwollen  sind 
und  eine  scharfe  Lymphe  absondern,  so  dienen  bei  unterdrücktem  Podagra 
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Senffussbäder,  Senfteigc  an  die  Fösse,  aufs  Auge  trockne  Kräuterkäsen  aro- 
matischer Kräuter  mit  Kampher,  ein  Veaicator  In  den  Nacken,  Einreibungen 
von  Ungueot.  simpl.  §j ,  Extr.  opii  }j  in  die  Augengegend;  ist  schon  Oph- 
thalmoblennorrhoe eingetreten,  dann  ein  Augenwasser  aus  Mucilago  mit 
Laudanum»  lauwarm  anzuwenden,  selbst  reines  Laudanum.  Inaerlich  gebe 
man  8pirit.  saL  ammon.  aniaat.,  darneben  Calamus,  China  und  des  Abends 
Pulv.  Do  wen.  b)  Uta  mehr  Sclerotitis  und  Iritis  und  reines  Product  der 
Gicht,  so  passt  gleichfalls  die  bei  o  angegebne  Behandlung;  man  verhüte 
auch  die  kleinste  Erkältung,  wende,  wenn  das  Auge  es  verträgt  und  nicht 
zu  empfindlich' ist,  Kräuterkissen  mit  Kampher  an,  reibe  Pustelsalbe  in  den 
Nacken,  lege  später  ein  Haarseil  dahin,  ein  paar  Vesicatorien  hinter  die 
Ohren  etc.  II.  Ophthalmia  arthritica  chronica.  Sie  kommt  weit  häufiger 
als  die  acute  Form  vor;  das  Verhältniss  ist  wie  1  su  100  (Bimly).  Oft 
befällt  sie  die  gichtischen  Subjecte  recht  incognito  als  Inflammstio  capsulae 
lentis,  und  der  .  darauf  folgende  Kapselstaar  giebt  erst  später  Auskunft. 
Menschen,  die  an  Arthritis  anomale,  an  Öfterm  Zahn-,  Kopf-  und  Ohren- 
schmerz  leiden,  besonders  bei  gleichzeitiger  Blutcongestion  zum  Kopfe,  die 
ein  rothes  Gesicht  und  Kupferausschlag  haben,  leiden  hiufig  daran.  Hier 
bildet  sich  oft  erst  eine  Corneitis,  die  eine  Macula  hinterlässt,  gleichzeitig 
zeigen  sich  auch  wol  Phlyctaenulae,  die  su  chankerähnücnen  Geschwüren 
werden,  und  nicht  wie  die  scrophulösen  Phlyktänen  schmerzlos,  sondern 
recht  schmerzhaft  sind.  Später  entsteht  auch  wol  Iritis,  gewöhnlich  aber 
Wucherung  der  Conjunctiva  palpebrarum,  Neigung  zu  Ectropium  etc.  Cur. 
Derivantia»  Vesicatorien,  Senffussbäder  und  innerlich  Antarthritica ,  bei 
Schwächlichen  Roborantia. 

L  Ophthalmia  vetteren  #.  st/jtl iUtica,  die  venerische,  syphilitische 
Augenen£zünduflg.  Wir  unterscheiden  hier  folgende  Arten:  I.  Die  ge- 
wöhnliche Ophthalmie  wegen  aligemeiner  Syphilis  aperta.  Sie  wird 
erkannt  aus  ihrer  eigentümlichen  Natur,  aus  dem  gleichzcigen  Vorhanden» 
seyn  anderer  Syphilitischer  Symptome  (Chanker,  Condylom  ata,  venerische 
Krätze  etc.)  und  aus  folgenden,  ihre  Entstehung  begünstigenden  Umständen 
und  Symptomen :  sie  erscheint,  im  Verhältniss  zum  häutigen  Vorkommen  der 
Syphilis,  selten,  findet  sich  öfter  bei  schwachen  Augen,  wenn  der  Kranke  in 
der  Kindheit  an  Ophthalmia  scrophulosa  gelitten  oder  eine  frische  katarrha- 
lische, rheumatische,  traumatische  Ophthalmie  bekommt,  wozu  sie  sich  se- 
cundär  geiellt,  indem  der  syphilitische  Krankheitsstoff,  der  schon  lange  im 
Körper  vorhanden  war,  sich  aufs  Auge  wirft.  Sie  kann,  wie  die  Gicht,  alle 
Theile  des  Auges  ergreifen;  gewöhnlich  zuerst  die  Cornea,  gleichzeitig  oft 
auch  die  Conjuuctiva  und  Sclerotien,  die  Kapsel,  die  Linse,  selbst  die  Re- 
tina. Ungemein  früh  entsteht  eine  totale  Trübung  der  Cornea,  letztere  sieht 
aus,  wie  trocknes  Horn,  ist  aber  sehr  weich.  Sehr  oft  bildet  sich  auch 
bald  Entzündung  im  Corpus  ciliare,  die  dann  leicht  zur  Iritis  wird,  welcher 
Theil  blutet,  in  Eiterung  übergeht  und  so  das  Auge  zerstört,  indem  auch 
die  Cornea,  wenn  die  Iris  nicht  eitert,  wegeitern  und  so  Prolapsus  iridis 
befördern  kann.  Der  Gang  dieser  Entzündung  ist  langsamer,  als  der  der 
Ophthalmia  gonorrhoica ,  die  Schmerzen  dabei  haben  etwas  Periodisches, 
sind  am  heftigsten  zur  Nachtzeit,  äussern  sich  als  einzelne  Stiche,  die  von 
den  benachbarten  Knochen,  von  den  Rändern  der  Orbita,  von  der  Nasen- 
wurzel etc.,  ins  Auge  fahren.  Ein  fixer,  bohrender  Schmerz,  der  von  der 
Nasenwurzel  anfangt  und  sich  nach  dem  Verlauf  des  Oberaugenhöhlenbogens 
bis  zum  äussersten  Augenwinkel  erstreckt,  des  Abends  gegen  6  oder  7  Uhr 
beginnt,  gegen  Mitternacht  am  stärksten  ist  und  bei  Tagesanbruch  nach- 
lässt,  ferner  Lichtscheu,  Thränenfluss  und  die  Zeichen  der  Corneitis  und 
Iritis  (s.  Inf  lammatio  corneae,  Infi,  iridis)  sind  die  ersten  und  vor- 
züglichsten Symptome.  Prognose.  Ist  bei  früher  und  zweckmässiger 
Hülfe,  wenn  noch  keine  bedeutende  Kxsudation  die  Pupille  verengt  hat, 
günstig.  Sind  aber  schon  Kondylome  darin  zu  sehen  und  ist  die  Hornhaut 
ulcerirt,  so  ist  kerne  Heilung  zu  hoffen.  Cur.  Innerlich  Kalomel  mit 
Opium ,  ausscrlich  Sublimatwasser  mit  Opiumtinctur,  lauwarm  mit  Compres- 
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seil  überzuschlagen,  and  zugleich  in  die  ganze  Peripherie  des  Auges  und  die 
Augenbrauen:       Unguent.  merc.  einer.  3jj»  Extr.  opii  gr.  x,  Extr.  hyoseya- 
mi  }j.    M.  exaetiss.  S.  Abends  eibe  Erbse  gross  einzureiben.    Leidet  schon 
die  Iris,  dann  wende  man  Foroentationen  von  Herb,  hyoseyami  und  bella- 
donnae  an  (a.  Inflammatio  iridis).    II.   Ophthalmia  venerea  a  lue  lar- 
vata.   Hier  dient  zur  Diagnose,  dass  die  Cornea  ohne  besondere  schwere 
oder  bedeutende  Symptome  auffallend  trübe  wird  und  der  Kranke  an  den 
Zufällen  der  sogenannten  Lues  larvata:  periodisches  Wund-  und  Scharfwer- 
den des  Halses,  der  Genitalien,  nachtliche  Knochenschmerzen,  Liehen  syphi- 
lit.  Willdii  etc.,  leidet  («.  Syphilis  larvata).    Behandlung.    Bei  Ro- 
buten passt  hier  am  besten  die  Louvrier-Rust'sche  Schmiercur,  doch  ohne 
Purganzen,  bei  Schwächlichen  China,  Opium,   Mineralsäuren;  äusserlich 
BublimatwasSer  mit  Opium,  Einreibungen  von  Uoguent.  mercuriale.    III.  Au- 
genentzündung durch  örtliche  Infection  des  Auges  mit  Trip- 
pergift entstanden.    Symptome  sind:  Heftiges  Brennen,  Rothe  im 
Auge,  profuse  Blennorrhoe,  ein  wahrer  Augentripper.    Kranke,  die  an  Trip- 
per leiden  und  sieh  die  Kinger  mit  Tripper  schleiin  beschmuzen,  sich  nicht 
gleich  waschen,  da«  etwa  juckende  Auge  mit  solchen  Fingern  reiben,  oder 
auch  Chirurgen,  die  beim  Verbinden  jener  Kranken  zufällig  sich  das  Gift 
auf  ähnliche  Weise  ins  Auge  bringen,  leiden  am  häufigsten  daran.  Cor. 
Das  Übel  ist  nicht  bösartig,  wenn  man  nur  früh  lauwarme  Umschläge  von 
öublimatwasser,  später  Bleiwasser,  jedes  mit  Tinct.  opii  versetzt,  anwendet 
Vöries,  und  Guthrie  (».  London  med.  and  phys.  Journ.  Bd.  LVIII.  S.  386) 
loben  hier:  f>  Calcar.  oxyrnnriat.  rec.  parat.  3ft.        ***Ml*t-  3ft-  co?J. 
8:  Fünfmal  täglich  davon  ins  Auge  zu  tröpfeln.    Entsteht  viel  Schmerz  dar- 
nach, so  nimmt  man  auf  3fif  Kalk'Jjft— Jjj  destill.  Wasser.    Auch  bei  pph- 
thalmia  scrophulosa   infantum  fanden    sie  diese  Mischung  sehr  wirksam. 
IV.   Ophthalmia  gonorrhoica,  Blcnnorrhoea  oculi  gonorrhoica.     Diese  höchst 
gefährliche  Form,  wobei  der  Bulbus  oft  binnen  acht  Tagen  ausschwärt,  ent- 
steht nnr  bei  solchen  Kranken,  die  wenigstens  in  der  jüngsten  Zeit  einen 
Tripper  gehabt- haben,  wobei  letzterer  oft  nur  gelind*  gewesen,  die  Consti- 
tution solcher  Subjecte  aber  schwächlich  ist.     Das  Übel  ist  ein  wahrer 
Metaschemätlsmus,  wozu  Erkältung  der  Genitalien  durch  kaltes  Waschen, 
durch  zu  dünne  Beinkleider,  kaltes  Wetter  nach  Gewittern  im  Sommer,  die 
vorzüglichste  Veranlassung  giebty  indem  nun  der  Tripper  plötzlich  ver- 
schwindet   nnd    dagegen    das    metastatische    Augenübcl    unter  folgenden 
Symptomen  *urtri(k.    Anfangs  ists  eine  blosse  Conjunctivitis  palpebrarum 
oculi,  selbst  corneae,  mit  vieler*  Schleimabsonderung?  aber  bald  schwillt  die 
Bindehaut  in  Form  einer  hellen  'Blase  auf ,  es -entsteht  Iritis ,  Corneitis  mit 
penetrirenäen  Geschwüren,  f*rolapsus  iridis,  Trübung1  des  Humor  aqueus, 
AiTection  der  Chorioidea  und  Sclerotien,  nachfolgende  Staphylome  der  letz- 
tern etc.    Schon  in  den  «rsten  paar  Tagen  sondert  sich  so  viel  eiterahnK- 
chcr  Schleim  ab,  dass  e»  an  der  Wange  herunterfliegst  und  dass  das  Auge 
einer  Schnecke  gleicht  (A.  Schmidt).    Cur.    Sie  lief  in  frühern  Zeiten  oft 
unglücklich,  ab,  wo  man  den  an  sich  schon  schwachen  Kranken  durch  Ader- 
lassen, Blutegel  und  andere  antiphlogistische  Mittel  schwächen,  zu  müssen 
oder  nur  im  Mercur  das  Heil  zu  finden  glaubte.    Die  einzigen  Rettungsnait- 
tel  sind:  «)  Zuerst  reine  Tinct.  -thebaica ,  mit  einem  Theelöffel  oder  einer 
kleinen  Spritze  alle  2—3  Minuten  ins  Auge  gebracht.   Hat  Äec  KtanVe  kern 
Schmerzgefühl  davon,  so  kann  man  zu  8  Drachmen  Op\ntnt\nctut  noew  % 
Drachme  Liq.  anodyn.  setzen  {Himhj).    bJ'Um  der  Iritis  vorzubeugen,  \äs»t 
man  gleichzeitig  und  in  der  Zwischenzeit  Foment&tionen  von  Herb,  hyos- 
eyami und  belladonnae  überschlagen,  auch  wol  lauwarm  eine  Solution  von 
Extr.  belladonnae.    Mindert  sich  nun  die  Geschwulst  Und  wird  der  Ausfluss 
sparsamer,  so  passen  äusserlich  Z  in  cum    sulphurlc.  3ft,    Aq.  destill.  %vr, 
Liquam.  myrrhae  3jj  zu  Umschlägen  and  zum  Einspritzen,  und  weiterhin 
Decoct.  chinae  mit  Tinct.  myrrhae.    c)  Innerlich  passen  zuerst  Infus,  yale- 
rianae  et  calam.  arom.  mit  Spirit.  Minderer} ,  später  Chinin,  Decoct.  chinae, 
Wein,  gute  Fleiachbrühen.   d)  Obgleich  es  nijht  dringend  nothwendig  Mty 
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da ss  die  verschwundene  Gonorrhöe  wieder  hergestellt  werde,  so  wende  man 

dennoch  solche  Mittel  au,  die  zu  diesem  Endzwecke  empfohlen  worden  .sind, 
die  ja  auch  als  Derivantia  nützlich  sevn  können.  Dahin  gehören  warmes 
Baden  der  Genitalien,  ein  Vesicalorium  ans  Perinaeum  und,  wenn  dies  nicht* 
hilft,  das  Biolegen  einer  gewöhnlichen  Bougie  in  die  Harnröhre.  , 

K .  Ophlluilmia  menstrualis,  die  menstruelle  Augeuentzünduag. 
Hiervon  giebt  es  zwei  Formen.  *)  Die  acute  Form.  Sie  entsteht 
plötzlich  nach  Suppressio  mensium,  wenn  der  B^ulfluss  durch  starke  Erkäl- 
tung und  bei  schwachen  Augeu  schnell  aufhört  und  sich  dagegen  eine  hef- 
tige Augeneatzüadung  mit  bedeutender  Rothe,  lichtscheu  uad  Schmerz 
ausbildet,  die  nach  der  Erfahrung  höchst  gefährlich  ist,  schnell  alle  Theile 
des  Auges  ergreift  und,  wird  frühe  Hülfe  versäumt»  Zerstörung  des  Auges 
durch  Vereiterung  zur  Folge  hat.  Cur.  Sie  muss  streng  antiphlogistisch 
seyn.  Gleich  anfangs  einen  tüchtigen  Adcrlass,  hinterher  Blutegel  an  die 
Augen,  ausserdem  Fuss-  und  Dampfbäder,  kühlende  JLaxauzen,  anüpblogischo 
Diät,  b)  Bei  der  chronischen  Form  der  Ophthalmia  menstxuaiia  bat  das 
Übel  weniger  Gefahr,  aber  es  ist  desto  hartnäckiger;  das  Auge  »ieht  ge- 
waltig rotb,  varikös  aus,  die 


ist  oft  bedeutend  angeschwollen; 
es  bildet  sich  selbst  nicht  selten  ein  Ectropium,  kurz  das  Übel  ist  sehr 
lastig,  macht  auch  häufig  alle  vier  Wochen,  wo  die  retenten  Regeln  er- 
scheinen sollten,  aber  ausbleiben,  Exacerbatione«.  Cur.  Ist  die  der 
Menstruaüo  retenta  (s.  d.).  Ausser  lieh  vermeide  man  alle  reizende  Dinge, 
wende  dagegen  kalte  Fomentationen  von  frischem  Quellwasser,  gegen  die 
Yaricosität  Scariticationen ,  bei  den  Exacerbationen  Blutegel  etc.  an. 

L.  Ophthalmia  haemorrhoidalis ,  die  bämorrhoiüale  Augenent- 
zünduug.  Sie  hat  mit  der  Ophthalmia  menstrualis  viel  Ähnliche«,  ist  aber 
seltener  acut  als  letzten.;  kommt  auch  höchst  selten  vor.  Mimly  hatte  ia 
Jahre  1813  noch  keinen  Fall  der  Art  gesehen  und  sah  sie  in  eiuer  14jähri- 
gen  Praxis  nur  einmal  bei  einem  HaeüWrhoidajriua,  der  bald  anhaltend 
Macht  und  Tag  stadirte,  bald  periodisch  lucubrirte  uud  ganze  Nächte  durch- 
schwärmte.  Gelehrte,  Schuhmacher  und  Spieler  aollen  sie  durch  Erkältung 
und  Augenanstrengung  bei  Licht  am  bäuägateo  bekommen.    Die  Rothe  des 


Auges  ist  hier  duukel  und  fleck  weise  verbreitet,  die  lichtscheu  nur  massig, 
in  der  Coujuactiva  bulbi  erscheinen  variköse,  mit  dunklem  Blute  gefüllte  Ga- 
fasse.  Meist  wird  nur  ein  Auge  ergriffen,  dabei  klopfender  Schmerz,  Span- 
nung, Verschlimmerung  durch  Alles,  was  Congestion  zum  Kopfe  macht. 
Zuweilen  ergiesst  sich  ohne  alle  Veranlassung  Blut  im  Auge,  wodurch  die 
Sehkraft  so  lange  getrübt  wird,  bis  es  resoibirt  worden  ist.  Der  Verlauf 
des  Übels  ist  langsam.  Cur.  Ist  die  der  Hämorrhoiden;  äusserlich  passen 
die  bei  Ophthalmia  menstrualis  empfohlenen  kalten  Waschungen  und  Fo- 
mentationen. Bei  heftiger  Entzündung  und  robuster  Constitution  dienen 
Aderlässe;  dann  Blutegel  ans  Perinaeum,  kühlende  Purganzen.  Später  re- 
gulire  man  die  Goldadern.  Ist  Blut  im  Auge  ergossen,  so  reibe  man  zur 
schnellem  Beförderung  der  Resorption  Unguent.  ine  reu  r.  in  Stirn  und 
Schläfe. 

M.  Ophthalmia  ex  dentitione,  die  durch  Z  ahn  reiz  bedingte  Au- 
genentzündung. Sie  befällt  zuweilen  Kinder  zur  Zeit  des  ersten  Zah- 
nens, besonders  wenn  sie  blutreich  sind.  Hier  werden  in  Folge  der  Evolu- 
tionsperiode und  Blutcongesüon  zum  Kopfe  die  Augen  roth.  Gelinde  Lax  an- 
zen,  kalte  Kopfumschläge,  2  —  3  Abende  ein  Fussbad,  auch  wol  gr.  j  Ka- 
lomel  heben  das  Übel  leicht.  Wird  es  aber  langwierig,  verschwindet  es 
nicht  binnen  den  ersten  acht  Tagen,  so  liegen  oft  Scrophehi  zum  Grunde, 
alsdann  die  Behandlung  der  Ophthalmia  scrophulosa  (s.  d.). 

N.  Ophthalmia  neonatorum,  Mej>haroj>hthalmia ,  Blepharohlennorrhoea^ 
Lippitudo  neonatorum,  Blennorrhoca  oculi  neonatorum,  die  Augeueutzün- 
dung  Neugeborener.  Ist  nächst  der  Ophthalmia  variolosa  die  gefähr- 
lichste Form  von  Augenlider-  und  Augeneotzündong  der  Kinder,  weil  nur 
gute  und  zeitige  Hülfe  das  Auge  retten  kann,  besonders  wenn  nicht  Mos 
das  Augenlid,  sondern  auch  schon  der  Bulbus  leidet,  wenn  die  Blennorrhoe 
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bedeutend  stark,  gelbgrünlich  von  Farbe  oder  blutig  ist  und  das  Kind  zu- 
gleich an  Schwäinnicheu  leidet.    Symptome  und  Verlauf.   Da  jedes  neu- 
geborene Kiud  an  den  Augen  leiden  kann,  so  must  man  die  wahre  Ophthal- 
mia neonatorum  (die  Benennung  ist  eben  so  unpassend  als  bei  Wöchnerinnen 
der  Name  Febris  puerperale)  ton  jenen  Ailectionen  wohl  unterscheiden. 
Zur  Diagnose  dient  Folgendes:  1)  Das  Übel  befällt  ain  häutigsten  zwischen 
dem  5ten  und  Sitten  Tage  nach  der  Geburt,  ergreift  gewöhnlich  anfangs 
nur  das  eiue,  nach  2  —  3  Tagen  das  audere  Auge.^  Am.  häufigsten  sah  man 
zeither  die  Krankheit  in  . den  Findelhäusern,  besonders«  in.  Frankreich,  höchst 
selten  in  der  Civilpraxis;  hier  nur  unter  der  niedern,  in  Unreinlickeit  leben- 
den Yolksciasse  (s.  Uetjfeider,  Krankheiten  der  Neugeborenen.  Leipz.  1825. 
6.  63  u,  f.):   2)  Das  Stadium  der  Knizündung  dauert  aur  2—3  Tage;  hier 
bemerkt  man  Rothe  und  bedeutende  Lichtscheu.    Alsdann  schwellen  die  Au* 
genJider  auf,  die  MetbomVhen  Drüsen  sondern  viel  Schleim  ab  und  das 
Auge  klebt  im  Schlafe  fest  zu.    Der  Schliessoiuskel  des  Auges  erschlafft, 
so  daas  das  obere  Augenlid  herunterhängt  und  selbst'  bei  gewaltsamem  Aus- 
einanderziehen Ectropium  entsteht;  der  Bulbus  .ist  mit  gelben  eiterähnlichen 
Massen  ganz  bedeckt.    3)  Nachdem  die  profuse  Blennorrhoe  Tage,  selbst 
Wochen  angehalten,  ankommen  die  Kinder  Fieber,  Unruhe,  sie  schreien  viel, 
und  nun  entzündet  sich  auch  die  Cornea  und  die  Sclerotica;  -es  bildet  sich 
Enumeration,  ein  penetrireudes  Geschwür,  die  Iris  fask  vor,  desgleichen  die 
Linse,  das  Auge  schwärt  aus  und  wird  atrophisch.  .Im  günstigem  Falle 
bleiben  Maculae  corneae,  Leukome,  Staph^luma  raeemosum,  Syntsests. .'pupillae 
zurück.    Häufig  sterben  die  Kleinen  such  an  Abmagerung  und  Zebrfieber, 
obgleich  die  Ophthalmie  selbst  anfangs  die  Gesundheit  wenig  trübte.  Ver- 
anlassungen.   Das-,  schnelle  Einwirken  greller.  Lichtstrahlen  gleich  nach 
der  Geburt,  Fluor  albus  der  Mutter,  besonders  aber  kalte  und -feuchte 'inuft, 
ungesunde  feuchte  Wobnungen,  feuchte  Wochenstuben,  Unreinlichkcit,  schlechte 
Kinderpflege,  ein  eigentümliches  Miasma,  vorzüglich  in  Findelbäusern*  diese 
Momente  werden  vorzugsweise  hieher  gerechnet.   .Nach  Rust  haben  robuste 
Kinder,  nach   Walther  schwächliche  mit  ecrophuiöser  Diathese  die  meiste 
Anlage  dazu.    Cur.    Bei  früher  und  kräftiger  Hülfe  verschwindet  das  Übel 
schon  binnen  acht  Tagen,  wenn  anders  das  Kind  nicht  mager  und  kache- 
ktiscb  ist,  sonst  kann  es  drei  und  mehrere  VTochert  anhalten.  Verminderung 
des  ärhleiioHusses,  mildere  Beschaffenheit  and  weisse  Farbe  desselben  sind 
gute  Zeichen.    1)  Höchst  wirksam  ist  gleich  anfangs  folgendes  Mittel,  wo- 
mit die  Augen  ausgespritzt  und  beinwandläppcheu  angefeuchtet  und  überge- 
schlagen werden;  kurz  vor  jeder  Anweudnog  mess  jedesmal  ein  EssJöffel 
voll   davon  in   einer  Untertasse  etwas  erwärmt  Worden  seyo:   fy>  Mcrc. 
tubiim.  corro*.  gr.  j ,  Aq.  detülktlue  §rj ,  Kartr.  opä  «aao*.  gr.  uzfc.  M- 
2)  Zeigt  sich  mehr  Rötha  des  Auges,  indem  da«  Mittel  bei  reizbarer  Haut 
vielleicht  zu  sehr  reist,  so  setze  man  es  ein  paar  Tsge  aus  und  lotse  Fol- 
gendes lauwarm  überschlagen:  fy  Aq.  Gouiardi  Jiv,  Tinej.  opii  »»•*.  5']}.  M.  . 
B)  Hat  sich  durch  diese  Mittel  das  Übel  vermindert,  so  setze  man-zur  Aq. 
Gouiardi  etwas  Spirit.  camphorat.,  oder  wende  Solutio  zinci  sulphurici'an. 
4)  Dabei  sorge  man  für  tägliches   Reinigen,  der  Augen  von  dem  vielen 
Schleime,  was  mit  einem  zarten  Schwämme  und  lauem  Wasser  Vorsichtig 
geschehen  rouss.    Auch  auf  Reinlichkeit  des  Kindes,  gesuft.de  Luft  und  sanf- 
tes, reizloses  Zimmerlicht,  massige  Verdunkelung  desselben,. mnss  man  streng 
achten.    5)  Alle  Augensalben  sind  zu  Anfange  des  Übeb  schädlich;  hat  es 
aber  schon  einige  Wochen  gewahrt  und  ist  nach  der  äussern  Anwendung 
von  Decoct.  chinae  nicht  gewichen,  so  vergeht  der  letzte  Rest  am- besten 
durch  den  Gebrauch  einer  Salbe  aus  Merc.  praec.  alb.  und  Fett    6)  Inne- 
rer Mittel  bedarf  es  in  den  gewöhnlichen  Fällen  nicht;  ist  das  Übel  aber 
schon  mehrere  Wochen  alt,  magert  das  Kind  ab,  so  Wirkt  Folgendes  ganz 
herrlich:  fy  8yr.  rhei,  Aq.  chmam»      ».  *ua  jj,  Mrujnes.  carbon.  gr. ,  x, 
Chinini  sulphur.  gr.  v.  SA.  ä.    Uuuzesch  Uttel  t  alle  2  Stunden  1 — 2  'Iheelöüel 
voll  (M.).    Auch  der  stiiieuden  Mutter  habe  ich  mit  Nutzen  ein  Decoct. 
and  eine  gute  Dosis  Trost  und  JVlulh  verordnet. ,  7)  Tbeilt  .ich  die 
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Entzündung  der  Augenlider  dem  Auge  mit,  'wird  die  Sclerotien  roth  und  die 
Ooraea  trübe,  ist  das  Kind  robust  und  das  Übel  noch  nicht  über  8  Tage 
ah,  Jo' setze  man- einige  Blutegel,* 4  Stück,  an  die  Augen,  und  wende 
darauf  die  Sublim tUofution  mit  Opium  an,  welche  später  mit  folgenden  An- 
genw  assern  vertauscbt  werden  kann:  No.  1.  fy  VitrioU  albi  gr.  jjj,  Aq.  ro- 
*nrum,  — irnnbud  awa  Jjjfty  Timct.  opii  »impL  5ft«  M»  S.  Laowaem  «tnu- 
senden.  No.  2.  Bf  JUtpttf.  «itvinimni  Hemfint  jmrnH  gr.  v),  AquaedtHMnU 
31  v,  JUttc.  <ptmm.  -aml.  LutuUmi  Kq.  8yd.  3j<  M.  S-  ut  aupra.  8)  Man- 
che Autoren  empfehlen i aoob  innerlich  Purganse»  aus  Rbeum  und  Magnesia, 
anchiKalomel  mit  Saipb.  au  rat  um  v  selbst  Veslcatorien  ausserlich ;  aber  alle 
hoI che. Littel  passen  -  nicht  für  ein  neugeborenes  KinöV  9)  Ist  durch  rohes 
Zehren  am  Auge  aus  Ectropium  entstanden v  so  betupfe  man  die  innere  Fläche 


Handgriff  das  Augenlid  wieder  in  seine  normale  Lage.  J.  O.  Stornier  (Klin, 
Beo l)äctm  «od  Erfahrungen :evdc  Gebiete  meiner  15jährigen  Praxis«  Leipz. 
1835.  >£i<ll&)  fand*  folgende  Cur  nützlich*  *Zn  Anfange  bei  profuser  Blen- 
norrhoe1 fy  Sacch.  gßtttrm  gr.  vjjj,  Aq.  fl.  gnmbuci  51V.  Afnc.  <7umm.  arwo.  5jj* 
Ti»c<.  opn^j.  S.  Zu  Umschlägen.  Wirkt  dies  nicht  schnell  genug,  dann: 
Hr  ZM  ncet.  gr.  jj.  rpsnn  Ijj.  Mwct*.  .«town.  orafc.  3jjj.  Kaci.  opn  3fy. 
0.. .  Wie* leben.   Später  fand  er  rräcipitatsalbo  gut.  <  •»•»  • 

»m  rOi'K  Ophthalmia  senilis,  die>AugQnent  z  ü  nd  ung  der  Greise.  Alte 
Leute  mit  schiallem,  geschwächtem  Körper  leiden  ott  an  einer  Ophthalmia 
rheumatico-catarrhalia,  .  die  sieh  meist  in  die  Lange  zieht.,  Monate,  selbst 
Jahre  danert,:  wobei  *  die  Commiasuren.der  Augenlider  durch  fr  csaen  werden, 
und  sich  jbo  ein  Ectropium,  senile  bildet  ■  Dieses  Leiden  hat  mau  wol  Ophth* 
senilis  vgenannU  ,-i£ur;».l  Krähe  zweckmässige.  . Behandlung  der  Ophthalmia 
catarrbalis  und  rlicumntica  dient  zur  Verhütung.-  Ist  das-  Übel  schon  chro- 
nisch:, .sind  nie  Au  gen«  der  schlaff  and  reizlos^  so  dienen  Sohlt,  mp.  divin. 
mki'Qphini ,  UhgricnU  Janini,  desgleichen  folgende  Salbet  :fy  Tnt.  pratpar. 
gr.'**,  t'itrioli  tdbi,  gtsfä,  Mmv.  prnec.  rsAr.  gr.  vj,  Aaruny*  jwret  5)j.  AI. 
eftactissv  8;  A Upens albe;  darneben  eine  leicht  nährende,  stärkende  Diät. 
Da»  Ectropium  behandle  man  nach  den  bekannten  Khn&tregeln. 
•  uP.'  Ophthalmia  scorlmüca,  die «acorfa «tisch«  'AragenentaiLndung. 
Sympoome  -aineh  'Violette  Roth»  der-  Sclerotien*  die  sich  bald  auf  die 
Cenjunetiva' verbreitet  und  diese  varikös  macht,  grosse  Empfindlichkeit  des 
Auge*1  gegen  gläoaeade  Gegenstände,  ei penthüm liehe  Lichtscheu,  die  Cornea 
wird  bald  trübe,  cadaveri»,  die  Iris  wird  veriköa,  drängt  vor,  wireVunbe- 
Weejtteh',  «in  der  Con|unctiva  !»und  selbst  in  der  vordem.  Aisgenkamuier  zeigt 
sich  eitra-vasirte*  *  «Blut,  das  früher  schwache  Sehvermögen-' verschwindet 
.gänzlich  ,.  efe  bilden  sich' kleine  Staphylome  der  Cornea  und  Sclerotica;  aus- 
serdem.'passive  Blutungen  aus  der  Nase,  dorn  Munde,  -  und  alle  Zeichen  des 
Scornnnvl  Cur.  Ist  die  allgemein©  des  Seorbuts  (s.  Scorbntus)  mit  gleich- 
zeitiger .Anwendung  innerer  reizend  stjfrkoeder  Mittel.  Äusserlich  .verträgt 
das  Auge  weder  nasse,  noch  heftige  Mittel;  es  .passen  mir  trockne  warme 
Kräütoraäckchen  mit*  aromatischen  Krauter*  und  Hau  sier. 

Qj  >öj)htholtni(%  ricijyptute» ,  Opltih.  'tOfdayUrna^jOpkth,  asiatica  Adams, 
■Btenm>*rhoe*  ooiffi u«fj?w ,  «Ii«  egyptischeAugenentzündung, 
unrichtig»  auch  Ophth.  beltit«,  Ophth.  catarrtutlis  bellica  genannt,  obgleich  sie 
in  den  gelindem  Geadcn  mit  der  Ophthalmia  catarrhalia  die  grösste  Ähnlich- 
keit Bat."  Dieses  höchst  gefährliche  Aegenübet,  das  so  schnelle  Verheerun- 
gen macht,  vermöge  dir 'ContagiosH&t  ganze  Familien,  ganze  Compagoie* 
Soldaten  und  auf  manchen  Schiffen  alle  Matrosen  ergriff  und  sie  unheilbar 
Wind  machte,  haben  wir  erst  in  «euerer  Zek  kennen  gelernt.  Die  französi- 
schen Truppen  brachten  es  zu  Ende  des  vorigen  Jahi hunderts  aus  Ägypten; 
aodk  das  englische  Militair  schleppte  es  zu  gleicher  Zeit  ein;  so  gelangte 
«s  nach  Malta,  Italien,  England  und  Frankreich.  Die  Seeleute  brachten  et 
an  ihren  Familien  an  den  Seeküeten,  wo  es  denn  auch  bei  Frauen  und  Kin- 
dern das  Geeicht  zerstörte,  l)is  man  die  Cuntagiosität  des  Übels  erkannte  und 
die  Kranken  streng  teparirte;  denn  schon  ein  gemeinschaftliches  Handtuch 
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kann  dns  Gift  auf  gesunde  'Augen  übertragen.  Symptome.  Heftiger  Au- 
gentr ippt r ,  bedeutende  Geschwulst  der  Augenlider,  grosser  Augenschmerz, 
besonders  des  Nachts,  heftige  Lichtscheu  und  ott  schon  binnen  1—  2  Tagen 
partielle  oder  totale  Zerstörung  di*  Bulbus,  diel  sind  die  charakteristischen 
Zeichen  dieses  sehr  bösen  übel».  Zuerst :  ist  das  Gefühl  da,  als  läge  Sand 
«wüschen  den  Augenlidern,  das  Aege  thränt,  disrConjunctiva  palpebr.  sieht 
blassvöthlich  aus.  -In  leichten  Killen  dauern  diese  Erscheinungen  mehrere 
.Tage;  nun  entsteht  Lichtscheu,  Geschenkt  der  Augenlider,  die  (Jonjunotiva 
.wird  naninitartig,  eufgeiocfaert  und  e*i  folgfe  ibedeeteude  Blennorrhoe.  Rü- 
th et e  sich  gleich  anfangs  die  Conjunctiva  scleroticae,  so  ist  dies  ein  Beweis 
von  heftigere!  Grade  der  Entzündung,  die  dann  auch  die  Cornea,  die  Iris 
ergreift-,  worauf  Gesell  wäre,  Ausscbwären  des  Auges  und  im  günstigsten 


Falle  Leukona  Prokpsus  iridis,  Synixesw^  Symblepharon,  folgen.  Bedenk- 
en und  HirnatTection  sind  ein  .schlimmes  Zei 


teodes /Fiebert  mit  Delirien 
dem  sin  heilige  Iritis,  überhaupt .  ein  Er^rifiensevn  des  ganzen  inner n  und 
äussern  Auges  anzeigen)  doch  leidet  in  den  meisten  Fällen  letzteres  nur  al- 
lein. Die  nächste  Ursache  ist  ein  Contagium  fixer  Natur,  herstammend  aus 
Ägypten,  über  dessen  Bildung  man  .die  Vecmuthungen  der  MonegEapbisten 
Larrey*  f'aiam,  Lud,v.  Fr«,,!,.  Wdl.  Adams,  Hurt,  (iräfe,  Lehman*,  Wein- 
hold,  J'unqkcn  ti.  A.  talehr  -  na (  Ii lesen  uia^.  Our.  1)  Man  Beparire  die 
Kranken  streng  von  den  Gesunden.  2  )  Man  sorge  für  ein  massig  verdun- 
keltes, reinliches  Zimmer.  ,3)  Ganz  früh  oder  in  sehr  gelinden  Graden  des 
Übels  wird  dieses  oft  unterdrückt  durch  Waschen  der  Augen  mit  kaltem 
Was  er],  indem'  W  Kalte  dem  Contaginm\  entgegen  ist.  Selbst  Bis  oder 
Schnee  aufs  Auge  möchte  hier  zu  versuchen  sevu.  4)  Ist  aber  schon  be- 
deutender Augenschmerz,  starke  Entzündung  da,  so  wende  man  gleich  einen 
reichlichen  Aderlass,"  bei  Robustes  und  besonders  bei  Fieber,  Delirien,  die 
Öffnung 'der  Art  temporalis  an,  indem  man  ein  Stück  davon  ausschneidet 
und  bluten  lässt  bis  zur  Ohnmacht;  hinterher  Blutegel  in  die  Schläfen  und  an 
den  After,  kalte  Umschläge  nuf  den  Kopf,  rehsende  Fussbäder.    5)  Inuer- 


i  dienen  nach  den  Blutausleerungen  am  ersteh  Tage  ein  Vomitiv  aus  Tart, 
emetie.  bis  tum' zweimaligen  Krbrechcq,  hinterher  eine  Solutio  tsrtarf  eme- 
tid  als  Ekelcur  (Adams),  am  zweiten  Kaloroel,  zweimal  täglich  p.  d.  4 
Gran,  zum  Purgiren,  Und  nach  Umständen  ^Wiederholung  des  Aderlassens 
und  der  Blutegel.    6)  Äusserlich  verordne  man  anfangs  Sublimat-  oder  Blei- 
Wasser  mit  Opium,  lauwarm  übergeschlagen ,  bei  Zeichen  von  fritis.  mit 
Extr.  byosc'yami  versetzt;  später  Vesicatorien  in  den  Nacken,  Solutionen  von 
Ltfp.  divinus,  Lap.  Snfernafis  mit  Laudanum,    und  ist  das  Übel  chronisch 
geworden,  so  räth  Rurt  folgende  Salbe  an,  wenn  anders  das  Auge  nicht  zu 
empfindlich  dafür  ist:  Rr  Merc.  praeeip.  rühr.  gr.  vj,  Bntyr.  rec.  insuh.  5jj» 
Acct.  snturn.  ,  Titlet,  opii  crycat.  ana  3'~-  *M.  exaetiss.  donec  omnis  humidi- 
tas  disparuerit  ut.  f.  ungnerit.    7)  Sind  nach  vorausgegangenen  Blutauslee- 
rungen später  wiederum  heftige  Kopf-  und  Augen  schmerzen  eingetreten,  so 
dass  der  Kranke  des  Nachts  keine  Ruhe  hat,  so  dient  Kalomel  mit  QptunV; 
auch  Abends  wol'M*.  Doweri  (p.  dt  gr.  ß«— j  Opium  mit  gr.  x  Tart.  vi- 
triolat.  und  gr.  $  Ipecacuanba).    8)  Bleibt  nach  günstigem  Ausgange  Licht- 
scheu zurück,  so  dienen    Fbmentationen   von  Solutio  boracis,  aluminis» 
9)  Ist  auch  der  Angapfel  bei  schlimmem  Ausgange  nicht  vereitert,  so  bleibt 
doch,  wie  ich  dieses  zu  Gottingen  i.  J.  1313  an  mehreren  Ostfriesen  sah, 
oft  ein  sehr  bedeutendes  ^Leukona  zurück  und  ule  Cornea  ist  so  sehr  ver- 
dunkelt, dass  alle  Kunst  hülfe  vergebens  ist. 

R.    Ophthalmia  pnrulcttia,  s.  Blennorrhoe a.  . 
8.    Ophthalmia  cnjsipelatosa ,   die  •  rosennrti  ge  Augenentzun- 
dung.    Ist  ein  Erysipel  des  Auges,  dessen  Sitz  die  äussere  Haut  dcr^Au- 
genlider,  im  hohem 'Grade  auch  die  Conjunctiva  bulbi  ist.    Gleich  ue*  R£sC 
ist  sie  auch  bald  beirigna,  bald  pustulosa,  maligna,  gangraenosa.  Vorher 
gehen:  Übelkeit,  Kopfweh,  Fieberbewegungen,  dann  zeigt  sich  dne  blasse, 
gelblich-rothe  durchscheinende  Geschwulst  an  den  Augenlid  rändern,  die  sten 
tchneü  in  die  Umgegend  nach  Stirn  und  Wange  verbreitet,  und  übe*  *el- 
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eher  die  Haut  glatt,  glänzend  und  gespannt  erscheint.  Auf  den  Fingerdruck 
achwindet  die  Rothe,  kehrt  aber  bald  wieder  zurück ;  der  Schmerz  ist  bren- 
nend, stechend,  die  Temperatur  erhöht,  die  Ab-  und  Aussonderungen  sind 
vermehrt.  Obgleich  jetzt  das  Fieber  sich  mässigt,  so  nimmt  die  Geschwulst 
doch  noch  zu,  so  dass  die  Augenlider  nicht  geöffnet  werden  können,. auch 
die  Thränen  nicht  abfressen.  Am  7ten  bis  9ten  Tuge  schuppt  sich  die  Ober- 
haut kleienartig  ab,  die  Entzündung  verschwindet,  aber  eine  ödematos» 'An- 
schwellung der  Augenlider  bleibt  zurück.  Bei.  der  Opbth.  erysip.  pustulosa 
sind  alle  Zufälle  im  höhern  Grade:  heftigeres  Fieber,  stärkere  Entzündung, 
.  selbst  am  Augapfel,  vorhanden.  Auf  der  Entzündungsgeschwiiltt  erscheinen 
Bläschen  mit  klarer,  gelblicher,  scharfer,  klebriger  Flüssigkeit,  welche 
platzen,  kleine  Geschwüre  bilden  und  sich  mit  gelben  Krusten  bedecken.  Die 
Ophth.  erysip.  maligna ,  gangraenosa  ist  nur  ein  schlimmer  Ausgang  der 
beiden  vorigen  Arten,  in  Folge  schlechter  Behandlung,  innerer  Dyskrasien. 
Hier  nimmt  die  Geschwulst  plötzlich  ab,  die  Bläschen  werden  mUs  farbig, 
ihr  Floiduin  stinkend,  die  Geschwüre  fassen  in  die  Tiefe,  dabei  adynami- 
sches Fieber.  — -  Cur.  Alle  örtlich  feuchte,  sowol  kalte  sls  warme  Um- 
schläge, auch  fette  und  austrocknende  Mittel  sind  schädlich  und  gefährlich, 
desgleichen  die  Anwendung  der  Kräutersäckchen  und  Kampberiäppchen  vor 
dem  7t  en  Tage.  Eine  trockne,  erwärmte  leinene  Com  presse  vor  das  Aoge 
ist  in  der  ersten  Zeit  das  Beste.  Innerlich  dienen  Disphoretica :  Sptrit.  Min- 
deren, Aq.  sambuci,  Tart.  emetic.  in  refr.  dosi  etc.  wie  bei  Erysipels*»! 

infiammntio  occulta,  Intens,  clondestino.  Verborgene  Entzündungen 
können  allerdings  im  Innern  des  Körpers  stattfinden,  sobald  sie  aber  der 
Heilkünstler  entdeckt,  hören  sie  auf,  occult  zu  seyn,  und  entdeckt  er  sie 
nicht ,  so  existiren  sie  auch  nicht  für  ihn  im  Leben.  Daher  sollte  diese 
überflüssige  Benennung  aus  der  Nosologie  verbannt  werden  (a.  Inflam- 
matio). 

Infiammatio  oesophagi,  Oesophagus,  die  Entzündung  der  Speise- 
röhre, kommt  häutig  mit  der  Entzündung  des  Schlundes  (Angina  pharyn- 
gea,  Pharyngitis)  vor.  Die  Alten  nannten  die,  Entzündung  des  Rachens,  des 
Schlundkopfs  und  des  Schlundes,  Ar  et  actis ,  Alexander  Trott,  und  Paulus 
Aeij.  ausgenommen,  Synanche,  zum  Unterschiede  von  der  Entzüudung  des 
Kehlkopfs  und  der  Luttröhre,  welche  sie  Cynanche  nannten  (s.  Angina). 
Zuweilen  beobachtete  man  eine  Oesophagitis  ohne  Angina  pharyngea,  oder 


Magen  verbreitete  und  als  der  Anfang  in  der  Reibe  der  Entzündungen  der 
Digestionsorgane  betrachtet  werden  kann  (Harless).  Symptome  dieser 
idiopathischen  Form  sind:  Heftiger  Schmerz  hinten  am  Rückgrat,  den  jeder 
Versuch  zum  Schlingen  vermehrt,  erschwerte,  oft  selbst  gehemmte  Degluti- 
tion  ohne  eigentlichen  Schiundkrampf \   dabei  bedeutendes  Fieber,  Angst, 


1)  Verwundungen  von  Innen  durch  spitze,  scharfe,  schneidende  Körper,  ver- 
schluckte Knochen,  Gräten  etc.  (Oesophagitis  traumatica).  2)  Verschluckte 
ätzende  Gifte,  innere  Verbrennung,  selbst  das  Einathmen  feuriger  Stoffe  aus 
grossen  Öfen  bei.  Glasmachern  (Oesophagitis  corrosiva  et  encauslica),  wobei 
stets  auch  die  Mundhöhle  und  selbst  die  Luftröhre  leiden  müssen.  3)  Auch 
Metastasen  rheumatischer  Art  sollen  oft  Schuld  seyn  (Oesophagitis  metasta- 
tica).  Einen  solchen  Fall,  der  mit  Eiterung  endete,  sah  einst  Hörles*, 
4)  Venerische  Kachexie,  Mercurialismus ,  gichtische  Schwiudsucht  können 
symptomatisch  und  accessorisch  eine  unvollkommene  Oesophagitis,  die  mehr 
Pseudophlogoie  ist,  erregen.  Cur.  Man  entferne  die"  Ursachen,  soviel  dies 
möglich  ist,  bebandle  die  etwanige  Verbrennung,  gebe  Oleosa,  flösse  diese, 
wo  das  Schlucken  feblt,  durch  elastische  Röhrchen  ein,  bekämpfe  die  Ent- 
zündung durch  Aderlässe,  Blutegel  etc.,  um  Eiterung  zu  verhüten,  und  be- 
bandle die  leicht  zurückbleibenden  wahren  Slricturen  durch  die  dagegen  ge- 
eigneten Mittel  (s,  Dysphagia  und  Angina  scirrhosa). 
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die  Entzündung  4er  Knochen,  und  die  der  Knorpel,  Erstere  ist  ig 
den  meisten  Fällen  eine  FoJge  von  PeriosteitiSj  welche  die  häuögste 
Form  der  Gelenkbänderentzündung  (/tnfis)  ausmacht;  seltener  geht  die 
Osteitis,  deren  Silz  vorzüglich  die  Blut-  und  serösen  Gefäase  in  der  Diploe 
der  Knochen  und  der  Markhaut  siod,  voran,  und  die  Periosteitts  folgt  nach. 
Am  häufigsten  findet  die  Knochenentzündung  an  den  weichern,  porösem, 
viel  Diploe  und  Mark  enthaltenden  Knochen:  in  den  Apophysen  der  Röhren* 
knochen,  in  den  Körpern  der  Wirbelbeine,  in  den  Beckenknochen,  den  Ge- 
lenklortsätzen,  Protuberanzen,  in  den  Kinnladen  und  ihren  Alveolis  statt 
Symptome  derselben  sind:  Bin  langsamer  Verlauf  und  oft  so  wenig  hef- 
tige Schmerzen,  dass  man  das  Übel  nur  aneigentlich  Entzündung  nennen 
kann;  denn  es  ist  mehr  Subinflammatio ,  Paraphlogose.  Anschwellung  des 
entzündeten  Knochens,  Osteomalacosis ,  Osteosarcosis ,  Osteosteatoina,  Dolo- 
res osteocopt,  zuweilen  Rothe  des  Knochens,  dabei  oft  Abinagerang,  Febris 
bectire;  dies  sind  die  gewöhnlichen  Symptome,  wie  dieses  die  englische 
Krankheit  speciell  kundgiebt  In  Knochen  von  schwammigem  Gewebe  be- 
steht der  erste  Grad  der  Entzündung  in  Rothe,  ohne  sichtbare  Zunahme  der 
Zellen;  zugleich  in  etwas  Erweichung,  das  Seal  pell  dringt  bei  der  Un- 
tersuchung an  Leichnamen  leichter  ein ,  und  der  Knochen  ist  auch  brüchi- 
ger. Einfache  Rothe,  die  Folge  von  Blutcougestien  oder  normal  seyo  kann, 
ist  mit  ersterer  nicht  za  verwechseln.  Auch  bei  den  an  Cholera  Gestorbe- 
nen findet  man  eben  so,  wie  nach  dem  Genuas  der  Rubia  tinetorum,  die 
Knochen  nicht  selten  roth.  Im  compacten  Knochengewebe  ist  daB  erste 
Zeichen  der  Entzündung  die  Bildung  von  Zellen;  dabei  rothe  Färbung  und 
beträchtliche  Erweichung;  daner  die  unter  dem  Namen  Escoslosis  bekannte  Kno- 
chengeschwulst. Da  hier  das  Periosteum  mit  entzündet  ist,  so  ergiesst  sich 
zwischen  diesem  und  dem  Knochen  selbst  ineist  gerinnbare,  knorpelig  und 
knochenhart  werdende  Lymphe  (Exesfoeis  periostale  cart\ln(ßno*n  A.  Cooper). 
Per  schwammige  Knochen  selbst  schwillt,  nach  Hrodie,  8.  Cooper  u.  A., 
nicht  an;  dieses  siod  nur  die  Weichtheile.  Im  zweiten  Grade  der  Entzün- 
dung nähern  sich  die  Zufälle  im  schwammigen  und  im  compacten  Gewebe, 
welches  durch  die  Entzündung  wieder  in  den  zelligen  Zustand  geräth,  ein- 
ender schon  mehr;  die  Zellen  nehmen  an  Umfang  zu  und  an  Zahl  ab;  selbst 
ihre  Wände  werden  dünner,  indem  sie  sich  ausdehnen;  —  der  ganze  leere 
Raum  wird  durch  retbliche  Jauche  ausgefüllt,  und  schon  ein  äusserer  Druck 
kann  die  Zellen  vernichten.  Das  Knochengewebe  wird,  wie  beim  Zahn  Wech- 
sel der  alte  Zahn,  resorbirt;  der  KnochentheH  wird  oft  so  leicht,  dass  er 
auf  dem  Wasser  schwimmt,  was  Mahjaujne  (Aren.  g£n.  de  Me*d.  October  1832) 
Ramollissemenl  rouge  nennt.  8.  d.  Art.  Mala  cos  is  ossiom  und  Caries. 
Uranchen  sind  vorzüglicht  Thierische  Contagien ,  ätzende  Substanzen, 
Gicht,  Scrophulosis ,  Syphilis,  Metastasen  von  Impetigo,  und  mechanische 
Verletzungen:  Druck,  Quetschung,  Verrenkung,  Fractur,  wornach  man, 
wenn  man  will,  die  Osteitis  in  Osteitis  simplex  traumatica,  thliptica,  caustica, 
In  Ost.  complicata  ertbritica,  Ost.  complic.  syphilitica.  Ost  compl.  metasta- 
tien  und  in  Ost.  compl.  rhachttica  (letztere  ist  mehr  Erethismus  cum  Mala- 
cosi)  eintheilen  kann.  Ausgänge.  1)  Zerthcüung  gelingt  selten,  häufig 
bleibt  Auftreibung,  Hyperostusis  zurück  ( %t  Bzostosis ).  2)  Folgt  ;Eite- 
riing,  so  ist  diese  höchst  selten  gutartig;  meist  immer  bilden  sich  Geschwüre 
mit  schlechter  Jauche,  wovon  die  Caries  humide,  an  den  Händen  und  Füssen 
vorzüglich  das  als ,  Pntdartkrocace  bekannte  Kinderübel  mit  oft  folgendem 
Ulcus  cacoethes  corrodens,  cancruides,  den  Beweis  liefern.  8)  Auch  die 
Nekrose  ist  Folgezustand  der  Osteitis  (s.  Caries).  Der  Charakter  der 
Osteitis  ist  nie  arteriell,  stets  lymphatisch -aerÖs  und  mehr  dem  Erysipelas 
ähnlich.  Cor.  Darüber  läast  sich  im  Allgemeinen  nur  so  viel  sagen,  dass 
man  die  Ursache  entfernen  und  das  Grundübel:  die  venerische ,  scropbul ose, 
giebtisebe,  rhachitische  Dyskrasje  etc.,  behandeln  muss  (s.  Syphilis, 
Scrophulosis,  Rhacbitis,  Fractura,  Caries,  Malacosis  oe» 
niam,  Exostosit\  J>ie  Chondriti*  ist  der  Osteitis  sehr  ähnlich,  ist  meist 
FcrichondriÜs,  ist  noch  weniger  aeüv  als  die 
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kommt  am  meisten  bei  •cropholosen  und  rbacMtitdien  Kindern,  bei  Erwach- 
senen oft  in  den  Knorpeln  des  Kehlkopfs  vor,  und  erfordert  dieselbe  Be- 
handlung wie  die  Osteitis.  Ob  für  die  Praxis  viel  damit  gewonnen  sey, 
nel>en  letzterer  in  den  Handbücher  noch  die  Chondritis  besonders  bervorzu- 
heben?  dies  ist  noch  die  Frage*-  leb  darf  in  meinem  Werke  sie  aber  schon 
deswegen  nicht  übergehen,  weil  es  möglichst  vollständig  seyn  soll. 

Inflammalio  ovariorum,  Entzündung  der  Eierstocke«  a.  Inflamma- 
tio  uteri. 

...  >  / 

htfinmmaiio  pnncreatu ,  Puncreaütta ,  die  Kntzündung  der  Bauch- 
Speicheldrüse.  Sie  hat  einen  mehr  subacuten  Charakter  nnd  wird  sehr 
leicht  chronisch.  Harles»  hat  in.  seiner  schönen  Schrift}  die  Krankheiten 
des  Pankreas.  Nürnb.  1812,  mehrere  interessante  Beobachtungen  mitgetheilt, 
welche  in  dieser  Hinsicht  sehr  Jnstrucüv  sind.  Nie  kann  die  Bauchspeichel- 
drüse so  activ  und  acut  entzündet  werden  wie  die  Lunge,  das  Hers  und 
der  Magen,  auch  ist  nie  ein  solches  inflammatorisches  Fieber  dabei.  Sym- 
ptome sind:  Lästiger  Druck  und  stumpfer  Schmers  in  der  Tiefe  der  Ma- 
gengegend, der  festsitzend,  nicht  wie  die  Kolik  vagirend  ist,  der,  wenn  der 
kranke  sich  bückt,  das  Gefühl  eines  vorfallenden  schweren  Körpers  erregt 
und  durch  äußerlichen  tief  angebrachten  Druck  vermehrt  wird;  schmerz- 
hafte Geschwulst  der Magengegend,  Anorexie,  Dyspepsie,  später  häuft* 
ces  .Erbrechen  von  vieler  speichelartiger,  wässeriger  Flüssigkeit,  zuwei- 
len kritischer  Spei  che  liliiss  .durch  den  After,  Febrts  salivalis ,  consensuelle 
Hespirationsbeschwerdeo,  Brustschmerz,  Husten;  belegte  Zunge,  gelbe  Farbe 
um  die  Augen,  schmuzig  gelbliche  Haut,  aufgedunsenes  schlaffes  Gesicht;  das 
Übel  geht  selten  in  Vereiterung,,  häufiger  in  Indu ratio  pancreatis  über.  In 
der  Regel  ists  mit  chronischen  Leber-  und  Magenleiden,  wenn  anders  cb  eine 
Pancreatitis  chronica  ist,  complicirt,  daher  auch  das  Schwierige  der  Dia- 
gnose; nur  bei  Merciirialiamu*  ist  diese  leicht  (s.  Febris  salivalis  und 
fHyalismua).  Inwiefern  die  Pancreatitis  mit  Gastromalacie  zusammen- 
hängt, bleibt  spätem  Forschungen  zu  bestimmen  übrig.  Es  giebt  allerdings 
eine  JJyfn  rasia  mal{tco€a9  wo  nicht  blos  Magen  und  Gedärme,  sondern  auch 
Leber,,  Milz  und  Pankreas  in  krankhafte  Krweichung  übergehen,  ohne  dass 
Kntzündung  vorangegangen  ist  (s.  Gastromalacie  und  M  al  acoeis )• 
Die  Ursachen  der  Pancreatitis  acuta  (wobei  der  schnell  entstandene  tiefe* 
mitunter  bedeutende  Schmerz  in  der  Magengegend,  Pulsation  daselbst,  Wür- 
gen und  Leibe s Verstopfung ,  Salivation  ex  consensu,  eine  Art  Wasserkolik, 
später. kritische  wässerige  Diarrhöe,  oft  anfangs  Fieber  und  ein  geringeres 
Schmerzgefühl  beim  Plattliegen  einige  Auskunft  über  die  schwierige  Dia- 
gnose geben)  sind  die  der  Uaterleibscntzündungeh ;  vorzugsweise  leiden 
ünanisten  daran,  eben  so  wie  an  Milzleiden  (s.  den  Art.  Onania).  Pertivnl 
thcilt  in  den 'TransacL  of  the  Association  of  Fdlows  and  Licentiates  of  Phy- 
sicians in,lreiand,  1618»'  Vol.  2l  zwei  Fälle  von  Pancreatitis  chronica  mit. 
Nach  ihm  wird  sie  oft  mit  Hepatitis  verwechselt,  was  wenig  schade,  da  die 
Behandlung  sich  gleich  sey.  Gefahrlicher  Ist  die  Verwechselung  mit  Gal- 
lensteinen,, wo  hier  wegen  Drucks  des  indurirten  Pankreas  auf  die  Gallen- 
gänge ebenso  Icterus  entstehen  kann  wie  dort  durch  VerSchliessung  dersel- 
ben mittels  der  Gallensteine.  Cur.  1)  Bei  der  acuten  Form  Blutegel  in 
die  Magengegend,  innerlich  solche  Mittel,  die  gegen  die  Ursachen  gerichtet 
sind,  z.  B.  gegen  Mercurialismus : Kampher,  Opium,  Bülph.  auratum,  Schwe- 
felbäder; auch  innerlich  Hepar,  sulphuris,  später  Decoct.  chinse;  ist  keine 
solche  Ursache  aufzufinden,  so  verordne  man  Pst.  Hiverii  mit  Aq.  charoo- 
millae,  später  mit  Salmiak»  2)  Ist  das  Übel  schon  chroaisch  geworden,  so 
gelingt  die  Cur  selten,  »besonders  da  meist  auch  andere  Organe  mitleiden. 
Man  hat  innerlich  Mercurialia ,  Antimoniaha,  Cicuta,  Belladonna  empfohlen, 
In  .manchen  Fällen  dadurch  aber  oft  nur  den  Tod  beschleunigt,  indem  die 
schwache  Verdauung  solcher  Kranken  selten  heroische  Mittel  verträgt.  Eine 
strenge  Diät,  leichte  bittere  Kxtractc  von  Gramen,  Taraxacom  mit  etwas 
Tart  tartarisat.,  abwechselnd  Magnesia,  Oculi  cancror.,  Seiter-  und 
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ger- Wasser,  die  eisenhaltigen  Mineralquellen  tob  Pyrmont,  Driburg,  über- 
haupt ein  mehr  sanfte«,  exspectatives  Verfahren  leisteten  gegen  diese  chro- 
nische Form,  die  man  auch  wol  Induratio,  Scirrhus,  selbst  Phthisis  genannt 
hat,  nach  meiner  Erfahrung  das  Meiste.  Ausserdem  nützen  hier  solche) 
Mittel,  welche  als  Sialogoga  bekannt  sind,  z.  B.  tägliches  Kauen  einiger 
kleinen  Stücke  der  Rad.  liquiritiae,  der  Pimpinelle,  des  weissen  Ingwers,  das 
Tabakrauchen,  das  Extr.  nicotianae  u.  a.  m.  (Most). 

luflammatio  parotidis  ,  Parotitis,  Angina  parotidea,  Cynanche  parotidei, 
die  Entzündung  der  Ohrspeicheldrüse,  der  sogenannte  Bauer* 
wetzel,  Ziegenpeter,  der ,Mumps  der  Engländer,  von  den  Franzosen 
Oreillons  genannt.  Ist  eine  Adenitis  salivalis  und  daher  in  den  meisten  Fäl- 
len keine  heftige  arterielle  Entzündung,  die,  besonders  bei  scrophulösen 
Subjecten,  leicht  in  Induration  übergeht;  doch  giebt  es  auch  Ausnahmen 
von  der  Regel,  wo  die  Parotitis  so  acut  ist,  dass  Blutegel  nothwendig  wer- 
den. Das  übel  bat  manche  Eigentümlichkeiten.  1)  Es  erscheint  häufig 
epidemisch,  zuweilen  auch  endemisch,  besonders  in  dem  Frühlingsaequinoctium 
und  als  Vorläufer  der  Scarlatina,  zur  Zeit  der  Influenza.  Auch  während  der 
orientalischen  Cholera,  besonders  zu  Ende  der  Epidemie ,  ist  sie  oft  be- 
obachtet worden,  sowol  in  Paris  von  den  DD.  Rayer  und  Duplay  (s.  Ar- 
ebives  g£n£ralea  de  M^dec.  1832.  JuiU.  p.  S65),  als  auch  von  mir  in  der 
Rostocker  Epidemie.  2)  Es  hat  grosse  Neigung  zu  schnellem  Verschwinden 
oder  Zurücktreten,  worauf  dann  roetastatisch  Encephalitis,  Mastitis,  selbst 
Orchitis  und  Elytroncus  folgen  kann.  Letztere  können  selbst  consensuell 
ohne  Verschwinden  der  Parotitis  im  Verlauf  des  Übels  entstehen.  9)  In 
seltenen  Fällen  bildet  sich  consensuell  eine  schmerzhafte  Entzündung  und 
Geschwulst  der  weiblichen  Genitalien  (Elytritis).  4)  Als  nicht  epidemisches 
Übel  kommt  sie  zuweilen  in  Form  von  Localkrisc  nach  Scarlatina,  nach 
nervös  -  katarrhalischen  und  gastrischen  Fiebern  vor,  worauf  jedesmal  Eite- 
rung folgt.  Demnach  giebt  es  folgende  Arten:  a)  Parotitis  ejridemia  simplix. 
Die  Franzosen  nennen  diese  Form  Oreillons,  w&hrend  sie  die  in  Nerven- 
und  Faulfiebern,  bei  acuten  Exanthemen  vorkommende  Parotitis  ParoHdes 
heissen.  Das  Übel  bat  im  Allgemeinen  eine  rheumatisch  -  katarrhalische  Na- 
tur, b)  Parotitis  critica ,  suppurans,  die  in  den  oben  (4)  genannten  Krank- 
heiten vorkommt,  c)  Parotitis  metastatica  impetimnosa ,  als  Gefährte  oder 
metastatische  Folge  von  Herpes,  Psydracie.  o)  Parotitis  mercurialis,  in 
Folge  eines  durch  übermässigen  Gebrauch  des  Quecksilbers  entstandenen 
Mercuria!ismus,und  der  Sialorrhöe  (a.  Febris  salivalis  und  Ptyalis- 
mus).  Die  Symptome  und  Diagnose  der  Parotitis  sind:  grosse  harte, 
schmerzhafte  Geschwulst  am  Ohr  und  Kinnbacken  in  der  Gegend,  wo  die 
Parotis  liegt;  am  häufigsten  leidet  nur  die  eine  Drüse,  und  zwar  mehr  die 
auf  der  rechten,  als  die  auf  der  linken  Seite  (  Jffost),  in  seltenen  Fällen  lei- 
den beide  zugleich,  desgleichen  die  Speicheldrüsen  unter  dem  Kinn,  noch 
seltener  die-  am  Halse  und  Nacken.  Die  harte  Geschwulst  ist  zuweilen  nur 
wenig  schmerzhaft,  meist  farblos,  mitunter  aber  auch  crysipelatös  von  Farbe, 
dabei  behindertes,  schmerzhaftes  Kauen  und  Schlucken,  unförmliches  Anse- 
hen des  Kopfes  und  Halses,  mitunter  Unvermögen,  die  Zähne  auch  nur  so 
weit  von  einander  zu  entfernen,  dass  ein  Theelöflfel  dazwischen  gebracht 
werden  kann.  Das  Fieber  ist  meist  unbedeutend ,  zuweilen  aber  auch  hef- 
tig, besonders  bei  recht  robusten  Subjecten.  Ausgänge  und  Cur.  1)  Die 
Parotitis  epidemia  catarrhalis  mit  leichtem  Fieber  und  wenigem  örtlichen 
Schmerz  verschwindet  bei  warmem  Verhalten  unter  kritischen  Schweissen, 
befördert  durch  Spirit.  Minderen,  Aq.  flor.  sainbuci,  Salmiak  und  Tart 
emetic.  in  refr.  doai  in  wenigen  Tagen.  Äusserlich  dienen  Spec.  resolv. 
extern,  mit  Kampher,  wann  und  trocken  übergelegt.  Unzeitige  Blutauslee- 
rungen, Purganzen  sind  hier  nachtheilig,  sowie  äusserlich  nasse,  kalte  Mit- 
tel. 2)  Verschwand  die  Geschwulst  durch  letztgenannte  schwächende  Mit- 
tel, besonders  aber  durch  plötzliche  Erkältung  während  der  Schweisse  auf 
einmal,  entstand  Orchitis,  Mastitis,  Encephalitis,  Angst,  Erbrechen,  Rase- 
rei, Sopor,  so  kann  binnen  24  Standen  der  Tod  folgen.  Hier  muss  auf  die 
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Parotis  ein  Vesicatorium  gelegt  und  darauf  gesehen  werden,  dass  bei  Orchi- 
tis die  Hoden  durch  warmen  Flanell  vor  Erkältung  geschätzt  find.  Bei 
Encephalitis  passen  Vesieantia  in  Nacken,  Infus,  valerianae  mit  Spirit.  Min- 
deren, Merc.  dulc.  mit  Kampher;  bei  der  metastatischen  Mastitis  gleichfalls 
ähnliche  Mittel  und  iusserlich  trockne  warme  aromatisch«  Kräuter  mit  Kam- 
pher und  Flanellbedeckung.  3)  Zuweilen  ist  die  nicht  metastatische  Paroti- 
tis echt  entzündlicher  Natur;  die  Geschwulst  ist  sehr  schmerzhaft,  dunkel - 
roth ,  dabei  voller  Puls  ,  Fieber  mit  Delirien.  Hier  wende  man  Blutegel  an, 
^welche  auch  bei  der  epidemischen  Parotitis,  die  durch  heftiges  Streichen 
(eins  unserer  Bauernmittel)  gereizt  und  verschlimmert  war,  gute  Dienste 
leisteten.  Mit  dem  Aderlässen,  sowie  mit  Purgirmhtela  sey  man  aber  vor- 
sichtig, um  Versetzungen  zu  verhüten.  4)  Die  Parotitis  critica  ist  bei  bös- 
artigen Fiebern  ein1  gutes  Zeichen,  also  eigentlich  keine  Krankheit,  wogegen 
wir  zu  agiren  haben.  Warmhalten  des  Thetls  durch  trockne,  warme  Fla- 
nellbedeckung ist  hier  besser,  als  wenn  wir  nasse  Mittel:  Breie,  Umschläge 
anwenden,  die  leicht  durch  Erkältung  schaden.  5)  Erregt  die  Parotitis  me* 
tastatica  irapetiginosa  schlimme  Zufälle,  so  müssen  wir  sie  wie  die  Parotitis 
epideinia  behandeln  und  die  schneit  verschwundenen  Ausschläge  durch  Pu- 
stelsalbe wieder  hervor  locken.  6)  Die  in  Folge  des  Mercurs  entstandene 
Parotitis  erfordert,  wenn  sie  bedeutend  ist,  Blutegel  und  darneben  die  ge- 
gen Mercuris  Iis  raus  geeigneten  Mittel  (s.  Febris  salivalia,  Inf  lammt*» 
tio  pancreatis,  Ptyalismus  und  Syphilis).  7)  Entsteht  Eiterung, 
so  geht  bedeutende  Affection  aller  Nachbartheile  und  heftiger  Schmerz,  An- 
gina, grosse  Schleimabsonderung,  Ohrenschmerz,  Kopfweh  vorher.  Grosse 
Erleichterung  giebt  hier  das  öftere  Spritzen  des  Halses  mit  Spec.  ad  gar- 
garism.  und  Ox>mel,  später  mit  Zusatz  von  Branntwein.  Ist  dtr  Abscese 
bedeutend,  so  öffne  man  ihn  mit  der  Lanzette,  Nicht  selten  ist  der  Eiter 
ganz  stinkend.  Ich  verband  mit  Unguent,  digestiv,  und  Empl.  diacbyl.  grnn- 
xnosum.  6)  Häufig  bleibt  Verhärtung  zurück.  Das  wirksamste  Mittel  ist 
hier  dieses:  Kali  hydriodUu  gr.  z,  Äxung.  porci  gft.  M.  8.  Dreimal 
täglich  1— t  Erbsen  gross  einzureiben.  Ausserdem  kann  man  in  der  Zwi- 
schenzeit die  harte  Geschwulst  mit  Empl.  cicutae,  mercurial.  und  EmpL 
diaehyl.  gummös,  zu  gleichen  Tbeilen  bedecken.  Wer  schon  einmal  an  der 
Parotitis  epidemia  gelitten,  bekommt  das  Übel  bei  ähnlichen  Wittern  ngsver- 
hältnissen  leicht  wieder,  und  es  findet  hier  dasselbe  Verhältniss  statt,  wie 
bei  der  habituellen  Mandelbräune..  (8.  Druffel  in  Horn'*  Archiv  1827.  Heft 
6.  Hinze  in  Hufeland's  Journ.  1831.  8t  2.  JMr,  Ebendas.  1825.  8t.  1. 
J,  A.  Elsiisscr,  de  natura  parotiduin  malign.  in  morbis  acutis.  1829). 

Inflammatio  passiv a ,  venosa,  typhös a ,  spurin }  asthenica.  So  hat  man 
jene  Pseudophlogosen  genannt,  welche  im  Gegensatz  de,r  Wahren,  ech- 
ten, arteriellen  Entzündung  {Phlegmone  vera)  kein  schwächendes  antiphlogi- 
stisches, sondern  ein  reizendes,  stärkendes  Verfahren  erfordern  (s.  Inflam- 
matio im  Allgemeinen). 

Inflammatio  pectoris,  Brustentzündung.  Hferunter  versteht  man  im 
gemeinen  Leben  die  der  Regel  nach  echt  arteriellen  Entzündungen 
der  Pleura  und  der  Lungen  (Pleuritis,  Pneumonie,  Pleuropneumonia ) ; 
im  weitern  Sinne  könnte  man  dazu  auch  alle  an  den  innern  Organen  der 
Brusthöhle  und  äusserlich  am  Brustkasten  vorkommenden  Entzündungen  rech- 
nen; s.  Inflammatio  pulmonum  et  pleurae. 

Inflammatio  pericardii,  Pericarditis ,  Herzbeutelentzündung,  s.  Inflam- 
matio cordis  und  Hydrops  pericardii. 

Inflammatio  periostei ,  Periosteitis ,  Entzündung  der  Knochen- 
haut. Ist  in  der  Llcgel  mit  der  Knochenentzündung  complicirt,  s.  Inflam- 
matio ossium. 

Inflammatio  peritonaei,  feritonaeitis ,  Peritonitis,  Entzündung  des 
Bauchfells  und  seiner  Fortsetzungen.  Sie  hat  in  den  meisten 
Fällen  den  katarrhalisch—serösen  und  erjsipelatösen  Charakter,  daher  sie  bei 
zu  schwächender  Behandlung  leicht  zur  passiven  Entzündung  wird ,  beson- 
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den  bei  Wöchnerinnen  und  wenn  Metastasen  von  Gicht,  Rhenina  and  plötz- 
liche Erkältung  Ursache  waren  (Peritonitis  puerperalis,  Peritonitis  rheuma~ 
tica ,  mctftstftlicn) ;  bei  bedeutender  Fe  bris  puerperalis  fehlt  sie  selten,  ist 
häufig  hier  mit  Metritis  und  Enteritis  complirirt,  daher  denn  auch  Morgagni, 
Tissot,  Portal  u.  A.  das  Daseyn  einer  reinen  Peritonitis  bestreiten.  Je  grös- 
ser die  Fläche  des  Unterleibes  ist,  die  sich  gespannt  anfühlt  und  höchst 
schmerzhaft  ist,  so  dass  der  Kranke  ohne  Zunahme  des  Schmerzes  weder 
sich  wenden,  noch  aufrichten  kann,  je  heftiger  das  Fieber  nnd  der  Meteo- 
risums dabeibist,  desto  sicherer  leidet  vorzugsweise  das  Bauchfell,  desto 
leichter  geht  diese  Entzündung  in  seröse  oder  eiterartige  Exsodation  über. 
In  seltnen  Fällen  ists  eine  Peritonitis  muscularis  (Pet.  Fratik),  wo  die  Bauch- 
muskeln mitleiden,  wo  mechanische  Verletzungen  vorhergingen,  der  Charak- 
ter oft  rein  phlegmonös  und  der  Ausgang  zuweilen,  wie  nach  unglücklichem 
Kaiserschnitt,  Eiterung  und  Gangrän  ist.  Zur  Zeit  epidemischer  Rühren, 
der  Cholera  etc.  gesellt  sich  zu  Enteritts  in  schlimmen  Fällen  oft  Peritoni- 
tis {Peritonitis  enterica  epidemia} ,  die  beide  selten  einen  rein  arteriellen 
Charakter  haben,  worauf  häufig  Verdickung  und  Verwachsung  der  Gedärme 
folgt  {Peritonitis  enterten  chronica),  wenn  nicht  schon  früher  unter  bedeuten- 
dem Meteorismus  des  Unterleibes  der  Tod  eintrat  Frauenzimmer  disponf  ren 
am  meisten  zu  dieser  Entzündung,  die  indessen  auch  nicht  selten  im  kindli- 
chen Alter  vorkommt,  worüber  Romberg  (s.  Caspers  Wochenschrift.  Berlin, 
1833.  -No.  17.)  Fälle  mittheilt.  Die  Cur  der  Peritonitis  im  Allgemeinen 
Iäsat  sich  kaum  bestimmen.  Alles  hängt  vrfn  dem  Grade  der  Heftigkeit  nnd 
dem  Charakter  des  Fiebers,  von  der  Constitution  des  Kranken,  von  den 
Complicationen  nnd  den  ursächlichen  Verbältnissen  ab.  Bei  Peritonitis  mus- 
cularis and  traumatica  sind  oft  Aderlässe  noth wendig;  bei  der  Peritonitis 
puerperalis  kommen  wir  ohne  sie,  selbst  ohne  Blutegel  oft  aus;  ebenso  bei 
der  Peritonitis  metastatica,  rheumatica.  Man  berücksichtige  alle  diejenigen 
Punkte,  die  schon  oben  angegeben  worden  (s.  Febris  puerperalis, 
Dysenterie  inflamm  atoria,  Inflam  matio  intestinorum).  Ein 
grosses  Mittel  bleibt  auch  hier  gleich  nach  angewandten  Blutautleerungen 
das  Opiom  in  solchen  Gaben,  dass  der  Schmerz  bedeutend  nachlässt,  Ruh« 
und  Schlaf  folgt  und  eine  wohlthätige  Transsptratioo  eintritt.  Ich  gab  es 
einer  jungen  Frau,  die  sich  durch  Erkältung  während  der  Regeln  eine  hef- 
tige Peritonitis  enterica  mit  Diarrhöe  zugezogen ,  am  zweiten  Tage  des 
Übels,  wo  der  aufgetriebene  Leib  nicht  die  geringste  Berührung  mehr  er* 
trog,  nach  Application  von  zehn  Blutegeln,  in  grossen  Dosen  (alle  V,  Stun- 
den 80 — 40  Tropfen  Laud.  liq.  8yd.)  mit  dem  herrlichsten  Erfolg;  erst 
nach  der  4ten  Dosis  gab  sich  der  Schmerz  nnd  ein  wohlthätiger  Schlaf  trat 
ein,  der  eine  Stunde  anhielt,  worauf  rasche  Besserung  folgte. 

Inflnmmntin  phagedaenica.  So  nennt  Gen  drin  die  bei  Geschwüren  vor- 
kommende sogenannte  Pseudophlogose  der  Häute,  Muskeln,  des  Nerven- 
gewebes u.  s.  f.,  wo  der  deutsche  Praktiker  das  Übel  Exulceration,  phage- 
dänisches  Geschwür  nennt;  s.  Ulcus. 

Jnflammatio  pkaryngis,  Pharyngitis,  Entzündung  des  Pharynx,  t.  In- 
fi a  in  ih  a  t  i  o  oesopbagi. 

Mnfiammatio  placentae,   Entzündung  des  Mutterkuchens.  8ie 
hat  einen  chronischen  Charakter;  sie  lässt  sich  vermuthen,  wenn  evae  Frau 
während  der  Schwangerschaft  an  der  Stelle,  wo  die  Placenta  gov. oVmttch 
sitzt,  öfters  plötzlich  entstehende  heftig  stechende,  schleusende  Schmerzen 
hat,  weiche  mitunter  durch  die  Bewegung  der  Fracht  vermehrt  wenden  und 
sie,  weon  sie  geht  oder  steht,  zum  Stillstehen  oder  Sitzen  nöthigen.  Fast 
immer  ists  eine  Inflammatio  exsudativa  und  die  Folgen  davon  sind  Verwach- 
sungen, Adhäsionen,  zwischen  Placenta  und  Uterus,  welche  die  künstliche 
Lösung  des  Mutterkuchens  in  der  ersten  Stunde  nach  der  Geburt  erfordern, 
sollen  anders  nicht  alle  Zufälle  der  Placenta  retenta  (s.  d.  Art.)  erfolgen 
Die  Ursachen  dieser  Entzündung  sind  nach  meinen  Beobachtungen  1)  zu 
starke  Congestion  zum  Uterus,  besonder«  bei  voüsaftigea  Frauen,  wo  &m 
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Ende  der  Schwangerschaft  ein  Aderlaaa  mdirfrt fct r  «)  Greise  Neigung 
zu  Leibesverstopfung  bei  hysterischen  Weibern.  xB)  Anoh  epidemische  Luftrr 
beschalTenheitcn  müssen  nicht  ohne  Einflius  auf  die  Entzündung  der  Piaceata 
seyn;  denn*  ich  beobachtete  in  gewissen  Jahren  als  Geburtshelfer  weit  häu- 
figer als  in  andern  diese  Verwachsungen  der  Plecenta.  Cur.  \  Da  die  Dia- 
gnose vor  der  Entbindung  zweifelhaft  bleibt,  so  ist  ein  allgemeines  sanftes 
symptomatisches  Verfahren:  Sorge  für  ein  gutes  Regimen,  Vermeidung  alles 
Erhitzenden ,  jeder  heftigen  Bewegung  des  Körpers,  Sorge  für  tägliche  Lei- 
besöHnung  durch  Klystiere,  gelinde,  kühlende  Purganzeu,  bei  Vollblütigen 
ein  kleiner  Aderlass,  besonders  bei  eintretenden  Zeichen  des  Abortus,  Alles, 
was  wir  thun  können.   S.  auch  Morbus  placentae. 

Inflammatio  pleurae,  Pleuritis,  •.  Jnflammatio  pulmonbm  et 
pleurae. 

Inflammntio  praeputii,  Entzündung  der  Vorhaut.  Sie  entsteht, 
wenn  nicht  mechanische  Verletzungen  oder  Schädlichkeiten  Schuld  sind,  am 
häufigsten  durch  Trippergift ,  bald  als  Phimose,  Postliostenosis,  Posthoncut 
Swediauf)  mit  oder  ohne  Entzündung  des  Penis,  der  Eichel  (PAnl/i/isy 
Urethritis  et  Balanitis) ;  bald  als  Paraphiroose  und  als  Vitium  acquisitum. 
In  andern  Fällen  ist  die  Verengerung  der  Vorhaut  als  Vitium  congenitum 
Veranlassung,  dass  nach 'dem  Coitus  das  Praeputium  sich  entzündet,  Be- 
handlung. Ist  die  antiphlogistische;  daher  Blutegel  an  den  Penis,  kalte 
Umschläge  von  Wasser,  Bleiwasser,  und  wenn  dies  nichts  hilft,  das  Auf- 
schlitzen der  Vorhaut  mittels  Hohlsonde  und  Bistouri.  Die  ödematösc,  nicht 
acute  Entzündung  der  Vorhaut  erfordert  andere  Mittel  (s.  Gonorrhoea). 
Zur  Verhütung  der  Entzündung  bei  angeborner  Verengerung  dient  die  Ope- 
ration, bevor  der  Coitus  exercirt  wird. 

inflammatio  prostatae,  Prostatitis,  Entzündung  der  Vorsteber- 
drüse. Erst  in  neuern  Zeiten  haben  Johnson,  Vacca,  Sbmmerring ,  be- 
sonders aber  C.  Bell,  Ev.  Home  und  Howship  die  Aufmerksamkeit  auf  die- 
ses, Gottlob  seltene  Übel  gerichtet;  auch  Wagner' s  Verdienste  sind  hier 
EU  nennen.  Symptome.  Die  acute  Prostatitis,  welche  von  der  chronischen 
Prostatalgie  wohl  zu  unterscheiden  ist,  entsteht  am  häufigsten  consensuell 
durch  Cystitis,  Proctitis,  Nephritis;  ist  daher  mit  djesen  Übeln,  mit  Dysu- 
rie, Strangurie,  selbst  mit  Obstructio  alvi,  mit  Fieber  verbunden,  hat  oft 
einen  echt  phlegmonösen  Charakter  und  wird  durch  den  Schmerz  des  leiden- 
den Organs,  vorzüglich  aber  mittels  der  Untersuchung  durch  den  After  er- 
kannt. Ursachen  sind:  1)  Gichtmetastasen,  2)  recht  heftige  Gonorrhöe 
mit  Entzündung  des  Hoden  und  Nebenhoden,  S)  Entzündung  der  Niere, 
der  Brase,  doch  können  letztere  auch  auf  heftige  Prostatitis  consensuell  fol- 
gen. Cur.  Ist  die  streng  antiphlogistische,  ganz  wie  bei  Nephritis,  Cysti- 
titis,  also  nach  Umständen  Aderlässen,  Blutegel  ins  Perinaeum,  innerlich  Ole- 
osa, Muzilaginosa,  Kalomel  mit  Extr.  hyoseyami  etc.  Bei  der  Induratio 
prostatae  als  Folge  der  acuten  Form,  sowie  bei  der  Prostatatgia  chronica 
alter  Leute  als  Folge  anomaler  Gicht,  oder  bei  jungem  Personen  durch 
Scrophulosis,  wiederholte  Tripper,  durch  veraltete  Hämorrhoidalübel,  durch 
Aphrodisiaca  oder  andere  Ursachen  entstanden,  dienen  äusserlich  Unguent, 
Bicrcuriale  mit  Linim.  volat.  camph.,  in  die  Darmgegend  eingerieben,  inner- 
lich Antimonialia ,  Mercurialia,  Kalomel  mit  Digitalis,  anhaltend  Salmiak 
mit  Succ.  liquiritae;  ferner  Cicuta,  Belladonna,  Jodinc,  später  Eisenmittel. 
Zuweilen  erfolgt  Eiterung  und  Versch wärung.  Ein  stinkeuder,  cadaverüser 
Geruch  unmittelbar  nach  dem  Coitus  giebt  diesen  Zustand  zu  erkennen.  Es 
folgen  leicht  Geschwüre  darauf,  die  recht  hartnäckig  .sind  und  sich  in  das  Peri- 
naeum oder  den  Mastdarm  öffnen,  wodurch  Fistula  prostatae  und  recti  ent- 
stehen, wobei  zugleich  oft  Steine  abgehen,  die  sich  in  der  Prostata  bilde- 
ten. Diese  Geschwüre,  die  mitunter  sich  auch  einen  Weg  in  die  Blase,  in 
den  Hodensack,  bahnen,  sind  sehr  bösartig,  bilden  leicht  fungöse  Excre- 
scenzen  und  führen  bei  Scrophulösen  und  Kachektischen  fast  immer,  trotz 
aller  innern  und  äussern  Mittel,  den  Tod  herbei  (s*  Abscessus  proata- 
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tae,  Phthlsis  prostatlca)  (Most).  Die  Cur  bleibt  hier  rein  symptoma- 
tisch ,  empirisch ,  palliativ  nach  allgemein  bekannten  therapeutischen  Grund- 
sätzen (••  Gräfe  und  Waither' $  Joorn.  f.  Chirurgie  und  Ophthalm,  Bd.  II. 
SL  4.  S.  652). 

Inflammatio  pulmonum    et  Inflammatio  phntrae,    Pncumonia    et  .P/m- 
riJi*,  Entzündung  der  Lunge  und  Entzündung  des  Brustfells.  ' 
Nur  in  seltenen  Fällen  ist  die  Lunge  ohne  die  Pleura  entzündet,  meist  im- 
mer sind  es  beide  gleichzeitig  (Pleuropneumonia ,  nach  Älteren  weniger  rich- 
tig Pertpneumonin);  daher  deun  auch  der  Name  Pneumonie  häufig  für  Pleu- 
ropneumonie genommen  wird.    Die  diagnostischen  Zeichen,  welche  man  zeit-  - 
her  zwischen  JMeuritis  und  Pneumonie  festgestellt  hat,  sind  um  so  schwan- 
kender, da  in  der  Regel  nur  von  einem  Plus  oder  Minus  der  Affection  der 
Lunge  oder  der  Pleura  die  Rede  seyn  kann;  ausserdem  ist  die  Diagnose  für 
die  Behandlung  auch  ziemlich  gleichgültig;  denn  der  Charakter  der  Entzün- 
dung und  der  des  Fiebers  ist  allein  von  Wichtigkeit.    Aus  diesen  Gründen 
will  ich  die  Diagnose  zwischen  Lungen-  und  Brustfellentzündung  nur  sehr 
korz  stellen  und  beiläufig  bei  der  Aufzählung  der  Zeichen  derselben  erwäh- 
nen.    Symptome  der  Pneumonie  oder  richtiger  Pleuropneumonie  sind: 
1)  Schmerzen  in  der  Brust,  die  durch  Oberfüllung  der  Blutgefässe 
bald  mehr  drückend,  unter  andern  Umstanden  bald  mehr  reissend,  stechend 
sind,  und  durch  jede  Bewegung  des  Körpers,  besonders  aber  des  Thorax, 
also  auch  durch  tiefes  Athemholen,  vermehrt  werdeu.    Die  Kranken  athmen 
daher  sehr  kurz  und  mehr  mit  dem  Zwerchfell  und  den  Bauchmuskeln,  als 
mit  dem  Brustkasten.    Auch  beim  Schlucken,  besonders  aber  beim  Husten, 
der  bei  jeder  entzündlichen  Affection  der  Lunge  nie  fehlt,  wird  der  Schinerz 
bedeutend  vermehrt.    Kann  der  Kranke  auf  der  leidenden  Seite  am  besten, 
auf  der  gesunden  nur  mit  grosser  Beschwerde  liegen;  so  Uta  mehr  Pneu- 
monie als  Pleuritis,  im  entgegengesetzten  Falle  ist  umgekehrt.    2)  Kin  an- 
deres constantes  Symptom  ist  der  kurze  Athem,  der  zugleich  heiss  ist  und 
theils  absichtlich ,  um  den  Schmerz  zu  verhüten,  tbeils  aber  aueb  aus  Über- 
füllung der  Blutgefässe  und  daher  entstandener  Verengerung  der  Lungen- 
bläschen als  solcher  hervorgebracht  wird.    5)  Veränderter,  ungewöhnlich 
frequenter,  zusammengezogener,  kleiner  härtlicher  Puls,  der 
den  Anfänger  leicht  täuscht  und  Schwäche  vermutheu  lässt,  wo  nur  Unter- 
drückung der  Kraft  obwaltet  (vgl.  Adynamia).   4)  Ist  viel  Brustschmerz, 
aber  gar  kein  Husten  da,  so  ists  Pleuritis  spuria,  richtiger  Inflammatio  mus- 
culor.  httercostatium.    5)  Ein  wichtiges  Symptom  ist  noch  die  durch  Husten 
zu  Tage  geforderte  abnorme  Secretion  der  Lunge.    Bei  jeder  Pleu- 
ropneumonie, nur  nicht  bei  der  reinen  Pleuritis,  zeigen  sich  Sputa;  diese 
sind  zuerst  zähe,  weisslich,  glasartig,  nach  mehreren  Stunden  blutig  {Sputa 
cruenta),  sobald  die  Entzündung  nur  irgend  einen  bedeutenden  Grad  erreichte. 
Bald  ists  dunkles,  bald  helles  Blut ;  ists  nur  in  geringer  Menge  da,  sind  die 
Sputa  nur  gestreift  roth  und  die  Bxpectoration  fest,  so  werden  sie  oft  erst 
nach  dem  Aderlass  blutiger  und  der  Auswurf  wird  freier.    Ist  letzterer  schon 
anfangs  grünlich,  zähe,  stinkend,  nicht  zusammenhängend,  so  deutet  dies  auf 
keine  ächte  Pneumonie.     6)  Ausserdem  entsteht  diese  Entzündung  in  den 
meisten  Fällen  mit  einem  Inflammatorischem  Fieber,  das  nicht  selten  mit 
einem  stund  enlangen  Schüttelfroste  beginnt,   Ausgänge.  1)  Zu- 
weilen folgt  völlige  Genesung;  es  bilden  sich  nämlich  alimälig  Sputa  cocta, 
indem  die  zähen,  blutigen  Sputa  rund,  gelblich,  eiterähnlich  werden.  Dies 
ist  der  günstigste  und  beste  Ausgang;  man  muss  diesen  kritischen  Auswurf 
nicht  für  Kiter,  sondern  für  etwas  sehr  Erwünschtes  halten;  er  giebt  uns 
Gewissheit,  dasa  keine  schlimmen  Folgen  mehr  zu  erwarten  sind,  wenn  er 
binnen  einigen  Tagen  von  selbst  verschwindet,  was  in  der  Regel  der  Fall 
ist.   21  Nicht  ganz  selten  bilden  sich  in  Folge  adhäsiver  Entzündung  zwi- 
schen Lunge  und  Pleura  Adhäsionen,  Pseudomembranen^  die  oft  mit  vielen 
neuen  Blutgefässen  versehen  und  recht  fest  sind.    Auch  bei  günstigem  Ver- 
laufe des  Übels  und  neben  den  Sputis  coctis  kann  dies  bei  jeder  Pleuropneu- 
monie theil weise  der  Fall  seyn.    5)  Mitunter  entstehen  sogenannte  Verhär- 
Hoit  Bscyklopidifl.  tU  Aufl.  II.  15 
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tungen  der  Lange,  die  den  Lungentuberkeln  ähnlich  sind,  Inden  sich  in  Folge 
der  adhäsiven  Entzündung  viel  pla« tische  coagulable  Lymphe  int  Zellgewehe 
der  Lunge  ergoss,  wodurch  letztere  specifi<»ch  schwerer  wird,  im  Wasser  zu 
Boden  tinkt  und  der  Leber  ähnlich  (bepatisirt)  erscheint.    Dieter  Ausgang 
ist  am  ersten  bei  reoht  bedeutender,  in  die  Tiefe  des  Lungenparenchyms 
dringender  Entzündung  (Pneumonitis  profunda)  au  fürchten,  jene  Adhäsionen 
dagegen  mehr  bei  oberflächlicher  Pleuropneumonie.    4)  'In  seltenen  Fällen 
bildet  sich  plötzlich  ein  Hydrops  pectoris  acut issimus }  besonders  bei  vor- 
zugsweise  heftiger  Entzündung  der  Pleura,  wo  der  Kranke  oft  binnen  24 
Stunden  an  Erstickung  stirbt  (s.  Hydrops  pectoris).    5)  Noch  seltener 
ist  der  traurige  Ausgang,  wo  sich  ein  blutiges  Extravasat  in  den  Pleurasack 
ergiesst  und  in  wenig  Stunden  den  Kranken  erstickt.    6)  Auch  der  Über- 
gang in  Eiterung  folgt  zuweilen  auf  vernachlässigte,  nicht  zeitig  durch  Ader- 
lässen bekämpfte,  oder  auf  solche  Pneumonien,  wo  sich  bei  Habitus  phthisi- 
cus  schon  früher  Tuberkeln  in  den  Lungen  gebildet  hatten.    In  einigen  Fäl- 
len bildet  sich  ein  solcher  Abscess  in  der  Mitte  der  Lungensubstanz  und 
bleibt  lange  Zeit  verschlossen  {Vomiert  clausa),  besonders  nach  Pneumonitis 
profunda ,  wo  dann  bei  früher  gesunden  Lungen  sich  im  Umfange  des  Eiter- 
herdes durch  plastische  Exsudationen  ein  fester,  die  übrigen  Lunge ntheile 
schützender  Eitersack  erzeugt,  der  Abscess  sich  endlich  öffnet  {Vomica 
rt#pf«),  der  Kranke  plötzlich  viel  Eiter  auswirft,  vermischt  mit  Blut,  und 
sich  dann  die  Öffnung  wieder  seb Heist.    Selten  heilt  sie  aber  völlig  zu;  ge- 
wöhnlich erzeugt  sich  jährlich  1 — 2mal  wiederum  Eiter  darin,  der  Abscess 
öffnet  sich  wieder,  dieser  Vorgang  wiederholt  sich  öfter  und  der  Kranke, 
der  sich  ausser  der  Zeit  des  Auswurfs  ziemlich  wohl  befindet,  kann  bei  die- 
ser sogenannten  Lungenfontanelle  noch  viele  Jahre  sein  Leben  erhalten.  In 
andern  Fällen,  wenn  mehr  Pleuropneumonie  stattfand,  bildet  sich  der  Ab- 
scess zwischen  der  Oberfläche  der  Lunge  und  der  Pleura,  dehnt  sich  nach 
Austen  hin,  tritt  zwischen  zwei  Rippen  und  es  erzeugt  sich  die  sogenannte 
Eiterbrust  (s.  Empyems),  die  aber  seltener  als  die  Vomica  vorkommt. 
]u  noch  andern  Fällen  entsteht  oberflächliche  Lungeneiterung,  ohne  dass  ein 
geschlossener  Abscess  da  w  äre,  besonders  bei  Tuberkeln  in  den  Lungen,  und 
die  Phthisis  exuleerata  folgt  auf  die  Pneumonie.    Auch  bei  früher  gesunden 
Lungen  kann  dies  der  Fall  seyn,  wenn  die  Entzündung  mehr  in  den  Luft- 
wegen stattfand,  also  eine  Bronchitis  da  war  (s.  Bronchitis).    Die  Zei- 
chen der  sich  bildenden  Vomica  oder  des  Empyems  sind  folgende:  Das  Fie- 
ber und  die  Pneumonie  entscheiden  sich  nicht  rein,  wie  in  günstigen  Fällen, 
durch  die  bekannten  Sputa  cocta,  die  gegen  den  5ten,  7ten  Tag  beginnen 
und  gegen  den  14ten  meist  schon  aufhören;  auch  die  Krisen  durch  Sch weiss 
und  Urin  (s.  Febris  i  nflammatoria)  fehlen;  der  lebhafte  Schmerz  hört 
'  z*ar  auf,  aber  er  bat  sich  an  der  leidenden  8telle  nicht  ganz  verloren,  ein 
klemmendes,  drückendes,  selbst  mit  Kälte  verbundenes  Gefühl  (kein  span- 
nendes, welches  auch  bei  guter  Krise  in  Folge  der  Pseudomembranen  oft 
nachbleibt)  bleibt  zurück.     Das  pneumonische  Fieber  hört  auf,  dagegen 
zeigt  sich  Febr.  lenta,  hectica;  späterhin  bildet  sich  das  Empyem  oder  die 
Vomica  clausa  entleert  sich  durch  reichlichen  Eiterauswurf.    Noch  ehe  die- 
ses der  Fall  ist,  ksnn  man  durchs  Stethoskop  und  den  Plessimeter  (s.  diese 
Art.)  die  Suppuration  entdecken.     7)   Ein  sehr  gefährlicher  Ausgang  der 
Pneumonie  Ist  der  in  Gangrän,  was  die  Älteren  Paralysis  pulmonum  nannten. 
Plötzliches  Aufhören  der  Schmerzen,  kühler  Athem,  Rasseln  und  Kochen 
auf  der  Brust,  kalte  Extremitäten,  blaues  Gesiebt  und  die  andern  Zeichen 
des  Innern  Brandes  (s.  Gangraena  interna)  geben  diesen  traurigen  Zu- 
stand, wo  eilt  schon  binnen  wenigen  Minuten  der  Tod  durch  Wasaerbildu ng 
in  den  Luftwegen  und  unter  Erstickung  folgt,  zu  erkennen.  Ursachen 
d*r  Brustentzündungen  sind  im  Allgemeinen :  epidemische  und  endemische  Ein- 
flüsse, besonders  bei  schnellem  Witterungswechsel  im  Winter  und  Frühling, 
Erkältung  nach  vorhergegangener  Erhitzung,  unterdrückte  Blutflüsse  aller 
Art,  Erkältung  im  Stadio  desquamationis  scarlatinae,  morbillorum  und  tonst 
zurückgetretene  Exantheme.   Prädisposition  giebt  vorzüglich  eine  schwache 
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Organisation  der  Brost,  Habitus  phthislcus,  das  Jünglings-  und  Mannesal- 
ter. Die  echt  entzündlichen  Pneumonien  and  Pleuropneumonien  folgen  häu- 
fig auf  herrschende  Nord-  und  Nordostwinde  und  bei  trocknem,  kaltem  Wet- 
ter, besonders  bei  gleichzeitigen  heftigen  Körperbewegungen  im  Freien, 
daher  am  häufigsten  bei  der  arbeitenden  untern  Volksciasse;  auch  zu  mecha- 
nischen Verletzungen  der  Brust  durch  8toss,  Druck,  Schuss  und  andere 
Verwundungen  gesellen  sie  sich.  Cur.  Ist  im  Allgemeinen  die  antiphlo- 
gistische. In  den  meisten  Pillen  und  bei  allen  echten  Pneumonien  ist  frü- 
hes Aderlässen  unentbehrlich;  da«  Speciellere  der  Behandlung  unten.  Arten 
der  Brustent  zü  ndung.  Ohne  hier  der  Subtilitäten  der  Diagnostiker 
zu  gedenken,  fahre  ich  nur  diejenigen  besondern  Arten  dieser  Entzündung 
an,  welche  für  den  Praktiker  wichtig  sind.  1)  Pneumonia  seu  Pleuropneu- 
motrin  vern ,  primaria.  Die  Lungenentzündung  ist  hier  die  Hauptsache,  daa 
Fieber  kommt  meist  erat  spiter  als  Febris  secundaria  hinzu.  Veranlas- 
sungen sind  vorzüglich  topische  Schädlichkeiten:  Verwundung  der  Pleura 
und  Lunge  durch  einen  Stich,  durch  Schuss,  Rippenbruch,  durch  heftige« 
Schreien,  durch  fremde  Körper,  die  in  die  Luftröhre  und  die  Lunge  dran- 
gen. Auch  trockne«  kaltes  Wetter,  Erkältung  bei  robusten  8ubjecten  erregt 
diese  Form.  Gewöhnlich  entsteht  dann  eine  oder  mehrere  Stunden  nach 
4er  Erkältung  ein  tüchtiger,  oft  mehrere  Stunden  dauernder  Frost,  worauf 
Hitze,  and  ein  binnen  den  ersten  12  Stunden,  oft  noch  früher  Ax  werden- 
der Brustschmerz  und  8puta  sanguinea  folgen,  wobei  aber  die  Expektora- 
tion noch  schwer  ist.  Cur.  Das  Locallciden  erfordert  hier  das  Hauptau- 
genmerk, damit  die  entzündeten  Lungen  nicht  in  Brand  übergehen.  Drin- 
gender als  bei  jeder  andern  Entzündung  ist  hier,  abgesehen  von  der  etwa 
notwendigen  chirurgischen  Behandlung  bei  Brustverletzungen,  der  Ader- 
lass,  er  ist  hier  das  grösste  und  entscheidendste  Mittel,  um  Eiterung  und 
Brand  zu  verhüten.  Er  muss  recht  früh  angewandt  und  eine  tüchtige  Por- 
tion Blut  am  Arme  —  bei  massiger  Constitution  wenigstens  Ein  Pfund ,  bei 
Robusten  mehr  —  und  so  viel  gelassen  werden,  dass  der  heftige  Brust- 
■chmerz  nachlässt,  der  Kranke  ohne  bedeutende  Wiederkehr  desselben  tief 
inspiriren  kann  und  der  kleine,  schnelle,  unterdrückte  Puls  an  der  Seite, 
wo  nicht  Ader  gelassen  worden,  langsamer,  voll  und  gross  wird.  Eine 
kräftige,  starke  und  frühe  Venaesection  hilft  mehr  als  vier  Aderlässe  spä- 
ter angewandt,  die  auch  schon  deswegen  nichts  taugen,  weil  sie  «)  wenig 
helfen  und  ö)  indem  sie  den  Kranken  ohne  Noth  schwächen,  nur  eine  un- 
günstige Entscheidung  der  Krankheit  und  eine  langsamere  Recunvalesccnz 
herbeiführen.  Folgende  Umstände  erfordern  dringend  einen  tüchtigen  Ader- 
lass:  d)  wenn  die  Krankheit  mit  einem  starken,  stundenlangen  Schüttel- 
froste anfing;  o)  wenn  das  Subject  robust  und  im  mittlem  Lebensalter,  und 
die  Luft  trocken  und  kalt  ist;  c)  wenn  die  Respiration  sehr  beengt  und  der 
Brustschmerz  recht  fix  ist;  d)  wenn  die  Kranken  an  Obstructio  elvi  leiden 
und  das  Gesicht  recht  rot])  aussieht,  auch  die  Sputa  cruenta  recht  fest- 
sitzen. Zuweilen  muss  man  den  Aderlass  am  Abend  oder  bei  der  nächsten 
Exacerbation  wiederholen;  doch  war  die«  bei  180  Pneumonischen  in  meiner 
Praxi«  nur  zweimal  noth  wendig  und  keiner  derselben  blieb  nngebeilt  (jtfosf). 
Gleich  nach  dem  Aderlaase  verordne  ich  Folgendes:  Nltri  depurati  3jj, 
Tort,  vitrioliiti         Decoct.  rml.  althaeae  5VÜ »  emuleiv.  Jj.    M.  8. 

Stündlich  1  bis  2  EsslöfTel  voll  mit  Thce  aus  Spec.  pector.  offic. ,  und  dane- 
ben eine  kühlende  antiphlogistische  Diät,  Suppen  aus  Hafer-  und  Grau- 
penschleim ,  Pflaumenbrühen  ohne  Gewürz.  In  meiner  Praxis  habe  ich  Öf- 
ters beobachtet,  dass  das  Nitrum  in  der  angegebenen  Verbindung  weit  we- 
niger zum  Husten  reizt,  als  der  ohnehin  schwächer  antiphlogistisch  wir- 
kende Salmiak.  Dieser  wirkt  aber  nach  3  —  5  Tage  sehr  gut  zur  Beförde- 
rung der  Sputa  cocta,  in  welchem  Falle  ich  gern  Folgendes  gebet  Rr  Sah 
amnum,  dep. ,  Succ.  liqttir.  dep.  ana  3jj,  Aquae  Hör.  sambuci,  —  hyssopi 
ana  Jjjj,  8yr.  althaeae  ^j,  Tort,  emetici  gr.  j.  M.  S.  Zweistündlich  1  Et«- 
loffel  voll.  2)  Pneumoma  secundaria  cum  fehre  primaria.  Viele  'Ärzte  ha- 
ben diesen  Zustand  Pneumonia  typhosa  genannt;  ich  möchte  ihn  lieber 
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Pneumonie  mixta  nennen,  weil  er  zwischen  der  Pneumonia  Ten  nnd  der  sel- 
ten vorkommenden  Pneumonia  typhosa  in  der  Mitte  steht.  Symptom« 
sind:  Der  Kranke  leidet  schon  drei  und  mehrere  Tage  an  Fieber,  allniäiig 
gesellt  sich  Brustschmerz  hinzu,  der  bald  herumziehend,  bald  schon  fix  ist; 
er  hustet,  und  seine  schleimigen ,  nicht  runden  Sputa  sind  mit  Blut  gefärbt, 
sind  von  Farbe  oft  hellbraun,  oft  dunkelbraun,  oft  wie  Fleisch wasser,  da- 
bei schaumig,  gehen  meist  ziemlich  leicht  los  und  in  grössern  oder  kleinern 
Quantitäten,  erleichtern  aber  wenig.  Der  BrusUchmerz  ist  oft  unbedeu- 
tend; die  Krankheit  entstand  durch  allgemeine  Schädlichkeiten:  feuchtes 
Wetter,  Erkältung,  kam  secundär  zu  katarrhalischen,  biliösen  Fiebern, 
bei  schwächlichen  Subjecten  u.  s.  t  Cur.  In  diesen  Pneumonien,  die  nur 
selten  vorkommen,  so  dass  unter  100  Fällen,  einzelne  Jahre  ausgenommen, 
kaum  6  dieser  Art  sind,  passt  das  Aderlassen  nicht;  dagegen  verordne  man 
innerlich  Salmiak  mit  Spirit.  Minderer!,  Aq.  flor.  sambuci,  Tart.  emet.  in 
refr.  dosi,  lege  ein  Erapl.  irritans,  selbst  bei  mangelnder  Expektoration  ein 
Vesicatorium  auf  die  Brust,  lasse  fleissig  Thee  von  S  Theilen  Spec  pector. 
off.  und  i  Theil  Flor,  arnicae  trinken,  und  verordne,  wenn  es  schlimmer 
wird  und  der  Kranke  sehr  schwach  ist,  Senega  mit  Salmiak,  und  viermal 
täglich  eins  der  folgenden  Pulver  i  Jfy  Mexe,  dulcis,  Sulph.  aurati  ana  gr. 
Opii  puriss.  gr.  V*t  Camphorae  gr.  jj,  Lujmbr.  codae  M.  £  pulv.  disp. 
dos.  vjjj.  Herrliche  Dienste  leisten  hier  auch  Foiuentationen  von  Infus,  flor. 
sambuci  et  chamomillae,  warm  mit  Flanell  über  die  Brust  gelegt,  3)  Pleu- 
ritis vera»  Die  reine  Pleuritis  ist  eine  seltene  Erscheinung,  die  nur  durch 
alleinige  Verletzung  und  Verwundung  des  Brustfells,  sowie  durch  rheuma- 
tische Mctastaseu  entstehen  kann.  Hier  fehlen  alle  Suuta .  datier  sie  dia 
Alten  auch  Pleuritis  sicca  nannten.  Symptome  sind:  plötzliches  Befallen- 
werden,  fixer,  stechender  BrusUchmerz,  heftiges  Kntzündungsfieber  mit 
starkem  Froste,  grosser  Durst,  kurzer  Atbem,  trockner  peinvoller  Husten, 
weder  Sputa  cruda  sanguiuea,  noch  cocta;  am  5ten,  7ten,  9ten  Tage  erfol- 
gen Krisen  durch  starko  Sch  weisse  und  Bodensatz  im  Urin  unter  Nachlassen 
des  Brustschmerzes.  Cur.  Ist  die  antiphlogistische:  Aderlassen,  Blutegel 
an  die  leidende  Seite,  Nitrum ,  Behandlung  der  Verwundung;  bei  versetz- 
tem Rheuma  wende  man  bald  Vesicatorien  und  innerlich  Salmiak  mit  Spirit. 
Minderer!,  mit  Tart  emetic,  and  Abends  und  Morgens  ein  Pulver  aus  Marc 
dnlc.  und  Sulph.  auratum  an.  4)  Pleuropncumonia  biliös*  et  gastrica,  von 
Einigen  auch  JPleurUis  biliosa  genannt.  Sie  kommt  vorzüglich  in  heissen 
Klimaten,  bei  uns  nur  bei  vorherrschend  gallig-gastrischer  Constitution,  also 
nur  in  einzelnen  Jahren,  hier  in  Mecklenburg  seit  1859  bis  auf  gegenwär- 
tige Zeit,  vor.  Zuweilen  ists  eine  wahre  Complication  von  Pneumonie  und 
Hepatitis,  gesellt  sich  zu  bösartigen  Fiebern t  Febris  flava,  Pest,  Typhus, 
und  wird  dann  leicht  durch  putriden  Fiebercharakter  tödtlirb.  Cor.  In 
leichten  Fällen  dienen  Laxanzen  aus  Tamarinden  und  Sal  Glauberi,  auch 
Salmiak,  Pot  Riverii,  Tart.  emet.  und  äusserlich  Vesicantia;  in  schweren 
Fällen  behandle  man  das  Fieber  (a.  Febris  biliosa;  F.  flava,  F.  pu- 
tride), weil  es  die  Hauptsache  ausmacht.  Wegen  der  jetzt  so  häufig  vor- 
kommenden biliösen  Pleuresien  und  Pneumonien  mit  gastrischem  und  ner- 
vös-rheumatischem Fiebercharakter  inuss  man  mit  den  Venaesectioneii  recht 
vorsichtig  oeyn.  Ich  habe  viele  Fälle  der  Art  in  den  letzten  Jahren  beob- 
achtet und  mit  Glück  ohne  Blutausleerungen  behandelt  Bei  grosser  Übel- 
keit,mit  gelb  belegter  Zunge  und  galligem  Geschmack  reichte  ich  zuerst  ein 
Vomitiv,  darauf,  oder  sonst  gleich,  den  Tart  emetic.  in  refr.  dosi,  nach 
Pesckier's  Methode  (s.  Fronen**  Notiz  Bd.  4.  No.  14),  s.  B.  Torf.  emet. 
gr.  vj,  Aq,  flor,  srnnhuci  gvj,  Syr.  altkaea*  JJj.  M.  S.  Stundlich  einen  Esa- 
löffel voll.  Der  Kranke  erbricht  meist  nur  nach  den  ersten  beiden  Gaben, 
später  nicht,  aber  er  purgirt  gelinde  darnach,  und  fühlt  sich  bald  erleich- 
tert. Dabei  trinkt  er  Theo  von  Spec.  pectoraL  officinal.  Ist  die  erste  Mix- 
tur verbraucht,  so  wird  sie  wiederholt,  auch  später  1—2  Drachmen  Salmiak 
mit  Succ.  liqurit.  hinzugesetzt  Bricheteau  (Aren.  g«n.  de  MeU  Octbr.  1832) 
führt  aus  dem  Hospital  Necker  14  Fälle  auf,  wo  die  Kranken  fest  alle 
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ohne  Aderlass,  nur  durch  grause  Dosen  Turt.  omct.  (4  bU  8  Gran  p.  d.) 
uach  den  Ansichten  der  Contrastimuliateu  hergestellt  wurden,  indem  der 
Pulsschlag  darnach  sehr  langsam  wurde. 

Einige  praktisch«  Caotelen  bei  der  Behandlung  der  ver- 
schiedenen Brustfell-  und  Lungenentzündungen.  1)  lu  der  Na- 
tur ist  nichts  einfach  und  rein  wie  in  den  Handbüchern  der  Nosologie.  Es 
giebt  hier  nur  Übergänge.  —  Ein  robuster  Mann,  der  an  echter  Pneumonie 
Uttf  wurde  durch  viermaliges  Aderlassen  binnen  zwei  Tagen  so  sehr  ge- 
schwächt, dass  secundär  alle  Symptome  wahrer  Schwäche,  Verschwinden  der 
GesichUröthc,  der  regelmässigen  Expectoration,  dagegen  blasses  Gesirlit, 
blasse  kalte  Glieder,  Diarrhöen  und  bräunliche,  nicht. zusammenhängende  Sputa, 
Delirien,  Flockenlesen,  braune  belegte  Zunge  von  mir  bemerkt  wurden,  als 
ich  am  6ten  Tage  der  Krankheit,  die  nun  wol  Pueumouia  maligna,  tvpho- 
des  heissen  konnte,  zum  erstenmal  den  Kranken  sah.  Vesicatorien  über 
die  ganze  Brust,  innerlich  Kampher,  Opium,  Arnica,  Chinin  stellten  ihn  in 
fünf  Tagen  wieder  her.    2)  Es  giebt  in  seltenen  Fällen  und  Jahren  solche 

firimär  typhöse,  zur  Gangrän  neigende  Pneumonien,  welche  dieselbe  Behand- 
ung erheischen  und  wo  ein  Aderlass  auf  der  Stelle  tödten  kann.    Es  kön- 
nen zehn  und  mehrere  Jahre  in  einer  vielbewegtcn  Praxis  hingehen  und  inst) 
erlebt  keiiien  einzigen  Fall  der  Art;  aber  man  muss  sie  aus  den  Schritten 
von  Huxham,  Sauvages,  Tissot,  Stoll ,  /Vf.  Frank,  htfeutig,  Cappel,  Eri. 
Thüssink  kennen  lernen  und  in  solchen  Jahren,  wie  1831,  wo  in  Russland 
und  Deutschland  die  Cholera  herrschte  und  die  Witterung  sehr  ungewöhn- 
lich war,  zuweilen  daran  denken.    S)  Bei  den  gewöhnlichen  echten  Pneu- 
monien Uta  im  Verlaufe  ein  ungünstiger  Umstand,  wenn  Diarrhöe  eintritt; 
denn  diese  stört  die  gute  Krise  durch  Sputa  cocta.    Man  baue  daher  durch 
Vermeidung  aller  kalten,  sauren  und  salzigen  Speisen,  durch  massig  war- 
mes Verhalten  mit  Vermeidung  aller  Erkältung,  besonders  während  der  kri- 
tischen Schweisse,  vor.    Ist  der  Durchfall  schon  da,  so  gebe  man  ein  paar 
Dosen  Pulv.  Doweri  und  lege  zur  Beförderung  der  Expectoration  ein  vesl 
catorium  auf  die  Brust.    4)  Es  giebt  eine  mit  Diaphragmitis  complicirtc 
Pneumonie,  wo  der  innere  und  hintere  Theil  des  Zwerchfells  mit  entzündet 
ist  (PUurupncumoiiia  paraphrenitica  Harles»,   llatritis  dorsalis  Hipp.), 
welche  wol  von  Myelitis  und  Oeaophagilis  zu  unterscheiden  ist  (s.  Iuflam- 
matio  oesophagi  und  Infi,  medullae  spinalis).    Die  Zeichen  der 
Pneumonie  und  Diaphragmitis  kommen  hier  vermischt  t'ör  und  der  Zustand 
ist  sehr  gefährlich;  nur  früher  Aderlass  bis  zu  2  fr  Blut  kann  rotten.    5)  Bei 
den  pneumonischen  Zufallen,  welche  sich  zu  den  Frieseln,  den  Masern,  zum 
Brustkatairh  und  zu  rheumatischen  Fiebern  gesellen  können,  leidet  nur  die 
Oberfläche  der  Lunge,  mitunter  vorzugsweise  nur  die  Pleura.    In  manchen 
Epidemieu  exanthematischer  Krankheiten  lind  diese  LungenafTectloncn  häufi- 
ger als  in  andern.    Ein  gelindes  diaphoretisches  Verfahren:  Salmiak  mit  Atj. 
Hur.  sambuci  und  Tart.  emet.  in  refr.  dosi  und  ein  Vcsicatorium  anf  die  , 
Brust  reichen  in  der  Regel  aus.    In  schlimmem  Fällen  gebe  man  Merc. 
duic.  mit  Sulph.  auratum.    6)  Bei  allen  wahren  Pneumonien  vermeide  man 
in  den  ersten  8 — 4  Tagen  die  Vesicatorien;  sie  vermehren  den  allgemeinen 
Fieberreiz,  erst  nach  hinreichenden  Blutausleerungen  und  nachdem  das  Fie- 
ber sich  gemässigt  hat,  dienen  sie  zur  Beförderung  der  Lungenkrise  durch 
Sputa  cocta.    Etwas  ganz  Anderes  ist  es  aber  bei  den  unechten,  sogenann- 
ten aathenischen  Pneumonien,  welche  indessen  leiten  primär  vorkommen. 
(S.  P.  Ch.  A.  Louis,  Recherche«  sur  les  effets  de  la  saignee  dans  quelques 
maladies  inflammatoirea  et  sur  l'action  de  IVtuötiijuc  et  des  vesicatoircs  dans 
la  pneumonie.    Paris,  1855.  —    Th.  Davies,  Lectures  on  the  Diseases  uf 
the  Lungs  and  Heart.    London,  1835.)    7)  Bei  der  Lungeneiterung  be- 
schränkt sich  unsere  Kunst  auf  palliatives  Verfahren.    Der  glücklichste  Aus- 
gang bei  Vomica  ist  der,  wo  sie  sich  öffnet  und  später  völlig  schliesst,  we- 
niger günstig  ist  der  in  die  sog.  Lungenfontanclle  (s.  oben  unter  den  Aus- 
gängen der  Pneumonie  No.  6.).     Findet  auch  dieser  nicht  statt,  so  stirbt 
der  Mensch  in  der  Regel  an  der  Schwindsucht.    Bei  einem  Empyem  kön- 
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wir  ,  sobald  sich  die  Eitergeachwulst  zwischen  zwei  Rippen 
zeigt,  öffnen  und  den  Abicess  ganz  leicht  verbinden,  Zuweilen  folgt  hier 
noch  nach  Wochen  und  bei  einer  nährenden  reizlosen  Diät  die  Heilung,  in- 
dem sich  Exsudationen  und  Adhäsionen  zwischen  Pleura  und  Lunge  bilden. 
.  Sind  aber  Tuberkeln  in  der  Lunge  da,  so  hilft  kein  Mittel  mehr.  8)  Bei 
wirklich  eingetretener  Gangraena  pulmonum  ist  alle  Hülfe  umsonst;  daher 
verhüte  man  bei  Zeiten  diesen  traurigen  Ausgang.  9)  Auch  bei  jeder  echt 
synochischen  Pneumonie  gebe  ich  gegen  den  6ten  Tag  3 —  4  Tage  lang 
2  —  Smal  täglich  '/>  Gran  Kalorael  und  ebenso  viel  Goldschwefel,  um  die 
Neigung  zu  Adhäsionen  zu  mindern  und  das  daher  rührende  spannende  Ge- 
fühl in  der  Brust  zu  entfernen.  Besonders  ists  der  Mercur,  der  alle  frische 
Pseudomembranen  leicht  zerschmelzt.  10)  Zur  Nachcur  bei  den  echten  Pneu- 
monien, wenn  am  ISten,  14ten  Tage  der  Auswurf  sich  schon  sehr  vermindert 
hat,  dienen  Polygala  amara,  Liehen  islandicus,  später  China.  Bei  Säufern 
und  alten  Leuten  will  die  Expectoration  oft  schon  am  Sten,  4ten  Tage  nicht 
recht  fort;  hier  gebe  ich,  ausser  einem  Vesicatorio  auf  die  Brust,  innerlich 
Arnica,  Senega,  und  sollten  Diarrhöen  eingetreten  seyn,  dreist  Opium,  was 
unter  andern  Umständen  sonst  leicht  den  Auswurf  hemmt.  Auch  die  Squilla 
ist  hier,  mit  Kermes  minerale  verbunden,  recht  wirksam,  desgl.  Syr. 
althaeae  mit  Spirit  sal.  dulc.  als  Brustsaft.  11)  Zur  Zeit  herrschender 
Wechselneber  kommt  zuweilen  unter  den  anomalen  und  schlimmem  Fällen 
eine  Pneumonia  int  er  mit  t  aus  vor,  welche  nur  durch  frühe  und  kräftige  Mittel 
bezwungen  werden  kann  (s.  Febris  interinittens  maligna,  perni- 
ciosa). 12)  Bei  allen  heftigen  synochischen  und  typhösen  Fiebern  wird  im 
Verlaufe  der  Krankheit  leicht  die  Lunge  mit  ergriffen.  Man  hüte  sich,  die- 
sen Zustand  sogleich  Pneumonie  zu  nennen,  wie  dies  viele  Ärzte  zur  Zeit 
des  Brownianismus  thaten;  nur  dann,  wenn  wirklich  Sputa  sanguinea  da 
sind,  haben  wir  ein  Recht,  die  Krankheit  so  zu  nennen,  weil  die  Lunge 
ein  so  blutreiches  Organ  ist,  dass  die  Entzündung  derselben,  mag  sie  noch 
so  gering  und  noch  so  oberflächlich  seyn,  sogleich  blutige  Secrction  zur 
Folge  hat.  Oft  erfordert  das  bösartige  putride  Fieber  das  Hauptaugenmerk, 
nicht  aber  das  Symptom:  die  Lungenaüection.  15)  Merkwürdig  ist,  dass 
bei  Pneumonie  weit  häufiger  die  rechte,  als  die  linke  Lunge  entzündet  ge- 
funden wird,  daher  die  meisten  Kranken  der  Art  gekrümmt  auf  der  rechten 
Seite  im  Bette  liegen.  Von  183  Fällen  der  Art  finden  sich  in  meinem  Kran- 
kenjournale 133,  wo  die  rechte,  und  nur  50,  wo  die  linke  Lunge  litt. 
Cleykorn  (Observ.  on  the  epid.  diseases  in  Minorca.  p.  244)  fand  bei  60 
gleichzeitig  darniederliegenden  Pneumonikern  42,  deren  rechte  Lunge  er- 
griffen war.  Dasselbe  beobachteten  Bontius,  Ludwig,  Qreding.  Litt  die 
linke  Lunge,  so  waren  nach  meinen  Observationen  die  Zufälle  stets  gelinder, 
als  beim  Leiden  der  rechten  Lunge,  was  auch  schon  Honet  (Sepulcr.  anat. 
Lib.  I.  Sect.  VII ,  Obs.  40)  bemerkt.  Vielleicht  liegt  der  Grund  der  häufi- 
gem Affection  der  rechten  Lunge  darin,  dass  sie  grösser  und  der  rechte 
Bronchus  weiter  und  kürzer  ist,  daher  hier  die  schädlichen  Witterungsein- 
flüsse bedeutender,  als  bei  der  linken  Lunge  einwirken.  —  14)  Bs  giebt 
noch  einen  KrankheiUzustand ,  den  man  Pncumonin  hypostatica ,  Pneumonia 
per  stasin,  die  Lungenanschoppung  (cm/ouement  pulmonrUre),  auch 
Infarction  der  Lunge  nennt  («.  Piorry  in  Transu«*.  medic.  Mars  1833). 
Symptome  und  Verlauf.  Die  Pneumonien,  welche  im  Verlauf  Schwerer 
Fieber  eintraten,  sind  nach  Laennec  fast  immer  latent;  keine  Beschwerde 
der  Respiration,  kein  Auswurf,  kurz  keins  der  gewöhnlichsten  Symptome 
der  Lungenentzündung  verräth  deren  Eintritt.  Bei  jungen  Leuten  könnte 
man  auf  eine  starke  Exacerbation  des  Fiebers  schÜessen;  bei  Greisen  aber, 
die  durch  die  Unge  Dauer  des  Fiebers  geschwächt  sind,  bemerkt  man  plötz- 
lich eine  grosse  Adynamie  mit  Bewußtlosigkeit,  erdfahle  Haut,,  stinkende 
Ausleerungen,  Zähne  und  Zunge  mit  schwärzlichem,  nissigem  Oberzuge  be- 
deckt, Koma ,  oder  ein  Röcheln  in  der  Luftröhre,  und  bald  darauf  den  Tod. 
Piorry  nennt  diese  Beschreibung  Laennec' $  eine  solche,  die  nur  auf  das  letzte 
Stadium  der  Krankheit  passt;  er  gesteht  aber  selbst,  dass  der  Anfang  der- 
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schwer  zu  erkennen  scy,  und  sie  vorzüglich  nur  Greise  befalle,  wo- 
bei alsdann  in  schweren  Fiebern  die  Haut  helsser  und  die  Circulation  tha- 
tiger  wird,  das  Gesicht  eine  livide  Färbung  bekommt,  und  schnell  verfällt 
und  entstellt  wird.  Die  Perceasion  zeigt,  wenn  man  das  Plessimeter  unter 
die  Schulterblätter  auf  die  Rippentuberositäten ,  etwa  im  Raum  einer  Hand- 
fläche seist,  dass  die  Lunge  hier  nicht  so  tönend,  als  an  andern  Stellen  ih- 
rer Ausdehnung  ist.  Der  erste  Grad  der  Krankheit  kann  mehrere  Wochen 
dauern,  der  zweite  markirt  aich  durch  einen  kleinen  Husten,  bisweilen  mit 
einem  Auswurf  scheinbar  verschiedener,  heller,  gelblicher,  grünlicher,  trüber, 
rechlicher  und  wenig  reichlicher  Stoffe;  oft  harter,  starker,  schneller  Puls, 
Gesichtsröthe,  heisse  Haut,  zuweilen  etwas  Schlaftrunkenheit,  starre  Glied- 
müssen,  allgemeine  Schwäche.  Im  dritten  und  höchsten  Grade  können  die 
Kranken  oft  den  Broochialschleim  nicht  mehr  aushusten  und  verfallen  in 
Asphyxie,  die  Zunge  ist  schwarz,  das  Röcheln  schwach,  der  Auswurf  ist 
wie  Pflaumenmuss,  oder  er  fehlt  gänzlich.  In  seltenen  Fällen  ist  das  Übel 
bei  (»reisen  ein  primitives.  Die  Section  zeigt  eine  rothe,  gelbliche,  grau« 
Hepatisation  des  Lunken  gewebes,  zumal  an  der  rechten  Lunge,  besonders 
an  dem  untern  Theü  derselben.  Überhaupt  findet  man  hier  alle  Gradatio- 
nen und  Erscheinungen  der  acuten  Pneumonie;  manchmal  auch  eiternde 
Die  Cur  muss  eine  stärkende,  reizende  und  derivirende  sevn, 

ria). 


bei  achwachen  Greisen.    (S.  oben  Pneumonia  secundaria). 
Inflammatio  putrida,  s.  Inflammatio  gangraenosa. 
Inflammatio  remun,  Nephritis,  Entzündung  der  Nieren.    Wir  un- 


I.  Nephritis  acuta  exquisit a ,  die  hitzige  Nierenenttündung. 
Sie  kommt  weit  seltener  als  die  Nephritis  lenta  vor,  so  dass  manche  be- 
rühmte Praktiker  sie  in  einer  Reihe  von  Jahren  höchst  selten  sahen ,  z  B. 
P,  und  J.  Frank,  Fi  A.  Walther,  Wilson  Philipp,  Hnrless  o.  A.  Sym- 
ptome sind«  Brennender,  stechender,  sehr  druckender  Schmers  in  der  Nie- 
rengegend,  der  tief  sitzt,  bei  äusserem  Druck  wenig,  bei  jedem  Ni»u»  des 
Körpers,  bei  Erschütterungen,  Lachen,  Husten  aber  bedeutend  zunimmt,  und 
wobei  die  Nierengend  beiss  anzufühlen  ist.  Oft  ist  nur  veino  Niere  ent- 
zündet, aledann  klagt  der  Kranke  über  Schmerz  und  Spannung  längs  den 
Harnleitern  bis  zur  Bluse,  wobei  der  leidende  Schenkel  taub  wird  und  so 
das  Stehen  und  Gehen  unmöglich  macht.  Dieses  Gefühl  ist  oft  so  schmerz- 
haft, dass  die  Testikel  gegen  den  Bauchring  in  die  Höhe  gezogen  werden 
und  die  leidende  Seite  etwas  anschwillt,  auch  der  Kranke  keine  Berührung, 
selbst  die  Bettwarme  nicht  vertragen  kann.  Dazu  gesellen  sich  Kolik,  Wür- 
gen, Erbrechen,  Verstopfung,  Tenesmus;  der  Kranke  kann  weder  auf  der 
Seite,  noch  auf  dem  Rücken  gut  liegen,  er  hat  grosse  Neigung  zum 
Harnlassen,  aber  der  dunkelrothe,  selbst  blutige,  später  eiterartige  Urin 
geht  nur  in  geringer  Menge,  anfangs  oft  gar  nicht  oder  nur  tropfenweise 


ab.  Je  heftiger  die  Eutzündung  auftritt,  desto  eher  stellt  sich  Unterhal- 
tung ein,  weil  die  stark  entzündeten  Nieren  nichts  secerniren  können,  doch 
sind  nur  in,  seltenen  Fällen  beide  Nieren  zugleich  entzündet;  sonst  leidet  die 
Buke  Niere  häufiger  als  die  rechte  an  Kntzümlung;  oft  leiden  auch  die  Te- 
stikel, die  Blase  und  Ureteren  mit,  besonders  wenn  es  eine  Nephritis  acuta 
profunda  ist,  dagegen  bei  der  Nephritis  superficialis  die  Nierengegend  sehr 
beiss  und  puüsirend,  auch  bei  Berührung  schmerzhaft  gefunden  wird.  Das 
bei  diesem  Leiden  stattfindende  Fieber  ist  oft  recht  heftig  und  activ,  oft 
aber  auch  erethistisch- spastisch,  so  dass  Nervenzufälle,  Ohnmächten,  kleiner 
Pula  bemerkt  werdeu.  Disgnese.  Ist  nicht  leicht,  da  PsoHis  und  Ne- 
phrit« «ft  compltcirt  vorkommen;  von  Ischias  unterscheidet  sich  die  Nieren- 
entzündung durch  den  sparsamen,  hochroiben  Urin  und  die  Abwesenheit  der 
jener  zukommenden  Erscheinungen  Ausgänge  sind:  1)  Zertheilung;  sie 
erfolgt  meist  den  4ten  bis  7ten  Tag  unter  allgemeinen  Krisen:  dickem, 
trübem,  ziegelfarbenen  Bodensatz  machendem  Urin,  Häniorrbuidalbluturig. 
2)  Eiterung.    Sie  ist  zu  fürchten,  wenn  ohne  kritische  Ausleerungen  go- 
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den  siebenten  Tag  der  stechende  Rückenschmerz   mehr   stampf  and 

lopfend  wird  and  sich  ein  leutescirendes  Abendfieber  mit  Nachtschweis- 


ktoi 


sen  einstellt.    Geht  hier  unter  Erleichterung  Eiter  mit  dem  Urin  ab,  so  hat 

der  Abscess  ins  Nierenbecken  geöffnet.    Ist  der  Biter  jauchig, 
hält  sein  Abflass  länger  als  12  Tage  an,  so  folgt  in  der  Regel  der  Tod 


durch  Tabes  renalis.  Man  prüfe  übrigens  den  Abgang  genau;  oft  ist»  auch 
nur  Schleim ßuss,  chronische  Blennorrhoe.  Nicht  selten  dringt  der  Eliter  nach 
Aussen ,  es  zeigt  sich  in  der  Lendengegend  eine  fluctuirende  Geschwulst,  die 
dann  geöffnet  werden  muss,  woraus  oft  Nierensteine  kommen  und  welche 
leicht  eine  Fistula  renalis  hinterlässt.  In  andern  Fällen  drang  der  Eiter 
durchs  Zwerchfell  in  die  Lungen,  oder  in  die  Leber,  Milz,  in  den  Magen,  in 
den  Psoasmuskel,  wo  er  sich  im  letztern  Falle  in  der  Leistengegend  zeigt, 
oder,  wenn  er  sich  in  den  Darmcanal  ergoss,  mit  dem  Stuhlgänge  abgeht. 


In  mehreren  Fällen  sah  man  hier  nach  Wochen  noch  Heilungen 
folgte,  indem  Tabes  renum  eintrat,  erst  nach  Jahren  der  Tod,  und 
die  Niere  durch  die  Eiterung  oder  durch  Absorption  ganz  verzehrt  oder  in 
eine  scirrhusarüge  Masse  verhärtet.  3)  Verhärtung.  Dieser  Ausgang 
ist  weit  seltener  als  der  der  Eiterung.  Er  lässt  sich  vermuthen,  wenn  ohne 
Zeichen  der  Zertheilung  und  Eiterung  die  Zufalle  sich  zwar  allmälig  ver- 
mindern, der  Urin  aber  sparsam  und  wässerig  abgeht,  der  Kranke  auch  über 
das  Gefühl  eines  hängenden  Gewichts  in  der  Niereugend  und  über  stum- 
pfe Schmerzen  in  dem  meist  ödematös  geschwollenen  Fusse  der  leidenden 
Seite  klagt.  4)  Der  Ausgang  in  Brand  ist  noch  seltener;  nur  bei  hohen 
Graden  der  Entzündung  und  bei  gleichzeitigen  Nierensteinen  hat  man  ihn 
beobachtet.  Plötzliche  Verminderung  aller  Schmerzen  am  5ten,  7ten  Tage 
der  Krankheit,  kalte  Extremitäten,  höchst  kleiner,  intencittirender  Pols, 
Schluchzen,  Erbrechen  und  der  Abgang  eines  schwärzlichen,  bräunlichen, 
stinkenden  Urins  lassen  ihn  fürchten.  Ursachen  sind  vorzüglich  <•)  Nie- 
rensteine (Nephritis  cahulosa),  besonders  wenn  sie  scharf  und  eckig  sind 
und  der  Kranke  durch  starkes  Reiten,  Fahren,  durch  Fall  und  Heben  schwe- 
rer Lasten  die  Nieren  dadurch  reizte.  Die  Zeichen  dieser  Steine  und  die 
Anamnese,  die  schmerzhaften  Empfindungen  längs  dem  einen  oder  andern 
Harnleiter,  der  Schmerz  und  die  Taubheit  des  einen  Schenkels  and  der 
frühere  wirkliche  Abgang  kleiner  Steine  durch  den  Urin  dienen  zur  Dia- 
gnose; b)  mechanische  Verletzungen  durch  Stoss,  Fall,  heftiges  Reiten, 
Rippenbruch  etc.  (Xv;  hrifis  traumatica  et  Oiastica);  c)  starke  reizende  Dia« 
retica:  Kanthariden,  Maiwürmer,  Maikäfer  und  andere  Aphrodisiaca,  wel- 
che alte  Wollüstlinge  oft  gebrauchen  oder  die  zufällig  genossen  werden  {Ne- 
phritis caustica);  d)  Metastasen  von  Gicht,  Rheuma,  Hautausschlägen,  gül- 
dener Ader  (Nephritis  tnetastatied);  endlich  e)  ksnn  das  Übel  auch  sympto- 
matisch durch  Entzündung  der  Rückenmuskeln,  durch  Cystitis  und  Urethri- 
tis entstehen.  Die  Prog no se  ist  bei  Nephritis  calculosa  am  schlimmsten, 
wenn  beide  Nieren  zugleich  entzündet  sind,  wenn  consensuell  nervöse  Zu- 
fälle entstehen,  als  Schluchzen,  Erbrechen,  wenn  zugleich.  Psoitis,  Perito- 
nitis, Cystitis  da  ist.  Finden  solche  schlimme  Zufälle  und  Complicationen 
nicht  statt,  ist  keine  complete  Ischurie  zugegen,  so  lässt  sich  das  Übel  bei 
früher  antiphlogistischer  Behandlung  gut  und  ohne  schlimme  Folgen  heilen. 
Cur.  Sie  muss  streng  antiphlogistisch  seyn;  selbst  ein  kleiner  Puls  muss 
vom  frühen  Aderlasse  und  der  Application  von  wenigstens  16 — 20  Blutegeln 
in  die  Nierengegend  nicht  abhalten;  besonders  nothwendig  ist  dieses  Ver- 
fahren bei  Nephritis  traumatica  und  calculosa,  selbst  tiefes  Schröpfen  der 


Nierengegend  W,  M  l**er.  nicht 
ist,  hier  von  grossem  Nutzen.  Ausserdem  erfordert  die  Cor  noch  folgende 
Cautelen  zur  Berücksichtigung:  1)  Alle  auf  den  Urin  wirkende  innere  Arz- 
neien müssen,  weil  sie  zu  sehr  reizen,  vermieden  werden.  Dahin  gehören 
Nitrum,  Tart.  vitriolat.,  Salmiak,  alle  Mittelsalze;  selbst  die  Säuren,  z.  B. 
Oxymel,  welches  Richter  anräth,  sind  schon  zu  reizend.  Nur  viele  schlei- 
mige Dinge  und  ölige  Emulsionen  bekommen,  und  da  wir  hier  die  kräfti- 
gen Anüphlogistica  interna  (Nitrum,  Tart.  vitriolatus)  vermeiden  müssen,  so 
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deshalb ,  «od  an 
i  hier  doppelt  noth wendig.  Der  Grad  des  Fie- 
bers und  die  grössere  oder  geringere  Heftigkeit  der  örtlichen  Zufalle  müs- 
sen zum  Massstabe  dienen»  ob  Blutegel  and  Schröpfen  ausreicht  oder  ob 
auch  ein  allgemeiner  Aderlasa  nothwendig  ist.  2)  Sind  die  Schmerzen  noch 
heftig  and  stellen  sich  spasmod Ische  Zufalle  ein,  so  dienen  Emu!,,  sem. 
papav.  mit  Extr.  hyoseyami ,  selbst  Opium ,  warme  Umschläge  von  Herb, 
hyoseyami,  cicutae,  warme  Bäder,  antispasmodiiche  Kl  y  stiere ,  kleine  Dosen 
Ipecacoanha.  S)  Ists  eine  Nephritis  caustica,  durch  Kanthariden  etc.  ent- 
standen, so  dienen  gleichfalls  Komis,  sem.  papav.  albi  mit  Kampher  and 
Opium,  Decoct.  rad.  althaeae.  4)  Stellt  sich  nach  Verlauf  einiger  Tage  ein 
eiterartiger  Bodensatz  im  Urin  ein;  so  reibe  man  in  die  Nierengegend 
Linim.  vol.  campb.  mit  Unguent.  mercuriale  ana,  und  gebe  einige  Gran  Ka- 
lomei  binnen  drei  Tagen.  Gegen  Leibeaverstopfung  gebe  man  Tamarinden, 
Ol.  ricioi.  5)  Dringt  ein  Nierenabsceas  nach  Aussen,  so  wende  man  erwei- 
chende Umschläge  an,  and  öffne  den  Abscess,  sobald  er  reif  ist  (s.  Absces- 
susrenum).  6)  Bleibt  Neigung  zu  Steinbildung  oder  zu  Phthisis  renalis 
zurück,  so  dienen  Molken,  Selterwasser,  Kalkwasser,  Liehen  island.,  China, 
Bals.  peruvianus,  Myrrhe.  7)  Bei  etwa  zurückbleibender  Nierenverhärtung 
Tenneide  man  alle  Litbuntriptira,  alle  reizende  Dinge;  man  vermeide  Myrrhe, 
Uva  ursi,  Kalkwasser;  verordne  dagegen  Extr.  tarakaci,  graminis,  Eigelb, 
and  lasse  ausser  lieb  Unguent.  mercuriale  mit  flüchtiger  Salbe  einreiben 

II.  Nephritis  chronica,  Ist  eigentlich  nur  eine  Subinflammatiou.  die 
besonders  bei  Stein-  and  Gichtkranken  häufig  vorkommt,  wenn  sich  Gries 
und  kleine  Steine  im  Nierenbecken  aus  der  Harn-  und  Steinsäure  bilden. 
Sie  ist  demnach  etwas  Symptomatisches,  woran  solche  Kranke  periodisch 
and  lange  Zeit  leiden  können.  Selten  ist  heftiges  acutes  Fieber  dabei,  häu- 
figer ist  der  Charakter  erethistisch-spastiseb.  Die  Zufälle  sind  bei  Lithiasis 
(s.  d.)  angegeben.  Die  Cur  besteht  darin,  dass  wir  in  den  meisten  Fällen 
Blutegel  an  die  Nierengegend  setzen,  innerlich  ölemulsionen  mit  Extr.  hyos- 
eyami,  mit  Opium  reichen,  warme  Bäder,  selbst  das  russische  Dampfbad  an- 
wenden, damit  der  Reiz  gemindert  und  der  etwa  reizende  Stein  durch  die 
Unteren  in  die  Blase  geführt  werde  (s.  Lithiasis  urica). 

Inflammatio  retinae,  Ampfoblestroditis ,  Dictyitis,  Entzündung  der 
Netzhaut  des  Auges.  Sie  entsteht  nach  Einwirkung  eines  starken,  grel- 
len Lichtreises,  durch  anhaltende  Anstrengung  des  Auges,  mechanische  Ver- 
letzung etc.  Symptome.  Hohe  Reizbarkeit  des  Auges,  starke  Lichtscheu, 
Funkensehen  des  Morgens  und  Abends,  bei  Tage  Mückensehen t  heftig  ste- 
chende Schmerzen  im  ganzen  Auge,  dumpfer  Schmerz  in  der  Orbita  und  der 
einen  Kopfhälfte;  oft  plötzlich  eintretende  völlige  Blindheit,  che  noch  die 
Sclerotien  roth  erscheint  und  die  Iris  und  Aderhaut  mit  ergriffen  wird.  Der 
Verlauf  ist  rasch,  fast  immer  bleibt  Amblyopie  zurück.  Cur.  Streng  an- 
tiphlogistisch, sowol  örtlich,  als  allgemein.  Gegen  die  zurückbleibende  Blind- 
heit räth  Lisfranc  innerlich  Belladonna  und  Arnica  an.    S.  Amaurosis. 

Inflammatio  rheumatica.  Die  rheumatische  Entzündung  kann  an 
allen  Theilen  stattfinden,  die  der  Rheumatismus  zu  befallen  pflegt  (s.  Rheu- 
matismus acutus,  Inflammatio  oculi  rheumatica  u.  s.  f.). 

Inflammatio  sacei  lacrimalis,  s.  Dacry  oc  y  stitis,  Fistula  lacry- 
malis.  .i 

inflammatio  sanguinis,  Entzündung  des  Blutes.  Dass  in  allen  echt 
inflammatorischen  Fiebern  mit  and  ohne  gleichzeitige  Localeotzündung  das 
Blot  bei  solchen  Kranken  entzündlich  verändert  sey,  beweist  schon  die 
Bildung  des  Corium  pleuriticem,  die  matt  weisslich- gelbe,  oft  etwas  grün- 
liche Haut  auf  der  Oberfläche  des  abgelassenen  Blutes.    Ein  solches  Blut 


gerinnt  früher  als  das  gesunde,  und  die  Speck  haut  bildet  sich ,  sowie  sich 
der  Blutkuchen  zusammenzieht.  Sie  ist  dicht,  elastisch,  etwas  durchschei- 
nend, an  ihrer  freien  Oberfläche  glatt,  an  der  untern  aber,  wo  sie  mit  dem 
Bratkuchen  zusammenhingt,  raun.    Ein  enges  Gefäss  und  eine  weite  Öffnung 
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der  Vene,  ao  dass  das  Blut  im  Strahle  abflieast,  begünstigen  ihre  frühere 
und  stärkere  Bildung  (Äcrfrer,  Essai  rar  la  covenne'  inflamio.  Par.  1819.), 
und  wenn  man  auch  zuweilen  eine  solche  Speckhaut  auf  dem  Blute  Gesun- 
der bemerkt  haben  will,  so  bleibt  doch  ao  viel  gewiss,  daaa  sie  bei  echt 
entzündlichen  Fiebern  and  aolchen  Innern  Entzündungen  nie  fehlt,  und  dasa 
da,  wo  sie  fehlt,  die  streng  schwächende  Methode  nicht  an  ihrer  Stelle  ist. 
Über  die  Veränderungen  dieser  Haut  und  überhaupt  des  Blutes  in  verschie- 
denen Krankheiten  sind  nachzulesen:  Lauer  in  Hecker  8  Lit.  Annalen.  Bd. 
18,  S.  265  —  583,  und  8.  885  —  416;  ferner  GendritC*  Anat.  Beschreib,  der 
Entzündungen  etc.,  Th.  2,  S.  545—382. 

tnflammatio  scieroticae ,  Sclcrotitis,  Lonchadttit,  Entzündung  der 
weissen  Augenhaut.  8ie  kommt  vorzüglich  als  rheumatisches  und  gich- 
tisches Augenleiden,  häutig  auch  als  Reflex  der  Entzündung  eines  andern 
Gebildes  des  Augapfels,  der  Conjunctivitis,  Ceratitis,  Iritis,  Chorioideitia  etc., 
zuweilen  auch  in  Folge  mechanischer  Verletzungen  vor,  z.  B.  durch  Stoss, 
Schlag,  nach  Staar Operationen.  Symptome  sind:  Gefühl  von  Zosammen- 
achnüruog  des  Bulbus,  oft  wiederkehrender  drückender,  spannender  Schmerz, 
vermehrt  durch  jede  Bewegung  des  Bulbus,  grosse  Lichtscheu,  periodischer 
Ausfluss  heisser  Thränen;  die  Sclerotica  erscheint  mit  zahlreichen,  •  sehr 
feinen,  tief  gelegenen,  netzförmig  unter  eich  verschlungenen  Blutgefässen, 
die  ihr  ein  feines  rosenrothes  Ansehn  geben.  Dieses  Gefässnetz  liegt  unter 
der  Conjuncliva  und  verschiebt  sich  nicht  bei  isolirten  Bewegungen  der  letz- 
tern, folgt  aber  allen  Bewegungen  des  Augapfels.  Die  Cornea  erscheint  an- 
fangs ungewöhnlich  glänzend,  die  Pupille  wird  starr,  unbeweglich  und  klein; 
die  Meibom'*chen  Drüsen  sind  geröthet.  Bei  hohem  Grade  des  Übels  sind 
heftige  Stirn-  und  halbseitige  Kopfschmerzen,  die  stechend,  reissend  sind, 
dabei  das  Gefühl,  als  aey  der  Bulbus  zu  gross.  Der  Verlauf  der  Loneha- 
ditis  ist  rasch.  Es  folgt  entweder  Zertheilung,  seröse  Exsudation,  oder  Ei- 
terung. Der  Abscess  bildet  sich  meist  am  Rande  der  Hornhaut,  entleert  sich 
gewöhnlich  nach  Ausaen,  hinterlässt  ein  grosses,  Im  Umfange  mit  abgelösten 
Rändern  versehenes  uud  im  Grunde  mit  abgestorbenem  Zellgewebe  bedeck- 
tes  Ulcus  corneae,  welches  erst  nach  verschwundener  Chemosis  sichtbar  wird. 
Cur.  Antiphlogistische  Behandlung«  Blutegel  um  das  Auge,  Purgirsalze, 
bei  aus  mechanischen  Ursachen  entstandenem  Übel  kalte  Umschläge,  auch 
Bleiwasser  aufs  Auge.  Ist  Chemosis  zugleich  da,  so  scarificirt  man  die  auf- 
gewulstete  Conjunctivae  später  Einreibungen  von  Unguent.  mercuriale  in 
Stirn  und  8chläfe.  Bildet  sich  Eiterung,  so  fährt  man  mit  diesen  Einret- 
bungen fort  und  fomentirt  das  Auge  mit  lauwarmem  Decoct.  mslrae,  althaene. 
Kleine  A bscesse  resorbiren  sich,  die  Stelle,  wo  sich  ein  grosser  Abscess  bil- 
det, wird  mit  der  Cooper'schen  Scheere  abgetragen  und  die  Öffnung  bleibt 
dann  der  Natur  überlassen.  Ist  diese  erfolgt,  so  bepinselt  man  das  Ge- 
schwür mit  Tinct.  opii.  Bei  heftigen  Schmerzen  wird  Pulv.  opii  mit  Spei- 
chel in  die  Schläfen-  und  Supraorbitalgegend  eingerieben.  Nach  beseitigter 
Entzündung  dienen  adstringtrende  Augenwasser  (Jün<jlcn). 

Inflamnurtio  scroti,  OschitU,  Hodensackentzündung.  Sie  kann 
durch  äussere  Verletzungen:  8toss,  Quetschung,  Wunde,  mit  oder  ohne 
gleichzeitige  Affection  des  Hoden  und  Nebenhoden  entstehen,  wo  sie  als  In- 
fiamraatio  traumatica  streng  antiphlogistisch  behandelt  werden  muss.  In  an- 
dern Fällen  ist  sie  rheumatischer,  auch  meta  statischer  Natur  (a.  Indiana* 
matio  parotidis),  wo  äusserlich  nichts  Kaltes  uud  Nasses  angewandt, 
sondern  trockne  Wärme  verordnet  werden  muss;  dieselbe  Behandlung  erfor- 
dert die  erysipelatöse  Oschida;  k  noch  andern  Fällen  erfordert  der  entzün- 
dete Testikel  das  Hauptaugenmerk  (s.  Inflammatio  teaticuü).  Ent- 
steht Kiterung,  so  ist  diese  oft  sehr  bedeutend  und  der  Hüter  übelriechend, 
wie  dies- bei  der  Operation  der  Uydrocele  beobachtet  wird  (s.  Hydrops 
scroti).  j  ,„ 

inflrtmmntio  itinuum  frontahnm  (Metopnnlritig)  et  rimu  mrurillnc  *»P*- 
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Stirn  -  und  Kinnbackenhoblen  bilden,  ist  in  der  Regel  subacut,  chronisch; 
dumpfe,  fixe  Schmerzen  geben  lange  Zeit  vorher,  dann  folgt  Auftreibung  der 
Knochen,  Caries,  Nekrose,  und  in  der  Regel  ein  trauriges  Ende.  Die  vor- 
züglichste Ursache  ist  Lues  inveterata.  Die  Cur  muss  gegen  diese  gerich- 
tet seyn,  sowie  gegen  etwanige  andere  obwaltende  Ursachen  (s.  Ezosto- 
sis,  Dolores  osteocopi,  Syphilis,  Carlos).  Gegen  heftigen  chro- 
nischen und  periodischen  Stirnhöhlenschmerz  dient  nach  Kluge  und  Mehl" 
hauten  jeden  Abend  eine  Pille  aus  J/ao  Gran  Opium  und  </s  Gran  Sublimat, 
auch  wohl  yl6  Gran  Merc.  praeclp.  ruber.  Die  acute  Form  kommt  nur 
nach  Verletzungen ,  Verwundungen,  Quetschungen  dieser  Theile  vor.  Sie 
erheischt  äusserlich  Blutegel,  kalte  Umschläge,  darneben  innere  Antiphlo- 
gistica,  sobald  Reationsfieber  sich  dazu  gesellet. 

Inflammatio  speeifica.  Unter  die  speeifischen  Entzündungen 
rechnen  wir  alle  solche,  denen  ein  speeifiacher  Krankheilsreiz:  Arthritis, 
Scrophulosis,  Syphilis,  Scorbot,  Rbachitis,  Krebs,  Exantheme  etc.,  zum 
Grunde  liegt,  und  wo  die  Entfernung  dieses  Reizes  zur  gründlichen  Cur 


allemal  die  Hauptsache  bleibt,  und  die  Behandlung  der  Entzündung  nur 

schlimme 


dann  zuerst  indicirt  ist,  wenn  sie  besonders  heftig  auftritt  und 
Folgen  fürchten  lässt. 

Inflammatio  splenis ,   lienis,  Splenitis,  die  Milzentzündung.  Sie 
kommt  in  der  acuten  Form  höchst  selten  vor,  so  dsss  ältere  Ärzte  sie  fast 
r  nicht  sahen,  es  sey  denn,  dass  sie  in  Folge  von  Verwundungen  entstand. 


E 


j    ä  ICiv*'**  ^    ^X^L  •       t  wwM  s  s  s  a  s  ^ 

singer  haben  in  neuerer  Zeit  sich  am  ausführlichsten  darüber  ausgesprochen. 
Marcus  ging  zu  weit,  wenn  er  Vomitus  cruentus  und  Morbus  niger  für 
Splenitis  erklärte ,  denn  Plethora  und  Blutcongestion  in  der  Milz  ist  noch 
keine  Entzündung.  Auch  Heusinger' s  subtiles  Distinguiren  hat  für  den  Prak- 
tiker keinen  Werth,  da  die  Diagnose  im  Leben  so  schwierig  ist  die  Sp Ani- 
tas an  sich  schon  an  erkennen  Mühe  macht  und  es  noch  eine  grosse  Frage 
ist,  ob  Heusinger's  chronisch  -  arterielle  Miizentzündung  wirklich  stattlinden 
könne.    Weit  praktischer  ist  Grolanelli  in  seinen  Aosichten  über  dieses  Lei- 


den. Richter  handelt  Splenitis  und  Diaphragmitis  unter  einer  Rubrik  ab. 
Er  ist  der  Meinung,  dass  beide  unter  sich,  und  selbst  mit  Pleuritis,  Gastri- 
tis, Knteritis,  Hepatitis,  meist  complicirt  vorkommen,  und  dass  besonders 
die  Splenitis  am  häufigsten  nur  als  secundäres  Übel,  als  Folge  von  Ent- 
zündungen benachbarter  Eingeweide,  auftrete.  Für  den  Praktiker  ista 
Glück,  dass  die  Behandlung  aller  dieser  E 


Behandlung  aller  dieser  Entzündungen  keine  grossen 
Verschiedenheiten  darbietet,  wenngleich  die  Diagnose  so  schwankend  ist. 
Wir  statniren: 

A.    Splenitis  genuina  acuta,  die  hitzige  idiopathische  Milse*** 
Zündung.    8ie  entsteht  am  häufigsten  nach  starken  Schlägen ,  Stösseii  in 
die  Milzgegend,  worauf  zuweilen  auch  Zerreissung  der  Milz  und  plötzlicher 
Tod  folgt;  ferner  nach  übermässigem  Laufen,  Tanzen,  Schreien,  nach  ei- 
nem kalten  Trunk  bei  erhitztem  Körper,  durch  welche  SchäA\\cV\V,e\leu  da» 
arterielle  Blut  zu  reichlich- in  die  Milz  strömt«  durch  die  Venen  eV>er  nie  s 
schnell  genug  abtii essen  kann  und  nun  das  leidende  Organ  mit  Blu^  uber- 
füllt.   Symptome.    Sie  sind  zwar  nicht  immer  aicher,  da  auoh  die  ^ 
zündliche  Reizung  des  Colons,  die  Pleuritis  infima,  die  Hepatitis  des  linken 
Leberlappen*  ähnliche  Zeichen  darbietet;  doch  sind  folgende  Erscheinungen 
noch  am  constantesten :  plötzlich  entstandener  stechender,  bohrender  Schmerz 
ie  der  Milzgegend,  der  zwar  remittirt,  aber  doch  meist  mehrere  Stun  en 
anhält  und  nie  gana  verschwindet,  auch  durch  -daa  Liegen  auf  der  ™*icn 
Saite,  sowie  durch  äussern  angewandten  Druck  vermehrt  wird,  ein  gelinder 
Druck  mit  der  lland  in  die  (Vfilzgegend  »stumpft  ihn  augenblicklich  e*waa 
Ah,  dabei  eio  Gefühl  von  ungewöhnlicher  Hitze  und  Auftreibung  der  Milz- 
gegend, traurige  Gemuthsstimniung ,  erethistisch-  spastisches  Fieber,  Ang« 
in  den  Präeordicn,  Würgen,  Erbrechen,  wodurch  mitunter  helle«,  echaumtge« 
Blut  entleert  wird.   Das  Erbrechen  vermehrt  den  Schmerz,  iudcfwcn 
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nach  dem  aufgebrochenen  Blute  etwas  gelinder  wird.  Auch  nach  Unten 
geht  Blut  ab ,  doch  ist  es  nie  von  so  dunkler  und  aufgelöster  oder  zersetz- 
ter, septischer  Beschaffenheit,  wie  bei  Morbus  niger.  Stellen  sich  -Zufalle 
von  Schluchzen,  Zuckungen,  Ohnmächten,  Trismus  etc.  ein,  so  Ist  zugleich 
eine  Diaphragmitis  zugegen.  Ausgänge  der  Splenitis.  Erfolgt  in  den  er- 
sten sechs  Tagen  unter  dem  kritischen  Blutbrechen  keine  Zertheilung,  so  ist 
der  häufigste  Ausgang  Verhärtung  unter  den  Zufallen  der  Splenalgia  chro- 
nica. Der  Kranke  leidet  dann  an  verschiedenen  dyspeptischen  Beschwerden, 
und  man  fühlt  äusserlich  oft  deutlich  die  verhärtete  Milz.  Weit  seltener 
ist  der  Ausgang  in  Eiterung.  Hier  bahnt  sich  entweder  der  Eiter  dieselben 
Wege  wie  bei  Abscessus  hepatis,  oder  er  bleibt  in  der  Milz  eingeschlossen, 
verzehrt  diese  gänzlich,  und  die  Section  zeigt  statt  der  Milz  eine  mit  Eiter 
gefüllte  Blase,  nachdem  der  Tod  durch  Zehr  Ii  ober  erfolgt  war.  In  andern, 
mehr  chronischen  Fällen  erfolgt  Phthisis  Henaus  oder  Splenomalacie ,  wo 
nämlich  eine  Subinflammation  vorherging.  Cur.  Sie  ist  die  allgemeine 
der  Entzündungen.  1)  Man  lasse,  wenn  das  Subject  robust  und  nicht 
kachektisch  ist,  kräftig  zur  Ader,  weil  das  Organ  so  blutreich  ist.  2)  Als 
Interna  dienen  Pot  Riverii,  Manna,  Tamarinden,  kein  Nitrum,  keine  Vomi- 
tive, keine  reizende  Dinge,  kein  Kalomol.  3)  Man  setze  Blutegel  in  die 
Milzgegend  und,  ist  Hämorrfaoidaleongestion  da,  auch  ad  anum.  4)  Man 
erhalte  die  Leibesöflhung  täglich  durch  erweichende  Kly  stiere,  welche  auch 
deshalb  nützlich  sind,  um  bei  etwa  entstehender  Eiterung  den  Eiter  nach 
dem  Darmcanal  zu  locken.  5)  Bildet  sich  äusserlich  ein  Absoess,  so  öffne 
man  denselben  mit  einem  kleinen  Stich;  hierdurch  wird  verhütet,  dass  die 
ganze  Milz  in  Eiterung  übergeht  6)  Zur  Nach  cur  dienen  die  bei  Splen- 
algia chronica  angegebenen  Mittel. 

B.  Sptenalgin  subinflammatorin  etaromea,  die  sogenannte  schleichende 
Milzentzündung,  verdient  den  Namen  Splenitis  nicht;  sie  gehört  mehr 
zu  den  Kachexien,  zur  lntmncscenlin  Henis  der  Älteren,  deren  Verlauf  höchst 
langwierig  ist.  Symptome.  Den  Anfang  des  Übels  bezeichnen  verschie- 
dene dyspeptische  Beschwerden,  kurzer  Athem,  gestörte  Sanguificatipn.  Die 
Kranken  leiden  auf  solche  Weise  oft  Monate  laug,  und  häutig  gingen  hart- 
näckige Tertian-  und  Quartanfieber ,  Plethora  abdominalis,  Stockungen  im 
Pfortadersystem  vorher  oder  sie  sind  gleichzeitig  da.  Das  Liegen  auf  der 
rechten  Seite  vermehrt  die  Empfindungen  in  der  Milzgegend,  welche  zwar 
nicht  so  bedeutend  sind,  dass  der  Kranke  das  Bett  hütet,  ihn  aber  sehr  ver- 
stimmen, weil  ein  drückendes,  pressendes  Gefühl  und  eine  Vollheit  in  der 
Milzgegend,  theils  entstanden  durch  Flatulenz,  theils  durch  die  aufgetrie- 
bene, vergrösserte,  äusserlich  wahrzunehmende  Milz  selbst  hervorgerufen, 
ihm  Beängstigung  und  kurzen  Atheiu  erregen.  In  dem  gelben  Fieber  ent- 
leeren die  Kranken  durch  Erbrechen  und  Stuhlgang  aufgelöstes  kaffeesatz- 
ähnliches Blut,  welche«  auf  einen  hohen  Grad  von  Splenomalacie  deutet. 
Zeigt  sich  bei  chronischem  Milzleiden  dieser  Blutabgang,  so  ist  fast  keine 
Hoffnung  zur  Genesung  da,  indem  ein  hober  Grad  von  Kachexie  gleichzei- 
tig zugegen  ist.  Cur.  Sie  richtet  sich  nach  den  Ursachen.  1)  Am  häutig- 
sten sind  es  die  sogenannten  Fieberkuchen  in  Folge  hartnäckiger  kalter 
Fieber.  Hier  ist  die  Milz  oft  so  aufgelockert  und  vergrößert,  dass  sie 
5—8  Pfund  wiegt.  Gewöhnlich  leidet  die  Leber  an  demselben  Übel. 
Die  Hauptmittel  sind  hier  bittere  Kx  trade,  mit  Chinin  und  China  in 
Verbindung,  später  Eisenmittel  und  Belladonna,  s.  B.  folgende  Formel: 
Hr  Kxtr.  gramms,  —  taraxaei  ana  äy,  Aq.  melissae  gvjjj ,  Chinini  sulp  hur. 
gr.  xjj,  Tinct.  chinac  compo*.,  -  rkei  vinos.  ana  gft,  S«/.  ammon.  dep.  HL 
Tnrt.  emeäci  gr.  jffr.  M.  S.  Umgescbüttelt  dreimal  täglich  2  Esslöffel  voll. 
Darneben  alle  zwei  Abende  S  —  4  Gran  Herb,  beilad onnae.  2)  In  andern 
Fällen  ists  Plethora  abdominalis,  Hämorrhoidalcongestion.  Hier  behandle 
man  die  Plethora  (s.  Haemor rhagia  ventriculi)  und  setze,  wenn  die 
Hämorrhoiden  nicht  lliessen  wollen,  Blutegel  ad  anum.  8)  Mitunter  ist 
dieses  chronische  Milzleiden  ein  Symptom  der  Khachitis,  sowie  auch  hier  die 
Leber  oft  sehr  gross  ist  und  die  Stuhlgänge  thonartig  auasehen.   Hier  pas- 
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•en  vorzüglich  leicht  aromatische  und  bittere  Mittel  und  daneben  der  Ge- 
brauch des  Eisens,  z.  B.  3— 4mal  täglich  3 — 8  Tropfen  Tinct.  ferri  murin- 
tSd  in  Haferschleim  oder  aromatischem  Wasser,  oder  mit  etwas  Tinct.  aro- 
niatica  vermischt.  Unter  27  Fällen  von  Interraittens  fand  Piorry  (Mem.  sor 
P4tat  de  la  rate  dans  les  fievres  intermitt.  Par.  1855,  n.  Allg.  Med.  Zeitung. 
Alten».  1835.  Januar,  8.  60)  22mal  die  Milz  hypertrophisch.  Als  ein  Haupt- 
mittel  gegen  diese  Physkonie  giebt  er  Chinin,  sulphuric  in  grossen  Dosen, 
so  15  bis  20  Gran  p.  d.  Auch  nach  gehobenem  Fieber  fahrt  er  mit  dem 
Chinin  so  lange  fort,  bis  die  Anschwellung  verschwunden  ist.  Dass  der  Arzt 
auf  letztere  bei  anhaltender  Intermittens,  zumal  bei  der  der  Kinder  und  jun- 
ger Lootc  stets  zu  achten  habe,  damit  das  Obel  nicht  veraltet  und  oft  die  ganze 
Lebenszeit  Siechthum,  Todtenblässe  des  Gesichts  etc.  zorucklässt,  versteht 
•ich  von  selbst,  und  die  Anwendung  des  Chinins  darf  hier  nicht  versäumt 

werden. 

« 

Inflammatio  spuria.  Ist  gleichbedeutend  mit  Pseudophlogosisj  s.  In- 
fi am  matio  im  Allgemeinen. 

Inflammatio  suppurativa,  s.  Inflammatio. 

Inflammatio  Sympathien.  Unter  allen  Entzündungen  kommen  die  Ade- 
laides am  häufigsten  sympathisch  durch  den  Consens  der  Theile  unter 
einander  vor;  s.  B.  Mastitis  oder  Orchitis  bei  Inflammatio  parotidis;  noch 
viele  sogenannte  metasta tische  InHammationen  sind  oft  nur  sympathische, 
sowie  denu  auch  der  Rothlauf  zum  Theil  hierher  gehört. 

Inflammatio  symplomatica.  Ist  jede  Entzündung,  die  als  Symptom  zu 
einer  andern  Krankheit  im  Verlaufe  derselben  hinzukommt  und  dadurch  das 
Übel  bald  verschlimmert,  bald  bessert.  Tritt  z.  B.  zur  Prosopalgie  eine  Ge- 
sichtsrose, so  bessert  sich  das  erstere  Übel,  tritt  zum  wahren  Scirrhus  Ent- 
zündung, so  wird  es  schlimmer  und  der  Übergang  in  Krebs  ist  nahe. 

Inflammatio  ielae  cellulosae  subcutanea*.  Die  Entzündung  des  un- 
ter der  Haut  befindlichen  Zellgewebes  hat  Rust  sehr  unpassend 
Psewlo  -  Erysipelns  (falsche  Rose)  genannt,  da  überhaupt  die  Einteilungen 
in  Wahres  und  Falsches  beTeln  und  demselben  Gegenstande  in  der  Median 
ebenso  wenig  als  im  Leben  statthaft  sind,  weil  sie  auf  einer  logischen  Un- 
richtigkeit beruhen.  So  kann  es  auch  nur  eine  Rose  geben  und  diese  ist 
die  wahre,  und  eine  fstsche  Rose  ist  gar  keine  Rose,  verdient  daher  auch 
diesen  Namen  nicht,  sondern  muss  anders  benannt  werden.  Leider  ists  auch 
mit  unsern  InHammationen  noch  der  Fall,  dass  wir  häufig  von  Inflauunatio 
vera  et  spuria  reden;  doch  die  Fortschritte  der  Wissenschaft  werden  solche 
falsche  Terminologie  bald  verdrängen,  die  nur  einer  frühern  Zeit  angehört 
und  ans  meist  nur  in  historischer  Hinsicht  interessirt;  aber  strenge  Pflicht 
bleibt  es  für  unsere  Zeit,  die  Sprachverwirrung,  die  leider  einmal  da  ist, 
nicht  noch  zu  vermehren,  sondern  Klarheit  hineinzubringen,  was  den  Bear- 
beitern systematisch- nosologischer  Handbücher,  nicht  aber  den  Enzyklopädi- 
sten, obliegt.  Manche  Entzündung  hat  einen  erysipelatösen  Charakter,  et- 
was Rosenartiges  erscheint  dabei  als  Symptom  der  Krankheit,  aber  deshalb 
ists  noch  kein  Ery  sipelas,  uud  die  Terminologie  soll  sich  auf  die  Krankheit 
selbst,  auf  ihren  Sitz,  ihre  Natur  und  ihre  nächste  Ursache,  nicht  auf  ein 
oder  das  andere  Symptom  stützen.  Gcndrin  statu irt  eine  acute,  eine  chro- 
nische und  eine  brandige  Entzündung  des  Zellgewebes  und  beschreibt 
sehr  genau  die  pathologischen  Veränderungen,  welche  die  Entzündung  und 
ihre  Folgen  hervorbringen.  Die  acute  Zellge w ebsentzün dun g  be- 
obachtet man  am  häufigsten  und  in  bedeutendem  Grade  an  den  Extremitä- 
ten, besonders  am  Ober  und  Unterschenkel,  vorzüglich  bei  Wöchnerinnen, 
nach  heftiger  Erkältung,  nach  Vernachlässigung  kleiner  mechanischer  Ver- 
letzungen, chronischer  Exantheme,  oft  auch  als  metastatisches  Obel  mit 
gleichzeitiger  Venenentzündung  und  als  Folge  vernachlässigter,  durch  kalte 
nasse  Mittel  zurückgetriebener  Rose.  Symptome  sind:  heftige,  brennende, 
stechende  Schmerzen  im  leidenden  Theile,  welcher  geschwollen  ist  und  roth- 
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schwulst  ist  oft  »ehr  bedeutend,  gespannt,  der  Theil  »ehr  schmerzhaft,  und 
der  Schmerz  wird  immer  heftiger  und  brennender;  die  Venen  des  Gliedes 
sind  stark  aufgetrieben.  Dabei  heftiges  Fieber,  grosser  Durst,  selbst  Deli- 
rien, zuweilen  aber  auch  Leibesverstopfung.  Zertheilung  erfolgt  niemals, 
stets  Eiterung;  der  Eiter  bildet  sich  sehr  früh,  liegt  tief,  sieht  blutig,  gelb- 
lich aus,  ist  meist  immer  jauchig.  Das  Zellgewebe  ist  breiig,  wie  Muss, 
ohne  Zusammenhang,  mit  gelblicher,  gallertartiger  Flüssigkeit,  diese  krank- 
hafte Beschaffenheit  entreckt  sich  oft  längs  des  ganzen  Schenkels,  selbst 
die  Leistendrusen  nehmen  Antbeil.  In  der  Mitte  des  entzündeten  Theils  bil- 
den sich  öfters  Höhlen  mit  schwarzem  Blutextra  vasate,  wodurch  der  Um- 
fang verhärtet  und  der  Theil  zur  Gangran  geneigt  wird.  Cur.  Man  gebe 
innerlich  gelinde  Antiphlogistica,  Salmiak  mit  Tart.  emet.  in  refr.  dosi, 
schreite  aber  bald,  wenn  das  Fieber  sich  zum  asthenischen  neigt,  zur  Ar- 
nica,  zu  den  Mineralssuren  mit  Opium,  zum  Chiaa,..gebe  bei  Durchfällen 
Columbo,  Salep.  Den  leidenden  Theil  muss  man  an  verschiedenen  Steilen 
öffnen  und  den  Biter  auslassen»  aber  nicht,  wie  manche  Chirurgen  tbun,  den 
ganzen  Schenkel  aufschlitzen;  dies  ist  ein  zu  gewaltiger  Eingriff  in  den  Or- 
ganismus. Die  Geschwüre  verbindet  man  mit  Digestivsalbe.  Das  Übel 
dauert  in  der  Regel  bis  sur  Heilung  mehrere  Wochen.  Diese  wird  am  Ende 
der  Cur,  wenn  sich  einzelne  Verhärtungen  zeigen  und  die  Öffnungen  noch 
immer  eine  gelbliche  Lymphe  ausleeren,  durch  Einspritzungen  von  lauwar- 
mer Kochsalzauflötung  sehr  befördert;  oft  bleibt  aber  auch  chronische  Ent- 
zündung und  Verhärtung  zurück,  welche  Mercurialeinreibungen  und  reizende 
Mittel  erfordert.  Um  das  Brandigwerden  einzelner  Partien  des  Zellgewebes 
su  mindern,  dient  besonders  das  Ol.  terebinthinae  zum  Verbinden. 

Infiammntio  tesUcuH,  Orchitis,  Didymilis,  Hernin  humoralis  s.  Hernia 
venerU,  Tumor  testicuK  mfinmmntorius  der  Alteren,  Entzündung 
dea  Hoden,  entzündliche  Hodenge  schwulst,  die  Hoden- 
entzündung, der  Sandklosa,  Sandhode.  Die  Orchitis  ist  meist  mit 
Entzündung  des  Nebenhoden  (lnfiammatio  epididymidis ,  Epididymitis) ,  oft 
auch  mit  Entzündung  der  Samenbläschen  (Inflammalio  vcs.  semitml.)  ver- 
bunden, und  bald  leidet  nur  ein,  bald  leiden  beide  Hoden;  in  einzelnen 
Fällen  geht  die  Entzündung,  ist  sie  mehr  rheumatischer  und  metastatischer 
Art,  wechselsweise ,  gleich  der  Ophthalmia  rbenmatica,  von  einem  Hoden 
auf  den  andern,  iowie  letztere  von  einem  Auge  zum  andern  überspringt. 
Symptome  sind:  Schmerzen  in  der  einen  oder  andern  Seite  des  Leibes, 
Übelkeit,  oft  selbst  Erbrechen,  als  Vorboten.  Später  rothe,  gespannte, 
glänzende,  oft  in  wenig  Stunden  zu  bedeutender  Grösse  sich  heranbildende 
Geschwulst  dea  Hoden,  des  Nebenhoden,  die  oft  sehr  bedeutend  und  höchst 
schmerzhaft  ist.  Sie  wird  bei  vernachlässigter  Hülfe  bald  hart  und  der 
Schmerz  verbreitet  sich  über  die  Harnröhre,  die  Leistengegend,  den  Schen- 
kel, über  das  Kreuz  und  den  Samenstrang.  Zuweilen  schwillt  letzterer 
mit  dem  Vas  deferens  so  sehr  an,  dass  Einklemmung  erfolgt;  dabei  bedeu- 
tendes Fieber,  Schlaflosigkeit,  Angst,  Unruhe,  Leibes  Verstopfung,  Koliken, 
Meteorismus,  Übelkeit,  Erbrechen.  Ausgänge.  Bei  früher  Hülfe  erfolgt 
bald  Zertheilung;  Eiterung  und  Brand  sind  höchst  selten,  häufig  bleibt  da- 
gegen Induration  zurück,  die  später  selbst  in  Krebs  übergehen  kann.  Ur- 
sachen sindt  Allgemeine  oder  örtliche  Syphilis,  heftiger  oder  schnell  ge- 
stopfter oder  durch  Erkältung  unterdrückter  Tripper  (s.  Gonorrhoen), 
Metastasen  des  Rheuma,  der  Parotitis,  mechanische  Verletzungen  durch 
Stoss,  Schlag,  Schuss,  durch  Schnitt,  die  Operation  der  Hydrocele,  der  Vn- 
ncocele,  Sarcocele  etc.,  verschiedene  fremdartige  Reize  in  der  Harnröhre 
durch  scharfe  Einspritzungen,  reizende  Bougles,  durch  Blasensteine  etc. 
Cur.  Ist  die  antiphlogistische;  bei  hohem  Grade  der  Entzündung  dienen 
Aderlässen,  Blutegel  aus  Perinaeum,  an  die  innere  Seite  der  Schenkel,  an 
den  Hodensack;  der  Kranke  muss  sich  ruhig  (liegend  im  Bette  oder  auf 
einem  Sopha)  verhalten,  auch  in  jedem  Falle  ein  Suspensorium  tragen. 
Übrigens  sind  folgende  Fälle  wohl  zu  unterscheiden.    1)  Ists  eine  Orchitia 
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traumatica ,  entstanden  durch  mechanische  Verletzung»  so  matt  der  antiphlo- 
gistische Apparat  recht  streng  angewandt  und  früh  Blutegel  gesetzt,  auch 
kalte  Umschlage  übergeschlagen  werden;  dies  verhütet  die  höhern  Grade 

lieh  dienen  Emols.  amygdal.  dulc.  mit  Nitrum  und  Tart.  vitriolatos;  ist 
Leibesvcrstopfung  da,  so  setze  man  eröffnende  Klystiere,  gebe  Infusum  sen- 
nae  mit  Sal  Glauberi,  Tamarinden,  Manna  etc.  2)  Bei  der  Entzündung  des 
Hodeh  und  Nebenhoden  in  Folge  von  Trippern  (Hernitt  veneria)  wende  man 
die  oben  angegebenen  Mittel  an  (a.  Gonorrhoe a).  Bei  heftigen  Schmer- 
zen versäume  man  hier  die  warmen  Fomentationen  von  Cicuta,  Hyoscya- 
mus,  Capit.  papav.  und  Opium  ja  nicht  5)  Bei  der  Orchitis  als  Begleiter 
der  Parotitis  dienen  nur  trockne  warme  Krautersäckeben,  aus  Spec.  resolv. 
extern,  und  Kampher  bestehend.  4)  Dieselben  Mittel  passen  bei  der  rheu- 
matischen und  artbritischen  Orchitis;  doch  versäume  man  auch  hier  bei  sehr 
hohen  Graden  der  Entzündung  die  Blutegel  nicht;  später  dienen  Vesicatoria 
an  die  innere  Seite  der  Schenkel.  5)  Hat  sich  die  Heftigkeit  der  Entzün- 
dung gemässigt,  so  lege  man  Pflaster  von  Bmpl.  diacbyl.  gummös,  mit  Empk 
cicutae  und  mercuriale  auf  den  geschwollenen  Hoden.  6 )  Die  zurückblei- 
bende Verhärtung  verschwindet  am  schnellsten  durch  Einreibungen  der  Io- 
dinesalbe  (s.  die  Formel  bei  Inflammatio  parotidia),  und  durch  den 
innern  Gebrauch  der  Spongia  usta,  des  Mercnrs  und  der  Antimonialmittel  in 
kleinen  Dosen ,  z»  B.  Torf,  emetic.  gr.  JjJ ,  Extr.  dulcamarae  3jj »  —  rf- 
cutae  3j,  Aquae  menth.  er.  jvjjj,  Liquor,  anodyn.  3J  M.  8.  Dreimal  täg- 
lich Vi  — 1  Ksslölfel  voll  (Most).  (Vergl.  auch  Sareocele).  Liegt  der 
Hodenverhärtung  deutlich  eine  venerische  Ursache  zum  Grunde ,  Und  helfen ' 
die  gelindern  Mittel  nichts,  so  muss  man  eine  methodische  Inonctionscur, 
unterstützt  durch  warme  Bäder,  anwenden.  Oft  bleibt  die  Verhärtung  Jahre 
lang  ohne  alle  Fortschritte  und  ohne  Beschwerde.  Artet  sie  aber  in  Sareo- 
cele nnd  Scirrhus  aus,  wird  der  Samenstrang  mit  ergriffen,  so  muss  der 
Testikel  exstirpirt  werden  (s.  Ca  st  ratio).  7)  Geht  die  Orchitis,  was  sehr 
selten  vorkommt,  in  Brand  über,  woran  häufig  der  entzündete  and  in  den 
Bauchring  eingeklemmte  Samenstrang  Schuld  ist,  und  schaffen  die  Anti- 
ptogistiatica  keine  baldige  Hülfe,  so  muss  man  bald  die  Operation  des  ein- 
geklemmten Leistenbruchs  unternehmen  (s.  Hernie  Inguinales),  und  hilft 
auch  dieses  nichts,  so  exstirpirt  man,  am  die  Verbreitung  des  Brandes  auf 
den  Unterleib  zu  verhüten,  den  Testikel, 

Inflammatio  tonsillarum,  Entzündung  der  Mandeln;  a.  Angina  ton- 
sillaris« 

Inflammatio  iorpida.    Ist  eine  chronische  Entzündung  mit  torpi- 
dem Charakter,  wo,  ist  sie  ausserlicb,  reizende  Mittel:  die  Kerndl'scben  Um- 
schläge etc.,  gebraucht  werden  müssen,  wenn  Eiterung  erfolgen  soll 
Abaces  sus). 

Inflammatio  tracheat,  Entzündung  der  Trachea;  f.  Angina  raembra- 
nacea  und  Angina  trachealis  chronica. 

Inflammatio  tubae  Eustachianae,  Syringitis  Euttachiana  ,  Entzündung  der 
Eustachischen  Röhre;  s.  Inflammatio  auris. 

Inflammatio  tumearum ,  Entzündung  der  Häute.  Sie  ist  sehr  ver- 
schieden, je  nachdem  die  anatomische  Eigenschaft  und  Structur  der  man- 
nigfaltigen Häute  des  menschlichen  Körpers  verschieden  ist.  Hierher  ge- 
hört die  so  häufig  in  Form  von  Exanthemen  aller  Art,  in  Form  von  Rose, 
als  Krythema,  Cembustio,  Perniones  etc.  vorkommende  Dermatitis  (s.  In- 
flammatio  cutis),  ferner  die  Entzündung  der  serösen  nnd  der  Schleim- 
häute (s.  Hymenitie  ieu  Meningitis),  des  Brust-  und  Bauchfells,  der 
serös- fibrösen  Häute,  der  Phlegmhymenitis  Ploucquet's ,  die  häufig  als  katar- 
rhalisch-rheumatische  Inflammationen  auftreten,  zuweilen  aber  auch  recht 
arteriell  und  acut  seyn  können,  wie  die  Peritonitis  und  Arachnitis  cerebra- 
le.   Auch  die  Entzündung  der  fibrösen  und  sehnigen  Häute  mit  Einschiuu 


Digitized  by  Google 


240 


INFLAMMATIO 


der  Gelenkbänder  und  Gelenkkapseln  (Initia  und  Syndetmitis)  gehört  hierher 
(a.  Inflammatio  Hg a tu ento  rum),  wozu  auch  die  Sclerotitis  und  Perio- 
steitis,  aowie  die  Tonitis  Harles*'  gerechnet  werden  mnss.  Über  die  Dia- 
gnose  dieser  Entzündungen  nach  anatomisch- pathologischon  Grundsätzen 
▼erweite  ich  auf  das  treffliche  Werk  von  Oendrin.  Der  Charakter  dieser 
Entzündungen  iat  bald  mehr  aeut  und  arteriell,  bald  mehr  chronisch,  serös, 
erysipelatös,  je  nachdem  diese  Häute  mehr  oder  weniger  Muskelfasern  und 
Blutgefässe  besitzen,  also  mehr  oder  weniger  irritabel  sind,  oder  nicht;  auch 
der  Umstand,  das«  die  Nachbartheile  faat  immer  mitleiden,  iat  wohl  su  be- 
rücksichtigen. Die  Behandlung  ist,  je  nachdem  das  Übel  acut  oder  chro- 
nisch, heftig  oder  gelind  ist,  sehr  verschieden.  Die  Heftigkeit  der  Zufalle, 
des  Schmerzes,  der  etwanigen  Geschwulst  und  Entzündung  des  Ton  der  ent»- 
zündeten  Haut  überzogenen  Organs,  der  Grad  des  Fiebers,  diese  Zeichen 
können  allein  die  Anwendung  streng  antiphlogistischer  Mittel:  des 
sens,  der  Blutegel,  des  Nitrum  etc.,  indiciren. 


Inflammatio  Ujmpani ,  Myringitis ,  Entzündung  des  Trommelfelb,  a.  Io- 
flammatio auris. 

Inflammatio  ulceraliva ,  s.  Inflammatio  und  Inflammatio  pha- 
gedaenica. 

Inflammatio  urethral,.  Urethritis,  Entzündung  der  Harnröhre. 
Sie  kann,  wenn  sie  gelind  iat,  für  sich  besteben,  ist  sie  aber  acut  und  hef- 
tig, so  theilt  aich  die  Entzündung  leicht  der  Eichel,  der  Vorbaut,  ja  der  gan- 
zen Ruthe  und  deren  Nachbarschaft  mit  (s.  Inflammatio  praeputii,  pro- 
•  tatae,  testiculi),  wie  dies  bei  heftigen  vernachlässigten  Trippern  zu- 
weilen vorkommt.  Alsdann  sind  Symptome:  heftige  Schmerzen,  bedeu- 
tend geschwollener  Penis,  Züsch  wellen  der  Harnröhre  und  dadurch  Harn- 
verhaltung, Fieber;  die  Schleimhaut  der  Eichel,  der  Vorhaut  und  Harnröhre 
sieht  lebhaft  roth  aus  und  die  Blutgefässe  darin  erscheinen  gleichmäßig 
roth  injicirt  Erst  nachdem  die  Heftigkeit  der  Entzündung  nachgelassen, 
folgt  der  bedeutende  Schleimfiuss.  Ürsachen  sind  alle  solche  Dinge,  wel- 
che reizend  einwirken,  vorzüglich  Steine  in  der  Harnröhre,  die  die  Blase 
ausgegossen  bat,  reizende  Bougies,  Syphilis,  Trippergift.  Cur.  Die  acute 
Form  erfordert  streng  den  antiphlogistischen  Apparat,  die  chronische  dage- 
gen die  gegen  Blennorrhöe  empfohlenen  Mittel  (a,  Gonorrhoea,  Bala- 
nitis, Blennorrhoea). 

Inflammatio  uteri,  Metritis,  Hysteritisy  die  Gebärmutterentzün- 
dung. Diese  bedeutende  Krankheit  kommt  am  häufigsten  acut  im  Wochen- 
bette, gleichzeitig  mit  oder  als  Folge  der  Peritonitis  puerperales  vor  (s.  Fe- 
bria  puerperalis),  seltener  bemerkt  man  sie  unabhängig  von  dieser  and 
bei  Schwangern,  noch  seltener  bei  Jungfrauen  und  ohne  Schwangerschaft. 
In  letztem  Fallen  hat  daa  Leiden  mehr  den  chronischen,  erysipelatösen  Cha- 
rakter, ist  mit  Suppressio  mensium,  Colica  menstruelle  und  ipasmodischen 
Beschwerden ,  besonders  bei  jungen  Mädchen ,  verbunden  u.  e.  f.  (e.  unten). 
Wir  unterscheiden  daher: 

A.  Met ritis  acuta.  Die  echte,  acute  Gebärmutterentzündung. 
Diese  äusserst  heftige,  sehr  lebensgefährliche  Krankheit  hat  folgende  Zei- 
chen: Zuerst  entsteht  (bei  der  Metritis  puerperalis  als  der  läufigsten  Form 
einen  oder  mehrere  Tage  nach  der  Geburt)  ein  ziemlich  starker  Schüttel- 
frost, worauf  starke  anhaltende  Hitze,  grosser  Durst,  barter,  geschwinder, 
oft  zusammenzogener  Puls  folgen.  Alsdann  zeigt  sich  ein  fixer,  anhaltender, 
brennender,  drückender,  sehr  empfindlicher  Schmerz  im  Uterus,  der  nur  an- 
fänglich zu  Zeiten  merklich  remittirt,  bald  aber  ohne  Unterlasa  fortwüthet, 
wobei  periodisch  das  Gefühl  heftiger,  vom  Kreuze  nach  dem  Schoosse  herab- 
•chiessender  Wehen,  Aufgetriebenheit  der  Gegend  über  der  Symphysis  oe- 
sium  pubis  und  ein  Schmerz  des  Unterleibes,  den  selbst  leise  Berührung 
vermehrt,  stattfindet  Zugleich  hört  auch  der  Lochialfluss  auf,  die  Scheide 
fühlt  sich  ganz  trocken  und  heisa  an  und  die  Milch  verschwindet  aus 
Brüsten.    Je  nachdem  mehr  der  vordere  oder  der  hintere  Theil  des  U 
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oder  seine  Seitentheile  entzündet  sind,  je  nachdem  nur  das  Of  oteri  oder 
der  ganze  Uterus,  und  dieser  entweder  oberflächlich  oder  aoch  in  seiner 
ganzen  Substanz  leidet»  treten  nun  noch  andere  Symptome  am  2ten,  Sten 
Tage  der  Krankheit  hinzu 5  als:  Strangurie,  Ischurie,  Gefühl  von  Lähmung 
und  Formication  in  den  Schenkeln,  periodiicb  heftiger  Hüftschmerz,  höchst 
empfindlicher,  geschwollener,  bald  härter,  bald  weicher  anzufühlender  Mut- 
termund, besonders  bei  vorzogsweiser  Inflammation  des  Qcrvix  unten;  da- 
gegen ist  bei  Inflaminatio  fundi  uteri  die  äussere  Geschwulst  der  Regio  pubis 
bedeutender.    Häufig  kommen  nun  als  consensuellc  Symptome  Cystitis,  Pe- 
ritonitis, Colpitjs,  Inflammatio  ovariorom,  Entzündung  der  runden  Mutter- 
bänder, Enteritis,  welche  Übel  als  Ausbreitung  der  Entzündung,  besonders 
der  Hymenitis,  betrachtet  werden  können  und  natürlich  den  Krankheitszu- 
stand sehr  verschlimmern,  ferner  Übelkeit,  galliges  Erbrechen  hinzu.  Die 
Kranke  ist  höchst  ängstlich,  unruhig,  ihre  Gesichtszüge  sind  höchst  leidend, 
das  Fieber  ist  meist  anhaltend  $  dabei  Kopfschmerz,  Delirien,  Singultus, 
kalte  Schweisse.   Der  anfangs  harte,  oft  volle  Puls  wird  immer  schoeUer 
und  kleiner,  der  Leib  wird,  wenn  Peritonitis  und  Enteritis  zugleich  da  ist, 
meteoristisch  aufgetrieben,  es  folgen  stinkende  Ausflüsse  aus  der  Scheide  und 
der  Tod  macht  durch  Brand  am  5ten,  7ten,  9ten  Tage  den  Bcar.hluss.  Bei 
guter  Behandlung  folgt  aber  auch  Zertheilung  und  die  Kranke  bessert  sich 
bald.   Gute  Zeichen  sind  Krisen  durch  Schweis»  und  Urin  am  7ten,  9ten 
Tage  mit  Erleichterung,  bei  der  Metritis  puerperale  Herstellung  der  Lo- 
chien, Anschwellung  der  Brüste  durch  Milch.   Höchst  selten  ist  der  Aus- 
gang in  Eiterung  oder  Absccssbildung  (s.  Abscessus  uteri).  Ursachen 
sind;  1)  Bei  Metritis  puerperalis  vorzüglich  schwere  Geburten,  rohes  Accou- 
chement  bei  Zangengeburten,  Perforationen,  Wendungen,  Kaiserschnitt,  der 
Missbrauch  erhitzender  Mittel  zur  Beförderung  der  Wehen,  Erkältung  der 
Geburtstheile,  überhaupt  der  Kreisenden,  die  oft  im  stärksten  Schweisse  ist, 
während  der  Geburt  und  in  den  ersten  Tagen  des  Wochenbettes,  Metrorrha- 
gien, Placenta  retenta.   2)  Ausser  der  Zeit  des  Puerperii  sind  als  Veran- 
lassungen zu  betrachten:  Druck  auf  den  schwangira  Leib,  Abortivmittel, 
Hysteroloxie,  unterdrückte  Blutflüsse,  mechanische  Verletzungen  (JUetritis 
acuta 'traumatica  et  hiastiea)  y  Verletungen  von  Rose,  Rheuma.    Cur.  Sie 
erfordert  grosse  Umsicht  und  eine  genaue  Berücksichtigung  der  Individuali- 
tät wie  der  eigentümlichen  Verhältnisse,  in  welchen  sich  jede  Wöchnerin 
befindet.    Derjenige  Arzt,  der  hier  gleich  mit  Aderlässen,  Blutegeln  und  in- 
nerlichen schwächenden  Mitteln  einschreitet,  opfert  manche  Wöchnerin.  '  Fol- 
gende Cauteien  sind  daher  wohl  zu  beherzigen:  1)  Nur  die  frühzeitige  und 
die  rechte  Hülfe  kann  retten;  aber  man  unterscheide  genau.  Mehrgebä- 
rende können  so  heftige  Nachwehen  bekommen,  dass  der  Zustand  der  Me- 
tritis ähnelt.    Hier  finden  aber  ruhige,  ganz  schmerzensfreie  Zwischenräume 
statt,  der  Leib  ist  gegen  äussern  Druck  nicht  so  empfindlich,  die  Scheide 
ist  nicht  heiss  und  trocken,  das  Fieber  und  die  Hitze  sind  nicht  so  bedeu- 
tend als  bei  Metritis.    Kleine  Dosen  Opium  und  Ipecacuanha  beben  das 
Übel  bald  (s.  Dolores  post  partum).   2)  Obgleich  die  Bluts usleerun- 
gen  auch  In  der  Metritis  oft  höchst  nothwemtig  sind,  so  passen  sie- doch 
nicht  unbedingt.   Bei  recht  robusten,  nicht  seosibeln  Frauen,  bei  starken 
Bauerweibern  mit  kernigem  Bau,  bei  gleichzeitiger  echt  inflammatorischer 
Luftconstituüon,  lasse  man  früh  und  kräftig  zur  Ader,  setze  Blutegel  an  den 
Leib  und  gebe  innerlich  Ktuuls.  sem.  papav.  alb.  mit  Nitrum  und  Tart.  vi- 
triolatus,  auch  bald  nach  dem  Aderlass  Abends  wol  eine  Dosis  Pulv.  Do- 
wen.    Dagegen  sey  man  mit  dem  Aderlass  desto  vorsichtiger,  je  zärtlicher, 
schwächlicher,  empfindlicher  und  krampfhafter  die  Wöchnerin  ist,  je  mehr 
das  Fieber  den  Charakter  einer  Febris  erethistica  hat  und  je  deutlicher  die 
Luftcomtitutton  katarrhalisch  und  biliös  ist.    Hier  sind  in  einigen  Fällen 
Blutegel  hinreichend,  in  andern  bedarf  es  auch  dieser,  bei  deren  Anwendung 
ohnehin  so  leicht  Erkältung  stattfinden  kann,  nicht  einmal.    Man  unterscheide 
den  Grad  des  Übels.    In  mehreren  Fällen  habe  ich  durch  kleine  Gaben 
Elix.  aciaV  Halleri  und  Opium,  durch  warme  Dämpfe  and  Injectionen  in  die 
Most  Bncvklopldie.  ta  Aull.  0.  16 


■ 


Digitized  by  Google 


242 


1NFLAMMAT10 


Vagina  das  Übel  im  Keime  erstickt  (a.  Febris  puerperalis).    8)  Bei 

jeder  nicht  im  Wochenbette  vorkommenden  Metritis,  besonders  aber,  wenn 
unterdrückte  Blutungen,  mechanische  Verletztungen  etc.  stattfanden,  kann 
man  weit  dreister  recht  schwächend  verfahren  als  bei  der  Metritis  puerpera- 
lis. 4)  Die  Entzündung  der  Eierstocke  (Oariiis  Ploucquet,  Oophoritis 
Schmalz  und  Uildenbrand)  kommt  wol  ohne  Metritis  nie  vor.  Die 
Diagnose  ist  im  Leben  schwankend  und  hat  ausserdem  für  die  Praxis  ebenso 
wenig  Werth  als  die  genaue  Diagnose  der  conseusuellen  Symptome  der  Me- 
tritis: Peritonitis,  Cystitis,  Adenitis,  Ganglionitis  etc.,  da  die  Hauptsache 
für  die  Cur  der  Grundcbarakter  des  entzündlichen  Leidens  bleibt,  in  wel- 
cher Hinsicht  ich  mich  auf  alles  bei  Puerperalfieber  Gesagte  beziehe  (s. 
Fe  bris  puerperalis).  5)  Ist  bei  der  Metritis  die  Heftigkeit  des  Fiebere 
und  des  selten  rein  inflammatorischen  Zustandes  binnen  den  ersten  3  —  5 
Tagen  gehoben,  so  gebe  man,  wenn  keine  Sordes  da  sind,  bald  China,  Chi- 
nin uud  filix  acid.  Halleri ;  diese  Mittel  verhüten  am  besten  den  sonst  leicht 
erfolgenden  Übergang  in  Putresceotia  uteri ,  der  fast  immer  den  Tod  zur 
Folge  hat  {Most).  Alsdann  passt  das  Opium,  das  in  der  frühern  Periode 
iusaerlich  und  innerlich  so  herrliche  Dienste  thut,  nicht  mehr.  6)  Folgt, 
was  selten  ist,  Eiterung,  die  sich  durch  den  Ausfluss  aus  der  Scheide  zn 
erkennen  giebt,  so  reinige  man  letztere  fleissig  durch  Einspritzungen  von 
lauwunucm  Wasser.  Ist  der  Ausfluss  übelriechend,  so  spritze  man  Infus, 
herbae  salviae,  fl.  sauibuci  mit  sehr  kleinen  Portionen  Tinct.  myrrhae  ein, 
gebe  innerlich  China,  Mineralsäuren,  und  verordne  eine  starkende  Diät  (s. 
auch  Phthisis  uterina).  7)  In  seltenen  Fällen  bleiben  Verhärtungen  im 
Uterus  zurück,  die  bei  Anwendung  reizender  erhitzender  Mittel  leicht  se- 
cundär  in  Entzündung  und  Krebs  übergehen,  Eine  höchst  einfache  Diät, 
äusserlich  Einreibungen  von  Unguent.  mercuriale,  Unguent.  digitalis  und  Li- 
nim.  volat.  campb.,  innerlich  Kaloroel  und  Digitalis,  abwechselnd  mit  Asa 
foetida,  Sapo  und  Gummi  amnioniacum  verordnet,  leisten  hier  noch  die 
meiste  Hülfe. 

B.  Metriiis  chronica,  Paraphlogosis  uteri  chronica  Harlcss.  Ein  sub- 
acuter, langsam  schleichender  entzündlicher  Zustand  des  Uterus  kann  in 
Folge  von  Polypen,  Menstruation* fehlem,  Uysteroloxie,  Prolapsos  uteri  etc. 
allerdings  im  Uterus  wie  in  den  Ovarien  stattfinden,  wobei  Metrorrhagie, 
.Nymphomanie,  Degenerationen,  PseudoOrganisationen,  Hydrops  ovarü,  Hy- 
datidenbildung ,  Moleu  etc.,  gefunden,  und  allerlei  hysterische  Zufälle  Mo- 
nate, selbst  Jahre  lang  beobachtet  worden  sind,  wozu  sich  endlich  Kachexie 
gesellte,  die  mit  allgemeinem  Hydrops  und  Febris  hectica  dem  Leben  ein 
Ende  machte.  Ob  es  aber  nicht  besser  sey,  hier  die  Hauptsache,  das 
Grund  leiden  im  Auge  zu  behalten  und  das  etwa  hinzukommende  Entzündli- 
che, da  es  nur  etwas  Symptomatisches  ist,  als  Nebensache  zu  betrachten? 
Dies  überlasse  ich  jedem  Praktiker  zu  bedenken.  Gerade  in  solchen  Fällen 
und  mit  dem  Namen  Inflammatio  chronica  ist  der  Begriff  der  Entzündung 
von  den  Theoretikern  so  sehr  ausgedehnt  worden,  dass  leicht  ein  nacht  hei- 
liges Verfahren  am  Krankenbette  daraus  hervorgehen  kann;  daher  es  besser 
bleibt,  wenn  wir  dem  Alten  und  nicht  dem  Neuern  hierin  huldigen.  Man 
lese  nach,  was  Boer,  Kschenhach,  P.  Frank,  Oslander,  Carl  Wenzel,  Mende, 
Schmidt,  Carus,  E.  v.  Siehold  und  Osiander  (Denkwürdigkeiten)  über  dieaen 
Gegenstand  geschrieben  haben. 

Inflammatio  uvuloc,  Entzündung  des  Zäpfchens,  a.  Angina  nra- 
larls.^ 

0 

Inflammatio  vaginae,  Colpitis,  Elytritis ,  Elytroncw  inflammalmius, 
Entzündung  der  Scheide.  Sie  ist  häufig  mit  gleichem  Leiden  der 
übrigen  äussern  weiblichen  Genitalien,  mit  Inflammatio  nympharum  ac  clito- 
ridis,  wo  sie  Cysthitis,  Kyslhitis  heisst,  verbunden  und  kommt  häufiger  als 
die  Metritis,  mit  welcher  sie  gleichfalls  oft  eintritt,  vor.  Schmerz,  Hitze, 
Trockenheit  der  Scheide,  sind  die  gewöhnlichen  Anfangssymptome,  die  Ge- 
schwulst der  Geschlech  tat  heile  kommt  erst  später  hinzu,    Ursachen  sind; 
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Mechanische  Verletzungen  durch  Stoss,  Fall,  rohes  Accouchemcnt,  Zerreissen 
des  Dammes,  scharfe  chemische  Reize,  Verbrennungen  etc.  Das  Obel  ist  in 
den  meisten  Fällen  nicht  bedeutend  und  meist  ohne  Fieber;  nur  carte  Frauen 
leiden  zugleich  an  Febris  erethistica,  spasmodischen  Zufällen  in  Folge  des 
Reizes  und  der  Schmerzen.  Cur.  Blutegel  an  die  Genitalien,  kalte  Um- 
schlage, lauwarme  Injectionen  von  Infus,  chamom.  mit  Wein.  Ist  die  fintr- 
zündungsperiode  Torüber  und  giebt  sich  die  Geschwulst  wegen  Blutextrave- 
sats  nicht,  oder  tritt '  Eiterung  oder  Oedem  ein,  so  behandle  man  diese  Zu- 
stände nach  den  bekannten  kunstregeln  (s.  Klytroncus). 

Inflamnwtio  vasorum  sanguif erontm ,    Angioitis,    Entzündung  der 
Blutgefässe.    Sie  findet  sowol  an  den  Arterien  als  an  den  Venen  statt 
(s.  Inflam matio  arterlarum);  ist  aber  nie  allgemein,  sondern  stets 
nur  als  partielles  oder  Topisches  Leiden  der  Wandungen  eines  oder  mehre- 
rer, bald  grösserer,  bald  kleinerer  Blutgefässe  beobachtet  worden.    Ihr  Sitz 
ist  das  Blut-  und  Haargefässystem  (Vasa  vasorum)  der  Gefässwandungen. 
Ihr  Charakter  ist  bei  der  Arteriitis  meist  recht  phlegmonös,  bei  der  Phlebi- 
tis dagegen,  deren  Sitz  mehr  die  innere  Haut  der  Vene,  welche  eine  se- 
röse Natur  besitzt,  in  einzelnen  Fällen  auch  wol  die  zeilhäutige  Aussenfla- 
che der  Vene  ist,  mehr  erysipelatös.    Der  Verlauf  der  Arteriitis  ist  meist 
acut,  der  der  Phlebitis  dagegen,  die  in  dieser  Hinsicht  der  Lymphgefäss- 
entzündung  mehr  ähnelt,  in  den  meisten  Fällen  chronisch.    Fast  immer  ist 
diese  Venenentzündung  nur  bei  solchen  Kranken  beobachtet,  deren  Lehens- 
kraft durch  hitzige  Fieber,  langwierige  Ausschläge^  durch  syphilitische, 
psorische,  arthritische  Dyskrasien,  auch  wol  durch  eine  zu  schwächende  Be- 
handlung bei  Fiebern  der  Wöchnerinnen  etc.,  geschwächt  war.    Häufig  ist 
sie  metastatischer  Art,  and  bildet  sich  durch  zurückgetriebene  Rose,  durch 
Metastasen  des  Rheuma;,  sowie  sie  denn  auch  cousensuell  leicht  zu  Febris 
puerperalis,  Phlegniatia  alba  dolens,  zu  Abscessus  lymphaticus,  zu  Inflam- 
matio  telae  cellulosae  sowie  zu  allen  solchen  Fiebern  kommt,  wo  die  Hef- 
tigkeit der  Krankheit  oder  die  zu  schwächende  Methode  des  Arztes  wahre 
Adyuamie  herbeigeführt  hat.    Wenn  die  .Verdienste ,  welche  sich  J.  Runter, 
Abcrnethj,  J.  P.  Frank,  Reil,  Sasse,  SpangenJterg ,  Puchelt  in  Betreff  der 
Angioitis  im  Allgemeinen  erworben,  haben,  allgemein  anerkannt  sind,  so  sind 
die  Bemühungen  zur  nähern  Erforschung  der  Phlebitis  durch  Bölling,  Dance, 
Amott  nicht  weniger  schätzenswert»  (s.  BaUhig,  Über  Venenentzündung. 
Heck*?*  Aiinalen.  Bd.  XV.  Hft.  4.,  8.  4SI.   Dame  und  Arnott,  Über  Venen-  i 
entzündungen  und  deren  Folgen.    A.  d.  Franz.  u.  Engl,  von  Q.  Uimbj,  Jena, 
18iO).    Die  Symptome  der  Phlebitis  sind,  besonders  wenn  eine  innere 
Vene  oder  äusserlich  an  einem  Giiede  eine  bedeutende  Strecke  derselben 
entzündet  ist,  so  dass  Allgemeiuleiden  eintritt,  im  Allgemeinen  die  des  Ty- 
phus, der  Febris  nervoso -putride,  des  wahren  adynamischen  Fiebers.  Meh- 
rere Fälle  der  Art  nebst  dem  Leichenbefunde  finden  wir  bei  Gaulrin  (a.  a. 
O.  Xb.  8.  S.  1  —  65)  beschrieben.    So  bildet  sieb  im  Verlauf  der  Phlegma- 
tia  alba  dolens  und  der  Febris  puerperalis  leicht  eine  Phlebitis  uteri  und 
der  Beckenorgane  (Dance);  auch  das  Milzbrandcontagium ,  sowie  ein  un- 
glücklieber Aderlass,  besonders  wenn  das  Instrument  rostig  und  der  Kranke 
dy  akratisch  war,  erregen  sehr  leicht  Venenentzündung.    Hier  wird  das  Glied 
sehr  schmerzhaft,  erysipelatös,  dunkelroth,  ödematös,  und  das  Allgemeinlei- 
den, wie  bei  Carbonkel,  tritt  bald  hinzu  (s.  Anthrax).    Merkwürdig  ists, 
dass ,  nach  Dance  und  Arnott,  das  Blut  solcher  Kranken  Eiterklumpehen 
enthält,  welche  Kerne  von  Abscessen  bilden,  besonders  im  Parenchym  der 
Lungen«  die  häufig  mit  Tuberkeln  verwechselt  worden  sind.    Diese  secun- 
dären  Abscesso  bilden  sich  oft  recht  schnell;  ich  sah  sie  im  Jahre  1816  in 
mehreren  Fällen  nach  Amputationen  dyskrasischer  Subjecte,  die  in»  Langen- 
beck'schen  Hospitale,  wo  man  dieses  Lungenleiden  Mctaschematismus  nannte, 
einige  Tage  nach  der  Operation  an  Schwächefieber  gestorben  waren.  Nach 
j.  Grei&  (Calcutta  Transact  ef  the  med.  and  phys.  Society  Vol.  V.  1331) 
giebt  ea  eine  acute  und  chronische  Phlebitis.    Ersterc,  die  viel  häu- 
figer, aia  ietztere  vorkommt,  ist,  sobald -schon  Kiter  in  den  Höhleu  der  Ge- 
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faste  sich  gebildet,  von  bedeutender  Irritation  tiod  von  Symptomen  begleitet, 

die  einen  typhö»en  Charakter  haben.    Doch  giebt  ea,  sagt  Greigy  Fälle,  wt> 
die  Kranken  starben,  ohne  dasa  weder  Örtliche,  noch  allgemeine  8ymptome 
bemerkt  wurden,  und  nur  erat  die  Sectioo  die  Entzündung  und  reichlichen 
Eiter  in  den  Venen  zeigte.    Am  häufigsten  entsteht  das  Übel  nach  Ader- 
lässen und  Anlegung  von  Ligaturen;  und  trotz  der  bebten  Behandlung 
starben  hier  faat  alle- Kranken.    Dabei  ist  brennende  Hitse  längs  dea  Ge- 
fässes,  grosse  Schwache)  bald  Diarrhoe,  Delirium,  der  Puls  oft  schon  am 
Sten  Tage  120  —  130,  bald  wird  er  immer  schwächer  and  intermittirend, 
die  Hautteinperatur  meist  104°  F.,  schneller  Wechsel  der  Gesichtsfarbe« 
Fernere  Ursachen  sind:  Schuss -  und  Stichwunden,  schlimme  Fracturen,  Kno- 
chensplitter.   Nach  Amputationen,  im  Puerperalfieber  und  bei  Lynipbgefase- 
entzündutigen  entsteht  die  acute  Phlebitis  häufig  als  symptomatische  Form. 
Auch  die  Leberabscetse  nach  Kopfverletzungen  sind  nach  den  neuesten  An- 
sichten Folge  von  Phlebitis.    Cur  der  Phlebitia.   Die  meisten  neuem 
Ärzte  ratheu  Blutegel  an,  setzen  sie  z.  B.  bei  Phlebitis  uteri  an  die  Bauen- 
decken;  ferner  örtliche  Anwendung  der  Kitte,  Fomentationen  mit  Blei wasser 
und  Opium.    Hunter  versuchte  die  Compression  bei  dem  nach  der  Venaesection 
entstandenen  Übel.    Ausserdem  behandelte  man  den  Kranken  streng  anti- 
phlogisch,  doch  ohne  guten  Erfolg,  denn-  faat  immer  folgte  der  Ted.  Nach 
meiner  Ansicht  ist  das  Übel  aber  eine  wahre  Pscudophlogose,  ein  Zustand, 
der  in  vielen  Fällen  gewisa  erst  Folge  von  Blutzersetzung  ist,  wo  Blutend 
gar  nicht  passen.    Dieser  Ansicht  zufolge  habe  ich  mehrere  Kranke  der  Art 
mit  glänzendem  Erfolge  ganz  auf  dieselbe  Weise  behandelt,  als  wäre  das 
Übel  durch  Milzbrandcontagium  entstanden.    Ich  reiche  bei  Phlebitia  interna 
ganz  früh,  wenn  Indication  da  ist,  ein  Vomitiv,  verordne  hinterher  abwech- 
selnd Arnica  mit  Kampher  und  Acid.  oxyrauriat.  in  grossen  Dosen,  und  gehe 
dann  bald  zur  China,  in  Verbindung  mit  Mineralsäurea  über.   War  ein  un- 
glücklicher Aderlass  Ursache,  so  reiche  ich  bei  dem  AllgemeinJeiden  diesel- 
ben Mittel,  beize  die  Wunde  mit  Lap.  infemalia  und  mache  Umschläge  nun 
Glied  von  Aq.  oxymuriat.  oder  von  Solut.  cnlcis  oxymuriaticae»    Ist  über 
schon  Brand  eingetreten,  so  wird  mit  Terpcnthin  verbunden  und  mit  Decoct. 
qnercua  foaentirt.   Diese  neue  Curmethode  empfehle  ich  allen  Praktikern 
zur  fernem  Prüfung. 

Infinmmntio  vasorum  lymphaticorum.    Auch  die  Entzündung  der 
Lymphgefässe  hat  keinen  arteriellen  Charakter,  ist  nie  eine  echte  Phle- 
gmone, sondern  mehr  ervsipelatös  und  der  Phlebitis  ähnlich;  doch  erregt  sie 
nicht  so  schnell  und  nicht  so  oft  ein  so  bedeutendes  Allgemeinleiden  als 
diese.    Besonders  haben  SÖmmcrring,  Assalini,  Ruit,  Reil,   Ctuper  u.  A. 
dieses  Leiden  genauer  unterschieden  und  gezeigt,  dass  bei  Erysipele*  cu ta- 
ue um  ,    bei  Pulcgmatia  alba  dolens,   sowie  bei  mehreren  Lymphabscessen 
dasselbe  stattfinden  könne,  was  wir  auf  sich  beruhen  lassen.    Die  Entzün- 
dung kommt  wol  nie  rein  vor,  fast  immer  leidet  das  dea  Lvmphgefaaseu 
eine  Scheide  gebende  und  sie  zu  Bündeln  vereinende  Zellgewebe  mit, 
Symptome  dieses  Leidens  sind:  Rothe,  gespannte,  bei  der  Berührung 
schmerzhafte  Stränge,  die  dem  Laufe  der  Lymphgefässe  folgen,  besonders 
an  Theilen,  die  au  Lymphgefasscn  reich  sind,  Anschwellung  der  benachbar- 
ten Drusen,  Adenitis;  sind  bedeutende  Gefässe  der  Art  in  Entzündung  ge- 
rathen,  z.  B.  der  Ductus  thoradeus,  das  Mesenterium,  so  folgt  bald  Febria 
hectica,  das  Übel  wird  leicht  chronisch,  es  folgen  Induration,  Eiterung  und 
Tod.    Bei  bedeutender  Peritonitis  puerprraJis,  bei  Anschwellungen  der  Ho- 
den und  des  Samenstranges,  bei  Scrophulosis,  Atrophie,  Rhachitia,  fand  man 
rieben  andern  Anomalien  oft  auch  dieses  Leiden.   Wenn  beim  Aderlass  ein 
Lymphgcfass  verletzt  wordea,  so  kann  eine  meist  unbedeutende  Entzündung 
entstehen,  die  Wunde  will  nicht  heilen,  es  fliesst  fortwahrend  Lymphe  aus. 
Hier  betupft  man  die  Stelle  mit  Lapis  inferualis  und  legt  einen  trocknen 
Verband  über.   Was  die  Cur  der  Lymphgefassentzündung  im  Allgemeinen 
betrifft,  so  läset  sich  darüber  um  so  weniger  etwas  Näheres  bestimmen,  da 
sie  häufig  nur  etwas  Symptomatisches  und  Acouasorischea  ist,  wir  also  unser 
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Hauptaugenmerk  auf  da«  Grandübel  und  den  allgemeinen  Krankheitaznstand : 

auf  das  Fieber,  auf  die  Störungen  dieser  oder  jener  Lebens  Verrichtungen  etc., 
an  lenken  haben.   (8.  Phlegmatia  alba  dolens). 

Inflammatio  venarum,  Phlebitis,  Venenentzündung,  s.  Inflam matio 
vasorum  sangoifer orom. 

Inflammatio  venosa.  Ist  gleichbedeutend  mit  Inflammatio  passive, 
asthenica. 

Inflammatio  vcntriculi,  Inflammatio  stomachi,  Gastritis,  die  Magenent- 
zündung. In  den  neuern  Lehrbüchern  der  Medicin  werden  drei  Arten 
dieser  Entzündung  unterschieden,  die  aber  in  der  Natur  nicht  so  rein  vor- 
kommen und  wo  es,  die  echte  phlegmonöse  Form  ausgenommen,  oft  zwei- 
felhaft bleibt,  od  das  Übel  mehr  spastisch,  mehr  Kardialgie  mit  secundärer 
entzündlicher  Affection  der  Magenhäute  ist,  oder  nicht.  Die  Heftigkeit  und 
die  Natur  der  Zu i alle,  die  Constitution  des  Kranken  und  die  vorhergegan- 
genen Schädlichkeiten  müssen  hier  vorzüglich  leiten. 

I.  Gastritis  exquisite  acuta,  Gastr.  phlegmonodes,  die  hitzige,  acute 
Magenentzündung.  Sie  kommt  sehr  selten  vor.  Cnllen  sau  sie  in  einer 
40jährigen  Praxis  nur  zweimal,  ich  habe  sie  in  einer  20jährigen  Praxis  nur 
einmal  gesehen.  Ihr  Sitz  ist  die  Muskelhaut  des  Magens  und  das  arterielle 
Gefässsystem  desselben.  Symptome  sind:  1)  Heftiger  Schmerz  in  der 
Magengegend,  in  der  Herzgrube,  der  schnell  eintritt,  heftig  stechend,  bren- 
nend, schneidend  ist  und  durch  jeden  Genuss  von  Speise  und  Getränk,  durch 
jede  Bewegung,  durch  tiefe  Inspiration,  durch  Lachen,  Husten,  selbst  durch 
die  leiseste  Berührung  ausserordentlich  vermehrt  wird,  so  dass  der  Kranke 
auf  der  Magengegend  nicht  einmal  den  Druck  einer  leichten  Bettdecke  ver- 
tragen kann.  Zuweilen  ist  dieser  Schmerz  stärker  im  rechten,  zuweilen  im 
linken  Hypochondrie».  2)  Auftreibung  und  Hitze  der  Magengegend,  später- 
hin meteoritische  Auftreibung  des  ganzen  Unterleibes.  S)  Kurzer  Athen,  weil 
das  Zwerchfell  drückt.  4)  Höchst  schmerzhaftes  Schluchzen,  Neigung  zum 
Erbrechen,  Vomitus  inanis,  selbst  Vomitus  biliosus  und  cruentus.  5)  Trockner 
heisser  Mnnd,  grosser  Durst  und  dabei  Furcht  vor  jedem  Getränke,  selbst 
consensueller  Krampf  in  der  Kehle  und  daher  eine  Art  Wasserscheu,  so  dass 
der  voreilige  Arzt  Gastritis  mit  Hydrophobie  verwechseln  konnte,  6)  Äus- 
serst freqnenter,  kleiner,  schneller,  zuweilen  intermittirender  Puls.  7)  Spä- 
terhin conaensuell  icterische  Zufälle;  ausserdem  kalte  Extremitäten,  Delirien, 
allgemeine  Zuckungen,  Ohnmächten,  Sopor,  und  wenn  keine  frühe  und  rechte 
Hülfe  folgt,  der  Tod  innerhalb  4— 6  Tagen,  am  häufigsten  durch  Brand,  wo 
dann  plötzlich  alle  Schmerzen  nachlassen,  der  Puls  höchst  klein  und  un- 
fühlbar wird,  und  unter  Facies  hippoeratica,  kalten  Gliedern,  kalten  Sch  weis- 
sen der  Kranke  sanft  hinscheidet.  Ist  die  Entzündung  aber  nicht  zu  heftig, 
der  Kranke  nicht  kachektisch  und  die  Hülfsleistung  die  rechte,  so  erfolgt 
innerhalb  5—7  Tagen  Genesung  durch  Zertheilung  unter  kritischen  Schweb- 
ten, solchem  Urin,  Erbrechen,  Hautausschlägen,  durch  Hämorrhoidalfluss, 
Menses  etc.,  und  unter  gleichzeitigem  allmäligen  Nachlass  der  Zufälle. 
Höchst  selten  ist  bei  der  acuten  Gastritis  der  Ausgang  in  Instructionen 
und  Verhärtungen,  ebenso  selten  der  Übergang  in  Eiterung.  Symptome  der 
letztern  sind:  Verminderung  der  Zufälle,  Verwandlung  des  stechenden 
Schmerzes  in  einen  klopfenden,  drückenden,  Schauder,  Febris  lenta,  Abgang 
von  Blut  und  Eiter  durch  Erbrechen  und  Stuhlgang  (Phthisis  gastrica,  Ga- 
strophthoe  purulenta)  ,  worauf  meist  immer  der  Tod  folgt.  Der  Eiter  greift 
auch  wol  die  Lungen,  die  Leber,  die  Rippen  an  und  der  Kranke  stirbt  plötz- 
lich durch  ErguM  desselben  in  die  Bauchhöhle,  was  man  auch  wol  Ascites 
pumlentus  genannt  hat.  Mitunter  öffnet  sich  der  Abscess  nach  Aussen,  ea 
entsteht  eine  Magenfistel,  aus  welcher  die  Speisen  (Hessen,  und  wobei  der 
Kranke  oft  noch  Jahre  lang  lebt  (s.  Abscessus  ventricnli).  Erfolgt 
auf  die  acute  Gastritis  schon  binnen  12 — 24  Stunden  Genesung,  so  war  es 
weiter  nicht  als  Kardialgie.  Zuweilen  sah  man  schon  binnen  den  ersten  48 
Stunden  Tod  durch  Brand  entstehen;  in  andern  Fällen  ward  aus  der  Gaetd- 
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tis  acuta  ein©  Gastr.  chronica,  welch«  letztere  häufig  8cirrhus  und  Indura- 

Üo  pylori,  cardiae  genannt  worden  ist  (s.  unten).   Ursachen.    Das  Ätio- 
logische der  echten  acuten  Gastritis  hat  man  bisher  nicht  gehörig  gewürdigt, 
man  hat  Schädlichkeiten  hieher  gerechnet,  welche  nie  primär  und  nur  höchst 
selten  secundär  eine  Gastritis  pblegmonodes  erregen.    Ich  werde  sie  der 
Reihe  nach  aufzählen.    1)  Mechanische  Verletzungen:  Wunden,  starke  Quet- 
schungen, verschluckte  harte  Körper  und  unterdrückte  Blutflüsse,  besonders 
Haemorrhoides ,  Lochiae  et  Menses  suppreasae,  erregen  noch  am  häufigsten 
Gastritis  exquisite  acuta,  obgleich  auch  sie  in  vielen  Fällen  dies  nicht  thun. 
2)  Zurückgetretenes  Podagra  soll  häufig  wahre  Gastritis  erregen,  macht  aber 
in  der  Regel  nach  meinen  Beobachtungen  nur  Magenkrampf.    5)  Verschluck- 
tes Bas  bei  erhitztem  Körper,  verschluckte  sehr  heisse  oder  langsam  kalt 
werdende  Speisen  und  Getränke:  heisse  Brat-  oder  Backbirnen,  heisser 
Reiss,  hclsses  öl,  Verbrennungen  des  Mundes  und  Schlundes  können  bei 
Robusten  acute  Gastritis  zur  Folge  habeo.  -  4)  Grosse  Dosen  scharfer  Pflan- 
zengifte, hitziger  Gewürze  sind  gleichfalls  oft  Veranlassung  dazu;  dagegen 
machen  scharfe  metallische  Gifte:   Sublimat,  Arsenik,  weit  häufiger  eine 
Pscudophlogosisventriculi.    5)  Manche  sind  der  Meinung,  dass  bei  Hydro- 
cephalus  consensuell  acute  Gastritis  entstehen  könnte,-  dies  ist  aber  keine 
Entzündung,  sondern  weit  öfter  Maiacosis  (s.  G as tr omalaci a).    Aus  die- 
.  sen  Gründen  ist  die  Diagnose  sehr  wichtig,    a)  Vom  Magenkrampf  un- 
terscheidet sich  die  Gastritis  durch  den  anhaltenden  Typus,  durch  den  fixen, 
stechenden,   schneidenden  Schmerz,   der  bei  Cardiodyne  spasmodica  mehr 
wandernd  und  zusammenziehend  ist,  der  durch  Genuss  von  Getränken,  wenn 
sie  warm  sind,  nicht  vermehrt  und  durch  äussern  Druck  nur  wenig  ver- 
schlimmert wird.    6)  Ausserdem  unterscheidet  sieb  die  Gastritis  durch  das 
anhaltende  Fieber,  durch  das  Nichtauftreten  primärer  Krämpfe  leicht  von 
Kardialgie  und  Cholera.    Indessen  ist  es  nicht  zu  leugnen,  dass  bei  Ro basten 
zu  diesen  Übeln,  wenn  sie  heftig  sind  und  erhitzend  behandelt  werden,  leicht 
symptomatisch  entzündliche  Zufalle  hinzukommen  können,    c)  Von  der  Ent- 
zündung der  Abdominalmuskeln  unterscheidet  sich  die  Gastritis  durch  die 
Abwesenheit  der  eigentümlichen  Anschwellung  der  äussern  Intcgutnente  und 
deu  Mangel  des  mehr  äusserlichen  Schmerzes,    d)  Von  der  Hepatitis  durch 
den  Mangel  des  conscnsuellcu  Schmerzes  in  der  rechten  Schulter  und  rech- 
ten Wade,    e)  Von  der  Diaphragmitis  durch  die  Abwesenheit  der  dieser  ei- 
gen thümlichen  Verbrecherangst.  —   5)  Zu  den  prädisponirenden  Ursachen 
rechnet  man:  das  Kindes-  und  Jünglingsalter,  das  weibliche  Geschlecht,  auch 
die  Plethora  abdominalis.    6)  Auch  Hepatitis,  Splenitis,  Enteritis,  Peritoni- 
tis, eingeklemmte  Brüche,  besonders  Hernie  ventriculi  incarcerata,  können 
die  acute  Gastritis  erregen.    Cur.    Die  erste  Indication  ist:  die  Ursachen 
zu  entfernen  oder  weniger  schädlich  zu  machen,  wozu  wir  indessen  nnr  sol- 
che Mittel  anwenden  dürfen,  welche  die  Entzündung  durch  ihren  Reiz  nicht 
vermehren.    Bei  Vergiftungen  dienen  die  dagegen  bekannten  Hülfsmittel  (s. 
In t oxicatio).    Die  zweite  Indication  ist  die  zweckmässige  Behandlung  der 
Entzündung.    Sie  geht  der  ersten  in  allen  heftigen  Fällen  von  acuter  Ga- 
stritis voran.   In  der  Mehrzahl  der  Fälle  dient  gleich  anfangs  ein  kräftiger 
Aderlass,  der  bei  nicht  merklich  schwindenden  Zufallen  nach  8 — 12  Stunden 
zu  wiederholen  ist;  hierauf  Blutegel  in  die  Magengegend,  bei  Kindern  an 
den  Bauch.   Der  Puls  muss  hier  nicht  zur  Richtschnur  dienen;  denn  dieser 
ist  bei  Unterleibsentzündungen  stets  klein;  wichtiger  ist  die  Constitution  des 
Kranken  und  die  Dauer  des  Übels;  je  frischer  es  ist,  desto  dreister  können 
wir  bei  sonst  und  vorher  Gesunden  Blut  lassen.    Innere  Mittel  passen  vor 
den  Blutausleerungen  gar  nicht;  hinterher  versuche  man  Ol.  amygdalar.  dulc 
rcc.  express.,  Emuls.  amygdal.  dulc,  zum  Getränk  Schleim  von  Sago,  8a- 
lep,  in  öfter n  und  kleinen  Portionen.    Alle  Salze,  Säuren,  fixe  Luft,  selbst 
Opium  sind  anfangs  schädlich.    Nützlich  sind  dagegen  lauwarme  Fuss-, 
Hand-  und  Halbbäder,  Kataplasmen  auf  den  Leib  von  Hyoscyamus,  Cicuts, 
Chamoinilla,  Klystierc  von  Mucilaginosis  und  Oleosis,  später  erst  passt  in- 
nerlich Opium  in  sehr  kleinen  oft  wiederholten  Guben  und  mit  schlei- 
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migen  Arzneien,    auch   ausserlich  Opiatsalbe   mit  flüchtiger  Salbe,  Ol. 

hyoscvarai. 

IL  Gastritis  subacuta,  ery&ipelatosa.  Hier  sitzt  die  Entzündung  mehr 
in  der  äussern,  vom  Bauchfelle  kommenden  serös-galligen  Membran  des  Ma- 
gen, mit  oder  ohne  gleichzeitige  Affection  der  Magenschleimhaut  nnd  des 
zwischen  dieser  Aid  der  fibrösen  Haut  liegenden  Zellgewebes.  Ihr  Charak- 
ter ist  nicht  rein  arteriell,  sondern  mehr  serös,  erysipelatös.  Der  französi- 
sche Reformator  Broussais  stempelte  diese  Form,  die  mit  den  Ausdrücken: 
Metastasen  der  Gicht,  der  Rose  etc.  nach  dem  Magen»  von  unsern  Alten 
bezeichnet  wird,  zu  seiner  Gastro- Entente,  wies  ihr  allein  die  Magen-  und 
Darmacbleimhaut  zum  Sitze  an  und  erhob  sie  irriger  und  übertriebener 
Weise  zur  Haupt-  und  Cardinalkrankheit,  ja  selbst  zum  Quell  aller  Obel, 
die  den  Arzt  intcressireo.  Bs  ist  h^er  nicht  der  Ort,  die  Lehre  des  Brous- 
sais zu  prüfeu.  da  das  Einseitige  und  Irrige  derselben  sclrbn  längst  von 
scharfsinnigen  Ärzten  in  besonderen  Monographien  und  Abhandlungen  auf- 
gedeckt worden  ist  (s.  Broussais,  Über  die  gastrischen  Entzündungen. 
Nach  der  zweiten  Originalausgabe  a.  d.  Franz.  übersetzt  von  J.  C,  Fleck. 
Rudolstadt,  1829.  Gegen  Broussais  schrieben  Leroux,  Larroque,  Pincl  cL  J.t 
Fadcrc' ,  Avthcnarä,  Conrad* ,  Spitta,  Casper,  Gruithuisen*  8.  auch  Bkhter1* 
Therapie,  Bd.  X.  Berlin,  1825.  Harles*,  Spec.  Nosologie,  Bd.  II.  lste 
Hälfte.  8.  559-575.  Salzb.  med.  Chirurg.  Zeitung,  1823.  Bd.  II.  No.  40. 
8.  209—287).  8ymptome  der  Gastritis  subacuta.  Die  Schule  giebt 
sie  folgendermassen  an:  „Sic  sind  grösstenteils  dieselben,  wie  bei  der  Ga- 
stritis phlegmonodes,  doch  kürzer  und  ungleicher  in  ihrer  Daner,  wandelba-f 
rer,  reroittirend ,  selbst  intermittirend,  periodisch  selbst  heftiger,  als  bei  der 
acuten  Form,  der  Schmerz  ist  stechender,  bohrender  Art,  dabei  krampf- 
hafte Zusammenziehung,  stärkeres  Mitleiden  des  Dünndarms,  die  äussere 
Berührung  ist  nicht  so  empfindlich  und  die  Magengegeud  nicht  so  sehr  auf- 
getrieben wie  bei  der  echten  Gastritis,  auch  das  Erbrechen  ist  schwacher 
und  weniger  schmerzhaft,  das  Fieber  nicht  so  bedeutend,  der  Puls  massi- 
ger, weniger  hart.**  Ans  diesem  Bilde  ersieht  man,  dass  die  Cardialgia 
und  Colica  inflammatoria  der  Älteren  und  diese  Gastritis  eins,  oft  mehr  ein 
spastisches  Leiden,  oft  nur  ein  geringerer  Grad  der  wahren  Gastritis  sey 
und  dass  mit  dieser  Kintheilung  nur  so  viel  gewonnen  ist,  bei  Kardialgien 
und  Koliken  den  Zustand  genau  zu  taxiren  und  sie  um  so  weniger  mit  er- 
hitzenden Antispasmodicis  zu  behandeln,  je  robuster  die  Constitution  des 
Kranken  ist  und  je  deutlicher  das  Entzündliche  hervorsticht  (s.  Cardial- 
gia, Colica,  Con  volvnlus).  Als  Ursachen  dieser  Gastritis  subacuta 
giebt  man  an:  Metastasen  von  Rose,  Rheuma,  besonders  Gicht  (Podagra), 
von  Exanthemen,  consensuell  wirkende  Reize  bei  schwächlichen  Subjccten: 
Peritonitis,  Cystitis,  verschiedene  diätetische  Schädlichkeiten,  welche  die 
Schleim  -  und  Zellhaut  des  Magens  reisen  und  spastische  Constriction  und 
Blutanhäufung  zur  Folge  haben:  übermässiger  Genuss  der  Spirituosa,  der 
reizenden,  scharfen,  zu  gewürzhaften  Nahrungsmittel;  auch  scharfe,  ätzende 
Gifte  gehören  bieher.  Cur.  Da  die  Diagnose  zwischen  den  leichten  Gra- 
den der  Peritonitis,  der  Hepatitis  erysipelatodes  des  Hnken  Leberlappens 
und  dieser  Gastritis,  sowie  zwischen  letzterer  und  zwischen  den  bedeuten- 
dem Graden  vpn  Magenkrampf  Und  Kolik  im  Leben  mit  Gewissheit  nicht 
bestimmt  werden  kann,  eben  weil  es  ubergangsp unkte  giebt,  wo  alle  diese 
Übel  ein  und  dasselbe  werden,  so  ists  am  besten,  wir  berücksichtigen  die 
vorhergegangenen  Schädlichkeiten,  die  Constitution  des  Kranken  uud  den 
Status  quo  der  gesammten  Zufälle,  wobei  folgende  Cautelen  leiten  werden: 
1)  Mit  dem  Adcrlass  sey  man  sehr  vorsichtig  und  wende  ihn  um  so  weni- 
ger an,  je  deutlicher  das  Übel  metastatischer  Natur,  je  schwächlicher  der 
Kranke  und  je  weniger  frisch  das  Leiden  ist.  Bei  recht  anhaltenden  Schmer- 
zen setze  man  zuerst  Blutegel 'In  die  Magengegend.  2)  Besonders  vorsich- 
tig sey  der  Arzt  mit  dem  Aderlassen,  wenn  Intoxikation  oder  Gichtmetasta- 
sen, zurückgetretene  Kose  etc.  vorhergingen.  Ist  das  Podagra,  wie  man  zu 
sagen  pflegt,  in  deu  Magea  getreten,  so  behandle  mau  es  wie  bei  Arthritis  rc- 
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trogressa  angegeben  worden,  lege  Senfpflaster  an  die  Waden,  ein  Blasen- 
pflastcr  auf  den  Unterleib,  wickle  die  Küste  in  Wachstaffet,  gebe  innerlich 
Pot.  Kiverü  im  Aufbrausen,  bei  Schwächlichen  Champagner,  Kampher, 
Opium;  nur  bei  Robusten  passt  anfangs  ein  kleiner  Aderlass,  doch  oft  kommt 
man  mit  Blutegeln,  in  die  Magengegend  gesetzt,  aus  (Most).  8)  Vorzüglich 
hüte  man  sich,  die  Magenerweichung  der  Kinder  für  Gastritis  zu  halten  und 
schwächend  zu  behandeln  (s.  Gastromalacia).  KölUer  (s.  HccJcer's  Wis- 
senschaftl.  Annal.  der  ges.  Heilk.  1835.  Bd.  II.  Hft  4.  8.  4i0  ff.)  hält  mit 
Recht  das  Wesen  der  Gastroenteritis,  die  er  häufig  im  Charite-Krankenhause 
so  Berlin  beobachtete,  nicht  auf  Entzündung,  beruhend,  er  sacht  den  Grund 
mehr  in  qualitativ  veränderter  Lebensthätigkcit  der  Darmschi eim haut,  in  de- 
ren Folge  statt  der  milden  Secreta  eine  wässerige  and  scharfe  Flüssigkeit 
secernirt  wird»  die,  wenn  sie  nicht  bald  durch  Natur-  oder  Kunsthülfe  ent- 
fernt wird,,  seeundär  als  Krankheitsreiz  wirkt,  and  dann  Entzündung  und 
Verschwärung  der  Darmmucosa  zur  Folge  hat.  Vorzüglich  bewirkt  das 
Übel  eine  eigene  Constitutio  aeria  (vielleicht  zu  starke  Luftelcktricität  ? 
Man  weiss,  dass  man  durch  galvanische  Einwirkung  auf  die  dorch  spanische 
Fliegen  erzeugten  Hautblaaen  das  milde  Secret  sogleich  in  ein  scharfes  um- 
ändern kann  (Most).  Das  Übel  tritt  nicht  gleich  anfangs  mit  Fieber  auf,  der 
Puls  ist  ruhig  and  weich,  die  Haut  trocken;  Mangel  an  Appetit,  kein  Durst, 
keine  Übelkeit,  kein  Erbrechen,  geringer  Unterleibsschmerx,  vorzüglich  nur 
nach  angewandtem  Druck  in  der  Regio  iliaca  d extra  bemerkbar,  die  Sedes 
sind  dünn,  fäculent,  mehr  gelb  als  braun,  worauf  Diarrhoe  folgt;  dann  wird 
die  Zunge  rein,  roth,  nicht  selten  trocken.  Im  8tuhlgange  entdeckt  man 
einzelne  schleimige,  dem  geronnenen  Ei  weiss  ähnliche  Flocken,  wie  Haut- 
stücke geformt.  Der  Puls  wird  nun  härter,  gespannt,  freqoenter  und  klei- 
ner ,  der  Urin  rother,  dabei  Durst,  mehr  Leibschmerz,  Tenesmus,  aufgetrie- 
bener Unterleib,  du  Fieber  wird  eine  Febris  nervosa  cum  stupore,  und  ist 
da«  Übel  so  weit  gediehen,  so  ist  die  Prognose  ungünstig.  Zu  Anfange  dienen 
nach  Köhler  Brechmittel  nur  da,  wo  Magenüberladung  vorherging,  sonst 
grosse  Dosen  Kalomcl  (mit  Magnesia)  and  einhüllende,  reizmildernde  Mittel, 
auch  Ol.  ricini,  Folia  sennae,  selbst  Jalape,  als  intercurrente  Mittel,  so  dass 
sie  den  Darmcanal  schnell  von  deo  scharfen  Stoffen  entleeren.  Örtliche 
Blutentziehungen  nützen  fast  nie.  Man  sieht,  dass  Köhler  nur  den  Typhus 
abdominalis  beschreibt,  (s.  den  Artikel). 

III.  Gastritis  chronic«,  Oastr.  lenta,  erysi-pelatodes.  Was  von  der  chro- 
nischen, schleichenden  Magentzündung  zu  halten  sey,  wird  aus  der  nä- 
hern Beschreibung  derselben  auf  den  ersten  Blick  erhellen.  Ob  wir  ein 
Recht  haben,  verschiedene  chronische  Magenleiden,  die  nur  in  den  selten- 
sten Fällen  Folge  der  acuten  Gastritis  sind,  als  Induratio  oder  Scirrhus 
ventriculi,  pylori,  cardine,  Dyspepsie,  Anorexia  etc.  etc.,  mit  diesem  Namen 
zu  stempeln?  dies  lasse  ich  dahin  gestellt  seyn  und  bemerke  nur,  dass  dar- 
aus für  die  Praxis  schon  deswegen  kein  bedeutender  Gewinn  hervorgehen 
kann,  weil  hier  ein  zufälliges,  nicht  immer  constantea  Symptom:  die  Irri- 
tation oder,  wenn  wir  einmal  wollen,  die  Entzündung  zur  Hauptsache,  das 
Übel  selbst  aber  zur  Nebensache  gemacht  wird.  Was  hilft  es,  wenn  wir 
z.  B.  beim  Krebs  die  secundäre  Entzündung  noch  so  hoch  taiiren;  was  half 
ea  ehemahls,  verschiedene  schmerzhafte  Leiden  unter  der  vagen  Rubrik  Do- 
lores zusammenzuwerfen?  Gerade  so  ists  jetzt  mit  der  Entzündung  der 
Fall;  sie  existirt  allerdings  bei  manchen  chronischen  Leiden,  aber  sie  bat 
als  Symptom  oft  durchaus  keine  höhere  Bedeutung  als  der  Schmerz,  und 
nur  der  eingefleischte  Nachbeter  des  Lehrers  von  Val-de-Grace  kann  wäh- 
nen, hier  durch  Blutegel  und  andere  Antiphlogistica  heilen  zu  wollen,  der 
wahre  Praktiker  denkt  hier  an  ganz  andere  Dinge.  —  Nach  diesen  Bemerkun- 
gen will  ich  das  Nosologische  und  Therapeutische  dieses  chronischen  Leidens 
ganz  so  wiedergeben,  wie  mir  dasselbe  der  fleissigste  Mitarbeiter  dieses 
Werks,  Hr.  Dr.  Toii  in  Ribnitz,  mitzutheilen  die  Güte  gehabt  hat.  „Sym- 
ptome der  Gastritis  chronica.  Langsamer,  schleichender  Gang  der  oft 
mehrere  Jatre  dauernden,  oft  intermittirenden  Krankheit,  wozu  sieb  nun 
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eine  Febrls  lenta  gesellt,  Ängstlichkeit,  Druck,  ein  Gefahl  Ton  Wirme  und 
eine  nagende  Empfindung  in  der  bei  Berührung  schmerzhaften  Magengegend, 
die  bei  jeder  Ingestion  von  scharfen  und  schwerverdaulichen  Speiden  und 
solchen  Getränken  zunehmen;  öfters  Übelkeit»  Erbrechen  wässeriger,  ge- 
schmackloser Flüssigkeit,  Roctua,  Flatus,  Anorexie,  Pica,  Heiasbanger, 
bald  pappiger  fader,  bald  bitterer  Geschmack  im  Monde,  rothe  trockne 
oder  leuchte,  mit  schaumigem  Speichel  oder  in  der  Mitte  gelblich  belegte 
Zunge  mit  hervorragenden  Papillen,  leichter,  aber  beständiger  Durst,  Unord- 
nungen in  der  Leibes  Öffnung ,  periodisch  leichte,  nach  dem  Essen  von  har- 
ten Speisen  zunehmende  Kolikschmerzen,   häufiger  Reiz  zum  Stuhlgange, 
wenig  f&culente,  mehr  weisslich- schleimige  oder  harte  verbrannte  fixere- 
mente;  öfters  rosenartige  Entzündung  uud  Aphthen  im  Munde,  Schlünde; 
Kopf-  und  Stirns cli merz,  zumal  nach  Körperanstrengung,  Erkältung  und 
Gemüthsbewegungen ,   besonders  nach   Zorn  \   Ohrenklingen,  Herzklopfen, 
Brustbeklemmung,  trockner  Husten,  Angst,  Schwindel,  Ohnmächten,  unru- 
higer Schlaf,  kleiner  frequenter  Puls;  oft  sind  aber  die  Zufälle  so  gelind, 
dunkel  und  verdeckt,  dass  sie  leicht  übersehen  werden;  daher  Manche  dies 
Gastritis  occuttn  genannt  haben,  einen  Zustand,  den  man  in  Leichen  oft 
gefunden  haben  will,  wo  nur  eine  im  Act  des  (fodes  entstandene  venöse 
Congestion  stattfand.   Die  Diagnose  ist  oft  schwierig;  Magenkrampf  (Ga- 
tt r  od  jne  nervosa  et  spasraodica),  krampfhaft -hypochondrische  Flatulenz  des 
Magens  und  Quergrimmdarms,  chronische  Dyspepsie  mit  Sodbrennen,  Pan- 
creatitis  chronica,  Hepatitis  chronica  werden  mit  der  chronischen  Gastritis 
oft  verwechselt  und  diese  oft  erst  aus  ihren  Folgen  (Indurat*  >nenv  erkannt, 
von  der  Brouasais'scheo  Schule  aber  zu  voreilig  angenommen  und  die  in 
den  Leichen  etwa  gefundene  Röthe,  Auflockerung,  und  Erweichung  der 
Schleimhaut  höchst  irrig  für  bestätigend  erklärt,   Urs  riehen.  Hohes  Alter, 
schwächlicher   Körper  und   verschiedene  Kacherien  geben  Prädisposition. 
Entfernte  Ursachen  sind  Metastasen  von  Gicht»  Rheuma,  Ausschlägen,  über- 
mässiger Genuss  allzu  scharfer,  gcwürzhaf*«r  Speisen,  geistiger  Getränke, 
schwerverdaulicher  pappiger  Mehlspeise,  kaltes  Trinken  bei  erhitztem  Kör- 
per, Genusa  von  Eis,  deprimirende  Affecten,  verschlackte  harte  Körper, 
Aufenthalt  in  feuchten,  sumpfige*  Gegenden,  Missbrauch  der  Brech-  und 
Purgirmittel ,  der  verfälschten  Weine,  scharfe  Gifte,  solche  Airneien,  chro- 
nische Abdominal plethora,  venöse  Copgestioiien  nach  dem  Magen.  Aus- 
gänge.  Häufiger,  afc  öei  Gastritis  aeuia  folgen  hier  Verdichtungen,  Callo- 
ai  täten  und  Verhärtungen  (sogenannte  Juäwatio  oder  Schrhus  vcntriculi)  ent- 
weder eines  Tbeils  oder  des  ganzen  Magens.    Ists  Induratio  totius  veutri- 
culi,  so  sind  die  Symptome  diese t  öfters  fehlendes  Erbrechen,  weil  der 
Magen  dazu  zu  schwer  beweglich  ist;  dagegen  öfterer  Stuhlzwsng  und  Trieb 
zum  Hamen,  bei  Säufern  Würgen  und  Erbrechen  einer  grossen  Menge 
Schleims  früh  Morgens,  Aufblähen  des  Unterleibes  von  der  Herzgrube  bis 
zum  Nabel,  Ructus  beim  Druck  auf  den  Magen.    Die  Zeichen  der  Indu- 
ratio cardio*  sind:  Zuerst  Brustschmerz,  Angst,  Dysphagie  nach  dem  Ge- 
nuss von  Speisen,  Zusainmensiehung  des  Oesophagus,  wodurch  ohne  Erbre- 
chen, nur  unter  Schluchzen,  die  eben  genossenen  Speisen,  die  nicht  durch 
die  verengert©  Kardia  wollen,  ausgeworfen  werden.    Späterhin  geht  nickte 
Festes  mehr  in  den  Magen,  und  beim  Genuss  des  Flüssigen  hört  mau  deut- 
lich ein  Tröpfeln  im  Leibe.    Hier  leidet  häufig  auch  der  Oesophagus,  und 
die  Dysphagie  ist  das  bedeutendste  Symptom.   Bei  Induratio  pylori,  welche 
öfter  als  die  Induratio  cardiae  vorkommt,  schleicht  das  Übel  ganz  allmälig 
heran,  die  Kranken  halten  es  für  einen  sogenannten  schwachen  Magen;  die 
Dysphagie  und  die  Beängstigung  in  den  Präcordien  fehlt,  Erbrechen  stellt 
sich  meist  jedesmal  3 — 5  Stunden  nach  der  Mahlzeit  ein,  weil  der  Speise« 
brei  wegen  des  verengerten  Pylorus  nur  schwierig  ins  Duodenum  gelangt, 
zumal  nach  dem  Genüsse  süsser,  leicht  gährender,  schwerer,  hartverdauli- 
cher Speisen;  dabei  Geräusch  In  den  Gedärmen;  Schmerz  in  der  Nabelge- 
.  gend,  Ekel,  Ausfliessen  einer  grossen  Menge  wässeriger  Flüssigkeit  aus  dem 
Hunde,  heftiges  siinkendes  Auf »tossen.    Die  Stimmung  des  Krenken  ist  mür- 
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risch,  vordrie-salich,  zum  Zorn  geneigt,  die  Kräfte  sind  schwach ,  die  Bfa- 
gengegend  bedeutend  gespannt,  hart;  die  Leibes&ffhuug  folgt  nur  alle  8—4 
Tage;  zuweilen  bedeutende  Congestionen  zum  Kopfe,  rothes  Gesicht,  itie- 
rer  Blick.  Solche  Anfalle  intermittircn  oft  auf  Tage,  Wochen,  aber  der 
Kranke  fühlt  sich  stets  schwach,  bat  öfters  Leibschmerz,  Rückenschmerz, 
das  Erbrechen  flüssiger  Feuchtigkeiten  stellt  sich  wieder  ein,  die  Farbe 
derselben  wird  bräunlich,  sieht  sehr  schaumig  aus,  beträgt  oft  grosse  Quan- 
titäten, übertrifft  an  Menge  die  genosseneu  Nahrungsmittel;  oft  ist  diese 
Flüssigkeit  sehr  scharf,  macht  Mund  und  Schlund  roth,  und  füllt  man  mit 
ihr  ein  Gefäss  nur  bis  zu  zwei  Drittel  des  Inhalts  an  und  laust  es  einige 
Stunden  ruhig  stehen,  so  sieht  man  sie  am  Rande  aufbrausen.  Bei  genauer 
Untersuchung  des  Leibes,  während  der  Kranke  horizontal  liegt  und  durch 
Anziehcu  der  Schenkel  die  Bauchmuskeln  erschlafft,  fühlt  man  jetzt  deut- 
lich eine  bewegliche  Verhärtung  in  der  Herzgrube  rechter  Scits,  welche 
indessen  nicht  mit  Flatus,  verhärtetem  Unrath,  mit  Induratio  hepatis,  pan- 
creati«,  omenti  zu  verwechseln  ist.  Der  Leib  wird  mit  jedem  Tage  stärker 
verstopft,  die  Öffnung  desselben  erfolgt  nur  auf  Klystiere,  welche  spar- 
same, gelbliche,  zähe,  mit  Schleim  gemischte  Excremente  entfernen;  der 
Harn  sieht  aus  wie  Jbei  Icterischen;  es  gesellt  sich  Zehrfieber,  Abmagerung 
hinzu,  Oedem  der  Gliedmassen,  die 'Haut  ist  rauh,  trocken;  der  Kranke 
riecht  cadaverös,  Ist  sehr  schwach,  reizbar,  und  der  Tod  folgt  ohne  Deli- 
rien durch  die  höchste  Erschöpfung  oder  durch  Übergang  der  Verhärtung 
in  Exulceration  (Phtfusis  gastrica).  In  einigen  Fällen  fehlte  bei  den  vom 
wahren  hc-irrtras  ventriculi  wohl  zu  unterscheidenden  Indurationen  des  Ma- 
gens das  Erbrechen  gfuizlich  (Rahn ,  Wichmann),  Cur.  Sie  gelingt 
nur  zu  Anfange  des  TJbels,  wo  es  noch  keinen  hohen  Grad  erreicht 
hat,  wo  nach  Umständen  Blutegel,  selbst  ein  kleiner  Aderlass,  neben  nicht 
reizender  erhitzender  Diäi  indiclrt  seyn  können.  Sind  die  entzündlichen 
Symptome  bei  dieser  Gastritis  chronica  unbedeutend  und  noch  keine  Indu- 
rationen zu  bemerken,  so  dienen  Pot  Riverü,  Tart.  tartarisat.  mit  Extr. 
graminis,  taraxaei,  chelidonii,  'Selterwasser,  abwechselnd  alle  zwei  Tage 
ein  Gran  Kalomel.  Ist  die  Reizbarkeit  des  Magens  sehr  gross,  so  dienen 
interimistisch  Magnesia,  Ocul.  cancror. ,  Vlor.  zinci,  Magister,  bismuthi, 
autiapasmodische  ölige  Klystiere,  Kinreibungeu  in  den  Unterleib  von  flüch- 
tiger Salbe,  mit  Ochsengalle,  SinaiiLsmen,  Vesicatorien  in  die  Magengegend. 
Die  Diät  muss  anfanglich  leicht  und,  geliad  nährend  se\»;  Einige  empfeh- 
len den  reichlichen  Genuss  des  Hougs.  Sind  schon  Indurationen  da,  so 
rathen  Einige,  wiederholt  Blutegel  in  die  Magengegend  zu  setzte,  ein  Ver- 
fahren, das  nur  selten  und  bei  offenbaren  Zeichen  secundärer  Entzün- 
dung nützen  kann.  Wirksamer  sind  inuerlich  Belladonna,  Cicuta  mit  Kalo- 
mel (doch  nicht  in  grossen  Gaben,  nicht  anhaltend,  sondern  abwechselnd 
mit  Extr.  g ramin.,  taraxaei,  Tart.  tartaris.  etc.  gereicht.  M.),  ferner  die 
Brunnen  von  Ems,  Obersalz-  und  Mariakreuzbrunnen,  an  der  Quelle  ge- 
trunken, Guminata  ferulacea,  z.  B.  Sttpon.  venet.  3jjj,  Fell,  taur,  inspiss., 
Gumm.  galbani  ana  5j>  Asae  foetid.,  Ma»v.  pihtl.  Rufi  ana  3jl»  Extr,  qnas- 
siae  o.  s.  Fiat  mass.  pil.  pond.  gr.  ji.  S.  Dreimal  täglich  7— 10  Stück 
(Jahn),  Pembetion  empfiehlt  neben  Milchdiät  zweimal  täglich  */3  Gran  Ka- 
lomel mit  8  Granen  Extr.  cicutae;  Hufeland  kleine  Gaben  Extr.  belladon- 
nae  in  Aq.  laurocerasi ,  anhaltend  gebrauch: ;  Schmidtmüller  und  Vogt  loben 
ein  Elixir  aus  Pot.  Riverü,  Extr.  cicutae,  nuc.  vomic  und  taraxaei  neben 
gleichzeitigen  und  seltenen  Gaben  der  Belladonna;  Andere  Kalomel,  Seife 
und  Opium  bis  zur  Salivation,  Frictionen  von  Unguent.  mercuriale,  knappe 
Diät,  Milchdiät;  noch  Andere  salzsaures  Gold,  lodine,  Digitalis  etc.;  doch 
führt  ein  zu  heroisches  Verfahren  den  Kranket»  oft  nur  früher  auf  den  Kirch- 
hof. Dagegen  lehrt  die  Erfahrung,  dass  eine  gute  Diät  hier  oft  mehr  ver- 
mochte als  aller  Arzneigebrauch.  Eine  warme  Flanellkleidung,  der  Genuss 
einer  mehr  flüssigen  als  festen  Kost  und  zwar  öfters  des  Tages  und  in  klei- 
nen Portionen,  Vermeidung  aller  Gewürze,  alles  Sauren  und  Salzigen,  aller 
Spirituosa,  dagegen  leichte  Fleischbrüheu,  nur  wenig  Brot,  wenig  Kartof- 
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fein,  kein  Fleisch,  viele  Milchspeisen:  auf  diese  Dinge  Ist  wohl  zu  achten. 
Bricht  der  Kranke  Alles  weg,  so  verordne  man  nährende  Klystiere,  ver- 
suche Hirschhorngallerte,  gebe  Mucil.  salep  mit  etwas  Tinct.  opii,  Arrow- 
root  v.  dgl.  Will  das  Schlingen  bei  Induratio  cardiae  nicht  gut  gehen,  lei- 
det auch  die  Speiseröhre,  so  kann  man  durch  ein  elastisches  Rohr  von 
Gummi  elasticum ,  welches  in  den  Magen  gebracht  worden,  oft  noch  stär- 
kende Nahrung  einflössen,  rn  den  meisten  Fällen  ist  das  übel  unheilbar 
und  der  Tod  folgt  um  so  schneller,  Je  reizender  die  Arzneien  und  Nah- 
rungsmittel sind ,  welche  wir  dem  Unglücklichen  verordnen ;  denn  diese  be- 
fördern den  schnellern  ubergang  in  Exulceration  und  Gastrophthoe  puru!enta.u 
(S.  Cancer  ventriculi  und  Phthisis  ventriculi.) 

Inflamm  atio  vera,  sthenien,  activa,  phlegmonosa ,  tomea,  sanguinea,  es- 
sentialis,  positiv* ,  genuiua,  legitima,  acuta,  exifuisita,  manifesta.  Alle  dies« 
Ausdrücke  findet  man  bei  denr  Autoren  gleichbedeutend  für  die  wahre  Ent- 
zündung {Phlegmone,  Phlogosis)  im  Gegensatze  der  Pseudopblogosen  (s.  In- 
flammatio  im  Allgemeinen). 

Inflammatio  vertebrarum.  Die  Entzündung  der  Wirbelbeine, 
oft  verwechselt  mit  Myelitis,  macht  das  erste  Stadium  der  Spondylarthro- 
cace,  der  Caries  und  des  Con  gestio  ns  ab  scesses  der  Wirbclheine  aus,  wor- 
über folgende  Monographie  leseaswerth  ist:  M*  Jäger,  die  Entzündung  der 
Wirbelbeine  etc.  Erlangen,  1831.  Zufälle  und  Cur  der  Spondylarthro- 
cace,  s.  Arthrocace. 

inflammatio  vesicae  fetteae,  inflamm,  ajst'ulis  fettene,  Cystitis  fetten,  Cho- 
lecystitis, Entzündung  der  Gallenblase.  8ie  kommt  nur  selten, 
am  häufigsten  noch  bei  der  profunden  Leberentzündung  vor,  daher  sie  man- 
che Autoren  auch  Hepatitis  ajstica  genannt  haben;  doch  giebt  es  Beispiele 
genug,  wo  man  bei  den  an  Hepatitis  Verstorbenen  eine  gesunde  Gallenblase 
fand.  Die  Diagnose  des  Übels  bleibt  im  Leben  meist  zweifelhaft,  eine 
spastisch«  Einklemmung  von  Gallensteinen  erregt  sie  zuweilen.  Cur.  Blut- 
egel in  die  Lebergegend,  und  die  Behandlung  der  Gallensteine  (s.  Colica 
e  calculis  felleis,  Lithiasis). 

Inflammatio  vesicae  urinariae  ,  Cystitis,  Cystitis  urica  seu  Uro -Cystitis 
Hildenbrand,  die  Entzündung  der  Harnblase.  Sie  kommt  häufiger 
als  die  Nephritis  vor,  und  ist  oft  phlegmonös;  denn  ihr  Sitz  ist  nicht  die 
Schleimhaut,  wie  Broussais  meint,  sondern  die  sogenannte  Tunica  nervea, 
welche  unter  dieser  liegt,  und  die  Muskelhaut.  Je  tiefer  die  Entzündung 
in  die  Muskelschichten  der  Blase,  besonders  des  BlasenhaUes  geht,  desto 
activer  und  heftiger  ist  sie.   Wir  unterscheiden: 

I.  Cystitis  exquisite  acuta.  Symptome  siud:  heftiges  Fieber,  bedeu- 
tend breunende,  bohrende,  schiessende  Schmerzen  in  der  Biasengegend, 
selbst  in  der  Nierengegend,  in  den  Weichen,  vorzüglich  aber  in  der  Scham- 
gegend, weil  der  /ordere  Theil  der  Blase  am  öftersten  leidet.  Die  Regio 
pubia  schwillt  auf,  fühlt  sich  gespannt,  hart,  heis«  an,  ist  bei  der  Berüh- 
rung sehr  empfindlich.  Ist  der  hintere ,  mittlere  und  untere  Theil  der  Blase 
mehr  ergriffen,  so  sind  die  Schmerzen  besonders  stark  im  Perinaeum,  über 
dem  Mastdarm;  dabei  heftiger  Tenesmus,  Hamorrhoidalkolik.  Die  Unter- 
suchung mittels  des  geölten  Fingers  durch  das  Rectum  ist  höchst  schmerz- 
haft. Man  fühlt  in  demselben  die  hintere  Wand  der  Blase  in  Form  einer 
runden  schmerzhaften  Geschwulst  ausgedehnt,  gespannt,  heiss;  dieselben  Er- 
scheinungen bieten  sich  dar,  wenn  man  bei  Weibern  die  Vagina  untersucht. 
Ausserdem  gesellen  sich  hierzu:  sehr  schmerzhafte  Dysurie,  Straugurie,  selbst 
vollkommene  Ischurie.  Andere  symptomatische  Zufalle  sind:  Würgen,  Er- 
brechen, Singultus,  grosse  Angst,  Delirien;  sie  deuten  an,  dasa  die  Ent- 
zündung sich  auch  dem  Zwerchfell,  dem  Bauchfell,  bei  Mäunern  der  Pro- 
stata, bei  Weibern  dem  Uterus  und  der  Scheide  mehr  oder  weniger  mitge- 
theilt  hat,  wodurch  die  Prognose  sehr  getrübt  wird.  Die  Schmerzen  sind 
oft  so  heftig,  dass  der  Kranke  laut  wehklagt  und  Tag  und  Nacht  keine 
Ruhe  hat;  ist  der  Blasenhals  entzündet,  to  werden  die  Schmerzen  durchs 
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Kathetcrisiren  bm  zur  Raserei  gesteigert.  In  den  meisten  Fällen  leiden  die 
Kranken  ausserdem  noch  an  Leibesverstopfung.    Auagänge.  1)  Sehr  leicht 

{reht  dio  entzündete  Blase  in  Brand  über,  besonders  wenn  frühe  Blutaus- 
eentngen  versäumt  wurden.  Er  tritt  dann  meist  schon  am  5ten,  7ten  Tage 
anter  plötzlichem  Nachlass  der  Schmerzen  und  mit  eintretendem  unwill- 
kürlichen Harnabfluss  ein,  nnd  der  Tod  folgt  binnen  18  Stunden.  Heiter- 
keit des  Geistes,  kalte  Schweisse  nnd  gänzliche  Schmerzlosigkeit  nach  einem 
Torhergegangenen  heftigen  Schüttelfröste  zeigen  diesen  Brand  noch  bestimm- 
ter an*  Zuweilen  wird  nur  eine  kleine  Stelle  der  Blase  brandig;  dringt 
nun  der  Urin  ins  Cavum  peritoneal,  so  erfolgt  bald  der  Tod;  in  andern 
Fällen  bekommt  der  Kranke  eine  Fistel,  die  sich  Ins  Rectum  oder  in  die  Va- 
gina öffnet,  nnd  das  Leben  ist  gerettet  (s.  Fistula  urinaria).    2)  Im 

fünstigern  Falle  geht  das  Obel  in  chronische  Entzündung  über  (s.  unten). 
_)  Im  allergünstigsten  Falle  erfolgt  zwar  Zertheilung,  aber  höchst  sel- 
ten ists,  dass  keine  Anlage  zu  Recidlven  oder  etwas  Störung  Im  Harnlassen, 
entweder  geringe  Incontinentia  oder  Retentio  nrinae,  zurückbliebe  (Most). 
Ursachen  der  Cystitis  acuta  sind:  n)  häufig  mechanische  Verletzungen 
ron  Aussen,  z.  B.  ein  Schlag,  Fall  auf  die  Regio  pubis  bei  Toller  Blase 
(Cystitis  traumatica);  auch  kann  die  Gewalt  Ton  der  Dammgrgend  aus  wir- 
ken, z.  B.  wenn  Jemand  bei  einem  Sturz  auf  irgend  einen  Körper  zu  reiten 
kommt.    Im  letztern  Falle  leidet  mehr  der  Blasenhals,  im  entern  mehr  das 
Corpus  vesicae.   Zuweilen  folgt  auch  auf  den  Steinschnitt  bedeutende  Bla- 
senentzündung, sowie  auf  schwere  Geburten,  rohe  Zangenentbindungen  etc. 
b)  Mechanische  Verletzungen  Ton  Innen,  z.  B.  durch  Blasensteine,  wenn 
diese  sich  sehr  ausdehnen,  rauh  nnd  eckig  werden;  doch  erregen  diese 
in  den  meisten  Fällen  nur  Cystalgia  inflammatoria  lenta,  selten  wahre  phleg- 
monöse Cystitis.    c)  Zuweilen  folgt  Cystitis  auf  heftige  Erkältung,  doch  ist 
dies  selten,    d)  Häutiger  entstand  daa  Übel  als  Folge  oder  secundärer  Be- 
gleiter Ton  Nephritis,  Metritis,  Peritonitis,  von  nach  der  Blase  versetzter 
Hämorrhoidalcongestion,  von  Urethritis  in  Folge  heftiger  Tripper,  wo  sich  die 
Entzündung  bis  zur  Blase  erstreckt  (Cystitis  sympathica  et  symptomatica). 
Cor.    Ist  im  Altgemeinen  die  der  Nierenentzündung.    Allgemeine  Ader- 
lasse, Blutegel  in  die  Regio  pubis  und  perinaei  aind  hier  zu  Anfange  höchst 
nöthig.    Die  innere  Anwendung  der  Salze  und  Säuren  und  das  Appliciren 
der  Vesicatorien  ist  auch  hier  zu  vermeiden.    Nach  den  krättigen  B  Intens  - 
leerungen  geben  wir  innerlich  ö/ige  Emulsionen:  Em  als.  sem.  papav.  mit 
Extr.  hyosevami,  im  Nothfall  mit  Opium,  kleine  Dosen  Ipecacuanhm.  Äne- 
serlich  dienen  antispaflmodische   und   schmerzstillende  Umschläge    auf  die 
Scham-  und  Darmgegend  Ton  Capit.  papav.,  Herb,  byoseyami  und  rad.  al- 
thaeae.   Leidet  mehr  der  untere  und  Vordere  Theil  der  Blase,  der  Binsen- 
hals, wo  die  Regio  pubis  und  perinaei  am  schmerzhaftesten  ist,  so  versuche 
man  vorsichtig  ölige  und  schleimige  kleine  Kly stiere  in  den  Mastdarm  zu 
bringen,  theils  um  den  Schmerz  zu  lindern,  theils  um  Leibesöffnung  zu  er- 
halten.   Von  dem  Katheteriairen  muss  man  hier,  selbst  bei  completer  Urin- 
verhaltung, ganz  abstehen,  weil  es  Convuisionen  erregt.   Hier  ist  im  Noth- 
fall selbst  der  Blasenstich  vorzuziehen.    Sind  S  —  4  Tage  verflossen  und 
hat  sich  die  Heftigkeit  der  Entzündung  gebrochen,  so  passt  Kalomel  mit 
Opium  (zu  yx  —  2  Gran  dreimal  täglich  mit  Vi— '/i  Gran  Opium),  auch 
kann  man  in  die  Damm-  und  Schamgegend  Linim.  volat.  camphoratum  mit 
Unguent  mercuriale,  ana  einreiben  lassen. 

II.  Cystabjia  inflammatoria  lenta  et  chronica.  Hier  ist  keine  wehre 
Cystitis,  die  Zufälle  sind  gelinder,  dauern  Wochen,  daa  Fieber  fehlt  oft 

fanz,  die  Urinbeschwerden  sind  nur  periodisch  bedeutend.  Diese  chronische 
orm  ist  häufig  die  Folge  der  acuten  Cystitis,  die  Blasenhäute  werden  dann 
sehr  verdickt,  so  dass  sie  oft  2  Zoll  im  Durchmesser  halten  nnd  Inwendig 
mit  Knoten  und  Auswüchsen  besetzt  sind,  worauf  später  Exulceration  und 
Absonderung  stinkender  Jauche  in  Menge  eintritt.  In  diesen  Fällen  gebe 
man,  um  diesen  Ausgang  zu  verhüten,  und  wenn  schon  8 — 14  Tage  nach 
der  Cystitis  acuta  verflossen  sind  und  der  Kraako  über  Druck  und  Schwere 
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in  der  Blasengegend  und  Gber  Harnbeschwerden  klagt,  innerlich  Kalomel 
mit  Cicuta,  Belladonna,  nnd  lasse  iuuerlich  kräftig  Mercurialsalbe  einrei- 
ben. Ging  keine  acute  Cystitia  vorher,  trat  das  Übel  primär  gelind  und 
chronisch  auf,  so  achte  man  auf  Blasensteine  lind  behandle  diese,  sowie  die 
etwa  stattfindenden  Harnbeschwerden,  die  Blasenbämorrhoiden,  die  Blen- 
norrhoe nach  den  bekannten  Kunstregeln  (s.  Lithiasis,  Cystospas- 
mus,  Retentio  urinae,  Haemo rrhoides  .  v es icae  urinarfae). 
Auch  vergesse  man  nicht,  dass  Metastasen  von  Gicht  nnd  Rheuma,  Plethora 
baemorrboidatis  etc.  zum  Grunde  liegen  {können.  Die  Zeitteilung  der  acu- 
ten Cystitis  erfolgt  binnen  den  ersten  acht  Tagen  unter  reichlichem  Abgang 
eines  eiterartigco  fibelriechenden  Urins,  unter  kritischem  Erysipels*  oder 
Häraorrhoidalfluss.  Ist  der  Eiter  aber  blutig,  dick,  missfarbig,  macht  er 
gleich  nach  dem  Abgange  einen  starken  Bodensatz  f  stellt  sich  Fcbris  lenta 
ein,  nachdem  öfteres  Frösteln  und  8chaudern  vorhergegangen ,  so  lässt  dies 
Blaseneiterung  vermuthen  (s.  Abscessus  vesicae  urlnarias  und 
Phthisis  vesicae  urinariae).  Hier  gebe  man  innerlich  kräftige  Ro- 
borantia,  China,  Chinin  etc. 

Inilfimmatluncula«  Ist  eine  oberflächliche,  oft  nur  unbedeutende 
Batzündung  der  Haut,  z.  B.  bei  manchen  Exanthemen,  bei  Im- 
petigo. 

InJlatit)  ahdominis.    Ist  von  einigen  für  Tympanites  gehraucht  wor- 
den, sowie  auch  Ältere  die  Parotitis  Jnflatio  parottdum  nennen. 

Influenza,  Catarrhu*  cpideinius,  Influenza  Europoea,  Fehns  calar- 
rhalis  tpidenua,  Sifnocha  catnrrhnlis  (Sauvage*),  La' Grippe,  auch  Cholerin* 
(der  Franzoson),  die  Influenz,  die  nordische  Influenz,  der  rus- 
sische Katarrh,    Blitzkatarrh,  das  epidemische  Schnupfen- 
fieber.   Unter*  diesen  Benennungen  verstehen  wir  ein  miasmatisches,  epi- 
demisches, und  zugleich  cootagiöses  Übel,  das  bisher  In  bestimmten  Zeit- 
perioden erschien,  einen  grossen  Theil  der  cultivirten  Welt  heimsuchte,  seine 
Richtung  von  Norden  nach  Südwest  und  Südost  nahm,  und  Tausende  von 
Menschen  ergriff,    Die  vorzüglichsten  Epidemien  der  Art  herrschten,  bald 
mehr,  bald  weniger  sich  über  ganz  Ruropa  verbreitend,  in  den  Jahren  1823, 
1562,  1574,  1580,  1593,  1610,  1647,  1675,  1680,  1709—1711,  1729-1732, 
1742,  1762,  1775,  1782  und  1800—1602.    Die  vorzüglichste  und  merk- 
würdigste war  die  vom  Jahr  1782.    Sie  erschien  im  hohen  Norden,  kam  im 
December  1781  nach  Petersburg,  ergriff  dort  mit  blitzähnlicher  Schnellig* 
keit  an  einem  Tage  40,000  Metischen,  drang  von  da  nach  Polen,  Däne- 
mark und  Deutschland,  und  war  schon  im  Juni  und  Juli  bis  nach  Frank- 
reich und  Spanien,  England  und  Schottland  gelangt;  ja,  im  September 
herrschte  sie  schon  auf  den  englischen  Colonien  in  Amerika.     Auch  im 
Frühjahr  und  Sommer  des  Jahrs  1831  zeigte  sich  die  Influenz  in  Europa, 
so  dass  gleichzeitig  zu  Berlin  30,000,    später   zu  Paris  45,000  Menschen 
daran  erkrankten.   Noch  bedeutender,  sowol  in  ihrer  Ausbreitung  als  auch 
hie  und  da  in  den  Zufällen,  war  die  Epidemie  des  Jahres  18S3.  —  Meistens 
Ist  das  Übel  leicht  und  gutartig.   Symptome  derselben,  nach  Stark,  Metz- 
ger ,  Witttver  und  nach  eigenen  Beobachtungen  sind:  plötzliches  Ergriflen- 
werden,  Gefühl  von  Mattigkeit  des  ganzen  Körpers,  heftiger  Kopfschmerz, 
mehr  oder  weniger  Frost  und  Hitze,  Irrereden  gegen  Abend,  KStel  vor  al- 
len Speisen,  grosser  Durst,  rother  Fieberurin,  schneller  Athem,  EauVi&keit 
im  Halse,  ein  quälender  Husten,  häufiges  Niesen,  trockne  Nase,  Stock- 
schnupfen, weiss  oder  gelblich  belegte  Zunge,  heftiger  Schwindel,  Schmerz 
unter  dem  Brustbein,  bei  mehreren  Kranken  Geschwulst  der  Nase,  der 
Oberlippe  und  der  Augenlider,  häufig  Leibesverstopfung.     Im  gelindesten 
Grade  dauert  das  Übel  nur  2  —  3,  im  stärkern  10—14  Tage,  bei  Schwäch- 
lichen noch  länger.    Ein  starker  allgemeiner  Schwei«*,  flüssige  Nase,  leich- 
ter Auswurf,  dicker  Bodensatz  im  Urin  waren  als  kritisch  anzusehen  und 
brachen  die  Krankheit  meist  am  Sten,  4ten,  7ten  Tage.    Bei  unpassender 
Behandlung,  bei  geschwächten  Subjecten,  bei  Vernachlässigung  >  Erkältung 
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kamen  leicht  heftige  Fieber  mit  adynamischem  Charakter,  mit  Localentzünv» 
dungen  der  Lungen,  der  Pleura,  des  Gehirna  etc.  hinzu  und  tödteten  am 
14ten,  2lsten  Tage,  oder  hinterliessen ,  wenn  keine  gehörige  Krise  eintrat, 
Folgekrankheiten :  Catarrhus  pulmonum,  Blennorrhöen  aller  Art,  Phthisis,  Fe- 
bris  hectica.    Prognose  der  Influenz.    Ist  im   Allgemeinen  günstig;  bei 
zweckmässiger  Cur  starb  von  100  Kranken  kaum  einer.    Nur  bei  den 
Anomalien  des  Übels  ist  häufig  Gefahr.    Ausserdem  hat  auch  Jahreszeit, 
Witterung,  Klima,  epidemische  Luftconstitution  hier,  wie   bei  allen  an- 
steckenden und  nicht  ansteckenden  Seuchen,  grossen  Einfluss.   Daher  war 
auch  die  Influenz  in  manchen  Gegenden  und  zu  gewissen  Zeiten  durch  Com- 
plication  des  Fiebers,  durch  Übergang  des  katarrhalischen  Charakters  in 
den  synochischen,  in  den  biliösen,  nervösen,  putriden  etc.  schlimmer  als  in 
andern  Gegenden  und  zu  andern  Zeiten.  \So  sah  man  das  Übel  bald  unter 
den  Formen  der  Apoplexie,  des  Bluthustens,  der  Kolik,  der  Hämorrhoidal- 
besch werden,  der  Ophthalmia  catarrhalis  etc.  erscheinen,  je  nachdem  dieser 
oder  jener  Theil  des  Körpers  in  individuellen  Fällen  der  schwächere  war 
oder  je  nachdem  die  Krankheitscoostitution  mehr  Neigung  zu  Lungen-  und 
Kopfleiden,  zu  Diarrhöen,  zu  Rheumatismus  etc.  zeigte.    Aus  diesen  Grün- 
den rauss  der  Charakter  einer  jeden  neuen  Epidemie,  sie  heisse  Influenz, 
Cholera,  Typhus  oder  anders,   vom  Praktiker  aufs  neue  studirt  werden, 
will  er  sich  keine  Missgrifte  zu  Schulden  kommen  lassen.    Ursachen  und 
Wesen.    Die  Influenz  hat  zwar  viele  Ähnlichkeit  mit  einem  Katarrhalfieben 
unterscheidet  sieh'  davon  aber  durch  ihre  grossere  intensive  und  extensive 
Heftigkeit,  durch  die  oft  hinzukommenden  Entzündungen  der  Brustorgane, 
durch  das  plötzliche  Auftreten  und  gleichzeitige  Ergreifen  fast  aller  Ein- 
wohner eiuer  Gegend,  durch  das  Verbreiten  und  gi  eich  massige  Fortschreiten 
von  Norden  nach  Südost  und  Südwest  über  ganze  Welttheile,  durch  ihr  pe- 
riodisches Auftreten  alle  20  oder  25  Jahre.    Ihr  liegt  ein  eigenthümliches 
Miasma  zum  Grunde,  und  auch  sie  kann,  wie  die  Brechruhr,  contagiöa 
werden.    Wir  kennen  die  Eigentümlichkeiten  unserer  Atmosphäre,  den  Ein- 
.  fluss  der  Gestirne  auf  diese,  die  Periodicität  dieses  Eiuflusses  nach  Decen- 
nien,  selbst  Jahrhunderten,  ferner  den  Einfluss,  den  die  Kxhalationen  der 
Erde  auf  den  Dunstkreis  ausüben  et«.,  noch  viel  zu  wenig,  um  daraus  das 
Wesen  der  Miasmen  und  Contagien  genügend  erklären  xu  können.  Cur. 
In  den  meisten  Fällen  reichte  ein  gutes  diätetisches  Verhalten:  Aufenthalt 
im  Bette,  Vermeidung  der  Erkaltung,  jeder  hitzigen,  reizenden  Nahrung, 
der  Spirituosa,  daneben  der  Gebrauch  gelind  diaphoretischer  Mittel,  des 
Fliederthees,  des  Salmiaks,  kleiner  Dosen  Tart.  emet.,  des  Spirit.  Minde- 
ren aus,  um  durch  Beförderung  des  Schweiases  und.  der  Expektoration  ei» 
nen  günstigen  Ausgang  binnen  den  ersten  5  —  7  Tagen  zu  gewinnen.  Auch 
Oxymel  simpl.,  Crem,  tartari  mit  Hafer-  oder  Gerstenschleim,  eröffnende 
Kl} stiere,  eine  gelinde  Abführung  durch  kleine  Dosen  Text,  emetic  xeigten 
sich  xu  Anfange  des  Übels  nützlich.    Bei  den  Anomalien  i  Pleuropneumonie, 
Encephalitis,  musste  zur  Ader  gelassen  und  überhaupt  das  Fieber  nach  der 
Individualität  und  seinem  Charakter  bald  mehr  als  biliöses,  bald  als  nervö- 
ses, putrides  Fieber  behandelt  werden  (s.  Febris  biliöse,  gastrica, 
nervosa,  putrid a).   Dass  solche  Influenzepidemien  mehr  bedeuten,  als 
die  gewöhnlichen  Frühlingskatar rhalüeber,  beweist  schon  der  Umstand,  dass 
zu  jenen  Zweiten,  leicht  andere  bösartige  Fieber  in  einzelnen  Gegenden  herr- 
schend werden  und  dass  man  zu  derselben  Zeit  häufig  Abortus  unter  Men- 
schen und  Thiereu  beobachtet  hat  (s.  Metzger,  Beitrag  zur  Geschichte  der 
Frühlingsepidemie  im  J.  178*.  Köuigsb.  1782.    Stark,  Dies,  de  Catarrho. 
epidemico  Anni  1732.  Mogunt,  178*.    WUtwcr,  Über  den  jüngsten  Katarrh. 
Nürnberg,  1732.    Most,  Influenza  Europaea,  oder  die  grösste  Krankheits- 
epidemie der  neueren  Zeit.  Hamburg,  1320.   H.  Schweich,  die  Influenza;  ein 
histor.  und  ätiolog.  Versuch;  mit  Vorrede  von  Hecker.  Berlin  1836.    JB.  Mar» 


twty,   die  Influenza  oder  Grippe,  eine  contagiös  -  epidemische  Krankheit. 
'  Weimar,  1335.)    Die  jüngste  Iufluenzepidemie,  weiche  im  J.  1830  and  31 
auch  Rostuck  heimsuchte,   zeich  neLö.  sich  dadurch  aus    dass  die 
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■ich  ungemein  ermattet  fühlten  und  das  Fieber,  zumal  bei  Kindern  und  zar- 
ten Frauen,  leicht  zur  Nervosa  neigte;  daher  denn  die  antiphlogistische 
Methode  höchst  selten  passte.    Am  besten  bekamen  Pot.  Riverii  mit  Infus, 
valerian.  und  Salmiak,  auch  kleine  Dosen  Vin.  antimon.,  Tart.  emet,  Spirit. 
Minderen,  und  zur  Nachcur  Chinin,  sulpburicum.  —    Nach  dieser  Zeit  sind 
jeden  Frühling  die  Frühlingskatarrhalfieber  weit  häufiger  als  früher  auch 
hier  vorgekommen.   Auch  die  epidemische  Grippe  von  1330  bis  1883  zeigte 
'  sich,  gleich  den  frühern  Epidemien,  zuerst  im  Norden  Kusslands.    Zieht  man 
von  Petersburg  bis  zur  Meerenge  von  Gibraltar  eine  Linie,  so  hat  man 
ziemlich  die  Richtung,  welche  diesmal  die  Grippe  in  ihrem  Verlaufe  genom- 
men  bat  und  noch  befolgt,  d.  i.  Richtung  von  Nordost  nach  Südwest.    Der:  > 
Winter,  welcher  dieser  Epidemie  vorherging,  zeigte  sich  ungewöhnlich  milde 
im  Norden,  und  strenge  im  Süden,  und  der  Frühling  war  unbeständig,  kalt 
und  feucht  (a.  Hanstock  in  the  Edinburgh  med.  and   surgical  Journ.  Apr. 
1333.    Gazette  m&licale.    Mai  1833).    Dass  die  Grippe  eben  sowol  durch 
Erkältung,  als  durch  persönliche  Ansteckung  sich  verbreitete,  ist  eine  That- 
aacbe,  die  sich  nicht  leugnen  lässt.  —    Merkwürdig  ists,  dass  diese  letzte 
InÖueuzepidemie,  die  ich  in  meiner  Monographie,  aufs  Jahr  1822  prognosti- 
cirte,  gleichfalls,  wie  die  frühern,  im  hohen  Norden  erschienen  ist;  so 
herrschte  sie  schon  im  Jahre  1826  und  1827  zur  Winterszeit  in  Sibirien 
(vgl.  Russische  militairische  Zeitschrift  1330,  und  Speyer  in  Uufeland's  Journ. 
1834.  Juli).    Wenn  sie  indessen  erst  mehre  Jahre  später  bei  uns  uud  weiter 
in  West-  und  Südeuropa  erschien,  so  ist  dies  nicht  au  Hallend;  denn  auch 
die  Inflnenzepidcmie  vom  Jahr  1802  und  1S03  erschien  erst  in  Lucca,  so 
wie  in  ganz  Italien  im  Jahr  1806,  wo  sie  in  Etrurien,  in  Lucca  mehr  ner- 
vös, in  Genua  und  Pavia,  nach  Bordn,  mehr  entzündlicher  Natur  war 
(s.  J.  D.  Cliiappa ,  Saggio  d'istoria  sul  catarro  epidemico  etc.  ou  Essai  hi- 
•torique  sur  le  catarrhe  epidemique  observe  aux  bains  de  Lucque«,  en  1806, 
Lucca,  1806).    Dass  *ich  unsere  letzte  Epidemie  von  1831  nicht  nur  über 
ganz  Europa,  sondern  auch  über  Asien  und  Amerika  verbreitet  habe,  iat 
aus  der  gesammten  medicinischen  Journalistik  des  In-  und  Auslandes  dieser 
Zeit  hinreichend  bekannt  (s.  Behrendt  Repertor.  d.  med.  chir.  Journalistik 
des  Auslandes  1831  Aug.  S.  HS  u.  156.    HufelantV*  Journal  de  1832-1834. 
J.  Radius,  De  inüuenlia  morbo  anni  1833.    Lips.  1S33.    Jancovius,  Diss. 
de  JiiÜucnza.  Lips.  1831.    Escherich,  die  Influenza.  Würzb.  183S     G.  Hindy, 
Darstellung  der  Grippe.    Hannover  1833.     Wentzke,  die  Influenza  1833. 
Breslau  1833.    Zlatarowich,  Geschichte  des  epid.  Katarrh».    Wien  1834. 
Brieirc  de  Boismont,  Couaiddrations  pratiques  sur  la  Grippe  etc.  Paris  1833. 
J.  Cantpniynac  ,  Coasid.  sur  la  Grippe,  malad,  epid.  qui  a  regne  a  Paris 
en  Juin  1831).   In  historischer  Hinsicht  hat  G.  Glwjc  einen  guten  Beitrag 
für  die  IuÜuenzepidemien  geliefert  (».  Hecker' 9  Wissenschaftliche  Annalen 
1836.  Bd.  III.  Hft  2).    Wenn  derselbe  in  meiner  vor  zwanzig  Jahren  ge- 
schriebenen Schrift  es  tadelt,  dass  ich,  befangen  in  dem  20jahrige«  Cjklua 
der  Epidemien,  manche  der  letztern  nicht  für  Influenzepidciuien  gehalten 
und  dem  Sauerstoff  zur  Bildung  der  Krankheit  einen  zu  grossen  Einfluss 
zugeschrieben  habe,  ao  hat  er  recht  und  ich  bin  ohnlängst  derselben  Mei- 
nung beigetreten;  denn  was  man  heute  glaubt  und  niederschreibt,  brauch» 
ma*,  wenn  es  nicht  auf  sichern  ThaUachen  beruhet,  nicht  immer  noch  nach 
20  Jahren  als  wahr  anzunehmen. 

Infusio  et  Transfuülo.    Diese  beiden  Operationen  greifen  trotz 
ihrer  Verschiedenheit  so  In  einander,  dass  ich  mit  Dieff'enbach  n.  A.  dieselben 
hier  vereint  abhandle.    Man  nennt  die  Einspritzung  von  Flüssigkeit  in  die 
Venen  einet  lebenden  Thieres  oder  Menschen  Infusion  (infusio ,  Chirurgia 
imfvmrin,  Ars  ctysmtrtien  nova);  —  Transfusion  (TransfuMo,  Transfi*io 
»nngvinh,   Cura  Medeana ,   Methaemachymia ,  TranspJnmtaiio  meäica  itova) 
beisst  dagegen  die  unmittelbare  Überleitung  des  Blutes  aus  den  Gefässen 
eines  lebenden  Wesens  in  die  eines  andern.    Wird  aber  das  in  einem  Ge- 
faaae  aufgefangene  venöse  oder  arterielle  Blut  mittels  einer  Spritze  in  die 
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Vene  eines  Menschen  oder  eines  Thierea  injicirt,  so 
infttsoria.  —  Die  Geschichte  der  In-  und  Transfusion  wurde  uns  hier  zu 
weit  führen;  sie  ist  weitläufig  in  folgendem  Werke  zu  finden:  „Paul  Scheel; 
die  Transfusion  des  Blutes  und  die  Einspritzung  der  Arzneien  in  die  Adern; 
historisch  und  mit  Bück  sieht  auf  die  prakt.  Heult,  bearbeitet.  2  Bande.  Ko- 
penhagen 1802  und  180V4  welche  Schrift  Diefenbach  in  einem  dritten  Bande 
(Berlin  1328),  enthaltend  die  neueste  Geschichte  der  Transfusion,  fortgesetzt 
h*t.  Nach  Ovid  soll  schon  die  Zauberin  Medea  die  Erfinderin  seyn  und 
Jason' s  alten  Vater  dadurch  verjüngt  haben';  doch  Ist  dies  wol  nur  poeti- 
sche Fiction.  Einige  nennen  Mareilius  Ficinm,  doch  mit  Unrecht,  als  Er- 
finder, Andere  den  Rostocker  Professor  Magnus  Pegclius  (der  gegen  das 
Ende  des  16.  Jahrhunderts  lebte),  welches,  nach  Scheel  durch  Liborius' 
Schrift  (Append.  necessar.  Syntagmat.  arcanor.  chimicor.  Cap.  4.  pag.  7. 
Halac  1615)  wahrscheinlich  wird.  Erst  nachdem  Harvey  den  Blutumlauf 
entdeckt  hatte,  trat  Infusion  und  Transfusion  ins  Leben,  und  es  wurden 
auerst  von  dein  Engländer  Christoph  Wren  (1656)  wissenschaftliche  Unter- 
suchungen und  praktische  Versuche  darüber  an  Thieren  angestellt.  Nach 
Die  ff  etil  ach  ist  die  Infusion  früher  gemacht,  als  die  Transfusion,  letztere 
aber  sicher  früher  geahnt  und  gedacht  worden.  Die  erste  Infusion  (mit 
Brechwein)  geschah  1656  in  London  an  einen  zum  Galgen  verurtheilten 

nahm  die  erste  Transfusion  am  15.  Juni  1667  bei 


Verbrecher.  J.  Denis 
einem  16jährigen  Menschen  mit  günstigem  Erfolge.  Nun  sollte  diese  Ope- 
ration gegen  alle  erdenklichen  Krankheiten  helfen;  sie  wurde  ihrem  Werthe 
nach  überschaut,  oft  unzeitig  oder  verkehrt  angestellt,  die  Resultate  waren 
nicht  immer  günstig,  es  entstanden  Parteien  dafür  und  dagegen.  Unter 
deu  nenern  Experimentatoren  der  In-  und  Transfusion  an  Thieren  sind  vor- 
züglich zu  nennen:  Deidier,  Bichat,  Portal,  Fontana,  Viborg,  Blumenbach, 
Ifufeland  jun. ,  Hcrturig,  Nysten,  Magendie ,  Dupug ,  Orfila  ,  Gaspard,  Haie 
(in  Boston),  Seiler,  und  besonders  Diefenbach  (s.  Ausf's  Magazin  Bd.  XXX. 
Hft.  1.  1830.  Meckere  Archiv  f.  Anthrop.  und  Physiologie  Bd.  IV.).  Die 
Franzosen  haben  in  der  neuesten  Zeit  sich  mehr  mit  Infusions-,  die  Eng- 
länder mehr  mit  Transfusionsversuchen  beschäftigt.  Blundcll  (s.  Hufeland^e 
Journal  1821.  St.  9)  war  es  besonders,  der  die  als  Heilmittel  längst  ver- 
gessene Transfusion  bei  Menschen  wieder  der  Vergessenheit  entzog.  Dief- 
fenbach  machte  sie  bei  einem  Hydrophobischen,  doch  starb  der  Kranke  eine 
Stuude  später  Im  Anfall;  ferner  machte  er  sie  mit  Ideler  an  Epileptischen 
und  Geisteskranken,  nahm  aher  stets  so  eben  gelassenes  frisches  Menschen- 
blut dazu;  —  endlich  auch  bei  der  pulslosen,  kulten  Cholera,  doch  ohne 
Erfolg;  denn  es  trat  baldiger  Tod  ein.  Salzige  Einspritzungen  in  die  Ve- 
nen von  allmälig  5  bis  8  g  Flüssigkeit  und  mehr  versuchten,  in  der  Cholera 
orientaüa  mit  Nutzen:  zuerst  Latta,  dann  Lewins,  Crnigie,  Tweedie,  Hope, 
Zimmermann  (in  Hamburg),  Froriep  (in  Berlin),  und  zwar  in  folgendem  Ver- 
hältnisse: rV  ßfatri  mtniatici  5jj»  2V«fn*  cnrbonici  )jj,  solve  in  Aq.  fontan. 
temper al.  85°  Jt.  £?.;  doch  war  der  Erfolg  in  Berlin  (in  Caeper'e  Cholera- 
spital)  nicht  so  günstig.  Höchst  interessant  sind  Diefenbach'»  zahlreiche 
Transfusioosversuche  bei  Thieren,  woraus  unter  andern  hervorgebt,  dass 
ungleichartiges  Blut  nicht  ohne  Schaden,  weder  bei  Menschen,  noch  Thie- 
ren, eingespritzt  werden  kann.  Alle  Vögel  sterben  unter  den  heftigsten  Ner- 
venzufällen vom  Blute  der  Säugthiere  und  kaltblütiger  Thlere.  Schon  ei- 
nige Tropfen  Schweineblot  tödtet  eine  Taub«.  Schildkröten  sah  Rosa  nach 
Kalbsblut  sterben.  ScheeFs  Hund  starb  nach  Pferdeblut  noch  an  demselben 
Tage.  Arterielles  Blut  ist  am  meisten  geeignet,  das  schlummernde  Leben 
wieder  aufzuwecken,  venöses  thut  es  nur  mittelbar,  indem  es  das  Atbmen 
anregt  und  dadurch  oxydirt  wird.  Ansteckcude  Krankheiten  können  durch 
Transfusion  übertragen  werden,  doch  scheinen  chronische  Exantheme  davon 
ausgenommen  zu  seyn.    Wir  betrachten  jetzt  zuerst 

A.  Die  Transfusion  und  die  beste  Methode  derselben. 
Die  Überleitung  des  Bluts  von  dem  einen  Individuo  in  das  andere  kann  auf 
zweierlei  Weise  geschehen ,  entweder  unmittelbar,  indem  das  Blut  aus 
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den  Arterien  eines  Individuums  mittels  einer  Verbindungsröhre  in  die  Venen 
des  andern  übergeleitet  wird,  oder  mittelbar,  indem  abgelassenes  Blut 
durch  Pumpen  oder  Spritzen  einem  andern  Individuo  zugeführt  wird.  In 
früheren  Zeiten  hielt  man  das  erstere  Verfahren  zur  Erhaltung  der  Vitalität  t 
des  Bluts  für  absolut  nothwendig,  in  unserer  Zeit  ist  man  anderer  Meinung 
geworden;  denn  bei  kleinern  Thieren  ist  das  Experiment  sehr  schwierig  und 
bei  Menseben  kann  gar  nicht  die  Rede  davon  seyn,  da  hier  dem  einen  In- 
dividuo eine  Arterie  verletzt  werden  müsste,  die,  wenn  sie  klein  ist,  das 
Blut  nicht  gehörig  überleitet,  und  wenn  sie  gross  ist,  jenes  eine  zu  bedeutende 
Verletzung  erleiden  würde,  abgesehen  davon,  dass  man  die  Quantität  des 
überströmenden  Bluts  nicht  berechnen  kann.    Man  hat  hier  zwar  das  Wägen 
des  Thieres,  bei  dem  die  Transfusion  vorgenommen  werden  sollte,  vorher 
und  nachher,  dazn  benutzt,  aber  auch  dieses  ist  mit  Schwierigkeiten  ver- 
bunden, die  der  Genauigkeit  des  Experiments  hinderlich  sind.    Da  in  die- 
sem Werke  für  den  praktischen  Arzt  Experimente,  die  sich  vorzüglich  auf 
die  Physiologie  beziehen,  keinen  Platz  finden  können >  so  gehen  wir,  nur 
auf  die  angeführten  Abhandlungen  von  Dieffenbach   verweisend,   zur  mit- 
te] baren  Transfusion  (Traiufurio  infusorid)  über,  welche  in  unserer 
Zeit  allein  als  Heilmittel  bei  grossen  Verblutungen  Verwundeter,  bei  Me- 
trorrhagien der  Wöchnerinnen  etc.  ihre  Anwendung  findet.    Sie  besteht  in 
der  Überführung  -des  abgelassenen,  kürzere  oder  längere  Zeit  der  äussern 
Luft  ausgesetzt  gewesenen,  arteriellen  oder  venösen  Blutes  durch  eine  Spritze 
oder  andere  complicirte  Transfusionsapparate  und  wird,  obgleich  sie  nicht 
gerade  neuern  Ursprungs  ist,  jetzt  allgemein,  sowohl  bei  physiologischen 
Experimenten,  als  in  der  menschlichen  Heilkunde  angewandt;  zwar  war  sie 
den  Alten  nicht  unbekannt,  doch  finden  wir  sie  kaum  einigemal  bei  ihnen 
ausgeübt.    Obgleich  auch  noch  jetzt  Magendie  ihr  Gegner  ist,  so  sind  doch 
zu  viele  Gründe  vorhanden,  ihm  nicht  beizupflichten,  und  die  grössten  Ex- 
perimentatoren der  Transfusion;  Dumas,  Prevost,  Blundell  und  Dieffenbach, 
üben  nur  die  Trans  fusio  infusoria,  welche  am  besten  mittels  einer  ein- 
fachen Spritze  (denn  diese  ist  allen  künstlichen  Apparaten  vorzuziehen)  ge- 
schieht und  folgende  grosse  Vortheile  gewährt:  1)  Man  kann  genau  die  Menge 
des  einzuspritzenden  Bluts  bestimmen,  2)  langsam  und  leise,  ohne  das  rechte 
Herz  plötzlich  und  gewaltsam  mit  Blut  zu  überfüllen,  in  beliebigen  Pausen 
die  Überleitung  vornehmen,  wodurch  so  manchen  schlimmen  Zufällen,  die 
die  unmittelbare  Transfusion  nicht  verhütet,  als  Angst,  Herzklopfen,  Ohn- 
mächten, Erbrechen,  Schwindel,  Kopfweh,  blutige  Diarrhöe,  Entzündung 
innerer  Organe,  die  nicht  selten  den  Tod  bedingen,  mit  Bestimmtheit  vor- 
gebeugt wird.    3)  Man  kann  bei  physiologischen  Experimenten  das  Blut  al- 
ler Thiere,  sowohl  der  kleinsten  als  der  fcrössten,  der  kaltblütigen  als  der 
warmblütigen,  und  nicht  blos  Arterien-,  sondern  auch  Venenblut  zur  Trans- 
fusion benutzen.     Aus  letzterm  Grunde  ist  die  Transfusion  mittels  der 
Spritze  bei  Anwendung  einer  gehörigen  Vorsicht  die  einzige  in  der  mensch- 
lichen   Heilkunde   zweckmässige   Art   der   Blutüberleitung  (Diefenbach) 
.  Man  gebraucht  zur  mittelbaren  Transfusion  am  zweckmässigsten  1)  eine 
gewöhnliche  zinnerne  Spritze  mit  einer  kurzen  weiten  Canule,  deren  Grösse 
zum  Bedarf  für  Menschen  der  Art  ist,  dass  sie  2  Unzen  Blut  fasst;  2)  eine 
leicht  gebogene  Canule,  von  einer  halben  bis  einer  Linie  Weite  an  ihrem 
vordem  Ende;  sie  hat  ganz  die  Gestalt  der  Canule,  welche  man  zur  unmit- 
telbaren Transfusion  gebrauchte,  nur  kann  sie  etwas  enger  seyn;  die  von 
Dieffenbach  hat  oben  eine  Scheibe  zum  Anfassen  und  Halten,  nach  unten 
einige  wellenförmige  Reifen,  damit  sie  fester  an  der  Vene  liege.    Im  Noth- 
fall  kann  man  statt  dieser  Röhre  eine  Federpose,  die  man  in  die  Vene 
bringt  und^  worein  die  Spitze  der  Spritze  (jeder  kleinen  Halsspritz*)  passt, 
benutzen.    3)  Ein  feines  Scalpell.    4)  Eine  Pincette.    5)  Eine  Heftnadel, 
und  ausserdem  Alles,  was  zu  jeder  blutigen  Operation  gebraucht  wird  Die 
verschiedenen  Apparate  von  Blundell,  von  Gräfe,  Tietzel  ete  sind  zu  ent- 
behren.   Bei )  Menschen ,  wo  die  Vena  cephalica  sich  am  besten  zur  Trans- 
fusion eignet ,  verrichtet  man  die  Operation  (nach  Dieffenbach)  auf  folgende 
Most  Encyklopadie.  Zte  Aufl.  IL  17 
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Weise:  Man  durchschneidet  eine  über  den  genannten  Geßsse  aufgehoben« 
Hautfalte;  die  Wunde  muss  wenigsten«  ly,  Zell  lang  seyn.  Hierauf  präpa- 
rirt  man  allen  Zellgewebe  von  der  Vene,  und  fuhrt  mit  dem  öbrende  einer 
krummen  Nadel  einen  Doppclfaden  um  das  Gefäss,  wovon  der  eine  in  den 
obern,  der  andere  in  den  untern  Wundwinkel  geschoben  wird,  worauf  die 
Enden  der  Fäden  zusammen gedreht  werden;  der  Gehülfe  hebt  de«  «tuen, 
der  Wundarzt  den  andern  Faden  mit  dem  Gefassc  in  die  Hohe,  macht  dann 
mit  einer  feinen  Scbeere  einen  kleinen  transversalen  Einschnitt  in  das  Ge- 
fäss und  vollführt  von  hier  aus  den  Längenschnitt,  der  der  Größte  der 
Canule  enUpricht.  Die  Canule  wird  non  eingeschoben  in  der  Richtung  nach 
dem  Herzen  tu,  und  zwar  über  den  Punkt  hinaus,  welcher  von  der  Ligatur 
umgeben  ist  und  der  Faden  über  ihr  um  das  Gefäss  zusammengedreht,  kei- 
neswegs aber  zusammen  geknüpft,  weil  dies  leicht  Venenentzündung 
zur  Folge  hat.  Die  zweite  Ligatur,  welche  sich  nach  der  Peripherie  zu  be- 
findet, bleibt  gedreht,  damit  sie  durch  Blutung  nicht  störe,  od«r  wünscht 
man  eine  Blutung,  so  entzieht  man  nach  Belieben  und  dreht  dann  die  En« 
den  wieder  zu.  Mittlerweile  wird  dem  Menschen,  der  sein  Blut  hergeben 
will  und  welcher  dicht  neben  dem  Patienten  sitzt,  eine  Ader  mit  einer  grossen 
Wunde  geöffnet,  das  Blut  in  einer  erwärmten  Obertasse  aufgefangen*  aus 
dieser  in  die  durch  laues  Wasser  erwärmte  Spritze  aufgezogen  und  dann 
langsam  durch  die  Canum  in  die  Vene  eingespritzt.  Die  Spritze  selbst  darf 
nie  ganz  entleert  werden,  da  das  zuletzt  in  ihr  zurückbleibende  Blut 
leicht  gerinnt  und  in  die  Vene  hinein  gedrängt  werden  könnte ;  gewöhnlich 
spritzt  man  alle  5—8  Minuten  bei  Erwachsenen  12 — 15  Drachmen  solchen 
Blutes  ein  und  eine  5  —  Gmalige  Wiederholung  ist  häufig  schon  hinreichend. 

B.  Die  Infusion  und  die  beste  Method«  aie  auszuüben.  Sie 
unterscheidet  sich  von  der  mittelbaren  Transfusion  nur  dadurch,  dass  nicht 
Blut,  sondern  fremde  Stoffe  in  die  Venen  eingespritzt  werden,  wird  daher 
fast  ebenso  wie  die  Transfntio  infusoria  gemacht.    Zu  dieser  Operation  ge- 
braucht man  eine  kleine  zinnerne  Spritze  von  %  -  1  Uns«  Gehalt,  eine  ge- 
riete Canule,  in  welche  die  Spitze  der  Spritze  passt,  ein  feines  ScaJpell, 
eine  krumme  Nadel,  Fäden  etc.  wie  oben  angegeben  worden.     Bei  Thiereil 
öffnet  man  am  zweck  massigsten  die  Vena  jngularis,  bei  Menschen  die  Vena 
cephalica  (s.  oben).    Die  Flüssigkeit  muss  erwärmt  in  die  warm  gemachte 
Spritze,  ohne  dass  sie  Luft  enthält,  eingezogen  und  laugsam  in  die  Veue 
gespritzt  werden.    Die  Canule  muss  mit  flüssigem  Blute  angefüllt  seyn,  wo 
nicht,  ao  treibt  man  die  Luft  durch  Aufüllung  mit  lauem  Was«er  heraus. 
Die  Injection  (in  der  Richtung  nach  dem  Herzen  zu)  muss  sehr  langsam  vor 
sich  gehen,  damit  die  Flüssigkeit  nur  allinälig  ins  Veneoblut  übergeht.  Soll 
mehr  als  eine  Spritze  voll  infundirt  werden,  eo  verschliesst  der  Wundarzt 
die  Röhre  mit  einem  Finger,  bis  der  Ge hülfe  die  Spritze  wieder  füllt.  Ist 
die  Operation  beendigt,  so  zieht  man  zuerst  die  locker  daliegenden  Fäden 
aus  und  entfernt  dann  die  Röhre  sehr  vorsichtig  aus  der  Vene,  indem  man 
den  Daumen  und  Zeigefinger  der  linken  Hand  auf  dit»  Ränder  der  Wunde 
legt  und  sie  mit  der  rechten  Hand  leise  herauszieht;  zugleich  drück«  man 
aber  die  Ränder  der  Wunde  an  einander ,  um  so  theils  das  Kindriugen  der 
Luft,  theils  das  Ausfliegen  des  Bluts  zu  verhindern.     Die  Wunde  vereinigt 
man  durch  Heftpflasterstreifeu,  worüber  mau  eine  feine  Binde  legt.  Um 
Phlebitis  zu  verhüten,  ist  es  durchaus  erforderlich,  4  —  7  Tage  laug  die 
Stelle  mit  kalten  Wnssermnsthlägen  zu  behandeln,  aowol  hei  der  Transfu- 
sion, als  Infusion.    Nie  darf  die  Vene  unterbunden  werden.    Ist  durch  Un- 
^«Actrfcktichkeit  des  Wundarztes  eine  Menge  Luft  mit  in  den  Kreislauf  ge- 
bracht,  woruach  gefährliche  Nervenzufälle  eintreten,   so    lasse   man  eine 
grössere  Menge  Blut  aus  der  Veneuwunde  ausfliessen  und  stehe  für  diesmal 
von  der  Operation  ab.    Ebenso  muss  man  verfahren,  wenn  nach  der  Inf«- 
siotf  eines  Arzneimittels  schlimme  Zufälle  eintreten.  —    Auf  solche  Weis«, 
wie  Diefenbach,  verfährt  auch  tthuius  s  der  indessen  den  Hautschnitt  nur 
%  Zoll  macht,  was  zwar  Dieffenbach  zu  klein  scheint,  jedoch  den  Vorthetl 
gewährt,  dass  weniger  leicht  Phlebitis  folgt.    Soli  die  Operation  später  vvie- 
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derhok  werden,  so  ronsa  man  zttt  Verhütung  der  Venenentzündung  eine  andere 
Vene  wählen.  Pie  Apparate  von  Scheel,  Heister,  von  Gräfe  und  Helper  sind  ent- 
behrlich, doch  ist  der  hölzerne  Trichter  des  Letztern  mit  gebogenem  Rohre,  in 
welchen  die  Flüssigkeit  eingegossen  wird,  die  dann  durch  ihre  eigene  Schwere  in 
die  Vene  tritt,  für  grossere  Thicre,  z.  B.  Pferde,  »ehr  zweckmässig  (Hartwig). 

Einiges  über  den  Werth  der  Transfusion  als  Heilmittel. 
Im  Allgemeinen  ist  der  Werth  dieser  Operation,  die  für  die  Physiologie 
so  grosse  und  wichtige  Aufschlüsse  gegeben,  als  therapeutisches  Heilmittel 
noch  schwankend  und  unbestimmt;  denn  sie  kann  eine  krankhafte  Beschaf- 
fenheit des  Bluts,  wie  frühere  Ärzte  glaubten,  nicht  heben,  da  sie  die  Ur- 
sache derselben,  die  schlechte  Blutbereitong ,  nicht  zu  entfernen  im  Stande 
Ist.  Wenn  altere  Ärzte  berichten,  dass  dadurch  chronische  Krankheiten  ge- 
heilt worden  seyen,  so  ist  dieses  nur  eine  vorübergehende,  nicht  dauernde 
Besserung,  hervorgerufen  durch  den  psychischen  Affect  des  Kranken,  gewe- 
sen. Unmöglich  kann  die  Transfusion  bei  geschwächten  Subjecten ,  die  an 
chronischen  Übeln,  zumal  an  Dyskrasien  leiden,  ein  Heilmittel  seyn,  auch 
wenn  sie  mit  venösem  Menschenblute  geschähe,  ßolche  Personen  haben  ge- 
wöhnlich ein  dünnes,  wässeriges ,  helles  Blut;  ein  stärkeres  ertragen  sie 
nicht,  das  eingespritzte,  gesunde,  gehaltvolle  Blut  macht  zu  starke  Reizung 
und  führt  nur  Nachtheile  herbei;  geheilt  wurde  dadurch  aber  keiner.  So 
wenig  man  einen  solchen  elenden  Menschen  durch  mächtige  Reiz-  und 
Stärkungsmittel,  alten  Wein,  Berpentaria,  China,  Bisen  etc.  zur  Genesung 
führen  wird,  so  wenig  ist  es  auch  hier  der  Fall;  denn  das  Mittel  muss 
stets  dem  Kräftezustande  angepasst  werden;  ausserdem  liegen  solchen  chro- 
nischen Krankbeten  gar  häufig  organische  Fehler  zum  Grunde,  die  dadurch 
auch  nicht  gehoben  werden  können.  Mehr  hat  man  sich  von  der  Transfu- 
sion bei  schweren  Nervenkrankheiten,  bei  Epilepsie,  Trismus,  Hydropho- 
bie etc.  versprochen,  aber  auch  hier,  so  wie  bei  der  asiatischen  Cholera 
haben  die  noch  jüngst  angestellten  Versuche  kein  günstiges  Resultat  gelie- 
fert; eben  so  bei  verschiedenen  Geisteskrankheiten,  Melancholie,  Sturapf- 
sinn-etc  (Dief  enbach  ,  Ideler).  Unbedingt  schädlich  ist  sie  bei  allen  hitzi- 
gen Krankheiten,  da  hier  eine  Erregung  zur  andern,  ein  Fieber  zum  an- 
dern hinzukäme.  Man  hat  wol  zuweilen  ein  Wechselfteber  dadurch  geheilt, 
doch  macht- auch  hier  der  psychische  Eindruck  die  Hauptsache  aus,  so  wie 
dieses  Übel  gar  häufig  schon  durch  sympathetische  Mittel  vertrieben  wird, 
und  Diefenbach  hat  Recht,  wenn  er  sagt,  ein  Wechselfieber  durch  die  Transfusion 
heilen  zu  wollen,  hiesse  so  viel  als  mit  einer  Kanone  nach  einer  Mücke  schiessen. 

Ganz  anders  verhalt  es  sich  —  sagt  Diefenbach  —  bei  Verblutun- 
gen. Hier  ist  ihr  Werth  sehr  gross  und  es  gebührt  Blundett  besonders  das 
grosse  Verdienst,  dieser  Operation  wieder  einen  Ehrenplatz  unter  den  Mit- 
teln in  der  Medicin  verschafft  zu  haben.  Von  ihm,  so  wie  später  von  meh- 
reren andern  Ärzten,  wurden  zahlreiche  Frauen,  die  durch  einen  gefährli- 
chen Mutterblutfluss  dem  Tode  ganz  nahe  gebracht  waren,  durch  die  Trans- 
fusion von  frischem  venpsein  Menschenblute  am  Leben  erhalten.  Überhaupt 
ist  sie  hier,  so  wie  bei  allen  Verblutungen  ein  unschätzbares  und  oft  das 
einzige  Hettungsniittel.  Selten  fällt  es  schwer ,  sie  aus  Mangel  au  frischem 
Blute  in  Anwendung  zu  bringen,  da  Liebe,  Theilnahiue  oder  die  Neugierde 
die  Menschen  anzieht  und  sich  leicht  Einer  oder  der  Andere  findet,  der  dem 
Verunglückten  Etwas  von  seinem  Blute  mittheilt  Man  versäume  also  bei 
solchen  asphyktischen  Personen,  während  man  die  Blutung  stillt,  im  Noth- 
fall  dieses  Mittel  nicht,  eile  aber  nicht  mit  dem  Injiciren  des  Bluts,  da  plötz- 
liche Überfüllung  des  rechten  Herzens  und  der  Lungen  nur  den  Tod  zur 
Folge  hat,  vernachlässige  aber  keineswegs  dabei  die  übrigen  Belebungsver- 
suche (s.  Asphyxie  durch  Verblutung).  Auch  beim  Scheiutode  im 
Wasser  Ertrunkener,  durch  kohlensaures  Gas  Erstickter,  Erhängter 
etc.    ist    sie    neben    den    gewöhnlichen   Belebungsmitteln    zu  versuchen. 

Der  Werth  der  Infusion  als  Heilmittel  ist  von  den  neuern  Ärzten 
auch  sehr  überschätzt  worden.  Durch  Injection  von  kräftigen  Nahrungsmitteln 
ins  Blut  schwache  Kranke  ernähren  zu  wollen,  ist  eine  tbörige  Idee;  denn 
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was  dem  Körper  als  Nahrung,  als  Arznei  in  den  Magen  gebracht  heilsam 

und  erspricsslich  ist,  das  tödtet  ihn,  wenn  es  in  Herz  und  Lunge  kommt; 
selbst  das  einfache  Wasser  ist  hier  nicht  völlig  indifferent,  selbst  mildes  Ol, 
ins  Blut  gebracht,  kann  durch  Asphyxie  tödten,  indem  es  die  Capillarge- 
fäase  der  Lunge  verstopft  und  dem  Blute  den  Durchgang  verwehrt;  nur  in 
desperaten  Fällen  von  Epilepsie,  Hydrophobie,  Tetanns,  Schein- 
tod, ist  das  Mittel  als  letzter  Versuch  zu  unternehmen,  um  dadurch  deo 
schlummernden  Lebensfunken  vielleicht  wieder  anzufachen.  Thatsacben  be- 
weisen, dass  von  8  Tetanischen  in  der  Regel  5  durch  Infusion  vqn  Deco- 
ctum  daturae  stramon.,  digitalis  etc.  geheilt  worden  sind.  Nach  Dieffenhach 
steht  der  Werth  der  Transfusion  noch  höber,  als  der  der  Infusion.  Letztere 
ist  vorzüglich  in  solchen  Fällen  vom  grössten  Werth,  wo  das  Leben  eines 
Menschen  durch  einen  im  Schlünde  stecken  gebliebenen  Körper  (der  durch 
Instrumente  nicht  zu  entfernen  war  und  wo  der  Kranke  kein  Kmeti  cum  hinunter 
schlucken  kann)  in  Erstickungsgefahr  gesetzt  wird.  Hier  ist  die  Ein- 
spritzung einer  Auflösung  von  t — S  Gr.  Tart.  emet.  in  5jJ  Aqua  destill,  in 
die  Venen  das  einzige  Mittel,  des  Leben  zu  erhalten,  indem  der  fremde  Kör- 
per dann  mit  dem  eintretenden  Erbrechen  gewaltsam  herausgetrieben  wird, 
wofür  eine  grosse  Zahl  glücklicher  Beobachtungen  spricht.  AU  Beruhi- 
gungsmittel bei  der  Hydrophobie  hat  Magendie  die  Einspritzung  von  28°  R. 
Wärme  haltenden  Wasser  erprobt,  wo  mach  starker  Schweis«,  Urinabsonde- 
ivng,  grosse  Mattigkeit  und  dünner  Stuhlgang  erfolgten.  Nitrum,  Natruo 
bulphur.  nnd  muriatic.  in  lauem  WTasser  hinreichend  gelöst,  werden  auch 
Kiemlich  gut  im  Blut  ertragen,  letzteres  vorzugsweise  in  der  Cholera. 
(S.  JB.  C.  de  Boer,  Dissert.  de  sanguiuis  transfusione.  Groen.  1817$  Zfufc- 
htfuTt  Journal,  Bd.  VUI.  St.  1,  Bd.  XVI.  St  4.  1804,  Bd.  XXII.  8t.  4, 
Bd.  Li.  1820.  Blasius,  Handbach  der  Akiurgie,  Bd.  I.  Halle,  1830.  Mi- 
chaelis in  v.  Gräfes  und  v.  WnWicr's  Journal,  Bd.  VII.  Ha.  S.  1825.  Le- 
wet,  Essai  sur  l'alteratiou  du  sang,  These  medicale.  Paris.  1826.  4.  Ent- 
haltend: Trans fusion«  versuche  mit  krankhaftem  Blute,  O.  Wedemeyer,  Un- 
tersuchungen über  den  Kreislauf  des  Blutes.  Hannover.  1828). 

luftig,  Entzündung  der  Fasern,  der  Muskeln,  in  sofern  sie 
aus  Fasern  bestehen,  —  auch  heisst  so  die  Entzündung  fibröser  Häute; 
z.  B.  der  äussern  Lamelle  des  Bauchfells,  der  Gelenkbänder,  der  sehnigen 
Häute  (s.  Inflammatio  peritonaei,  Inflammatio  ossium),  welche 
häufig  mit  der  Entzündung  seröser  Membranen,  der  Schleimhäute  (//ymeiw- 
tis)  gemischt  vorkommt. 

Inoculntiof  s.  Insitio  variolarum,  variolnrum  vaccinarum ,  scarlatmae, 
morbitlorum t  Einimpfung  der  Menschen-  und  Kuhpocken,  der  Masern,  s. 
Variolac  vaccinac,  Morbilli,  auch  Scarlatina. 

Inoma,  Pscudinoma,  das  (falsche  oder  krankhafte)  Fasergewächs, 

der  Faserkrebs,  harte,  wahre  Krebs,  s.  Cancer. 

InsenslbUit/t«,  abnorme,  zu  geringe  Empfindlichkeit  eines  Theils 
oder  des  ganzen  Körpers  im  Gegensatz  der  Hyperästhesie,  s.  Anaesthesin, 

Insitio  cl Horum,  s.  Chirurgie  enrtorum. 

Insitio  dentium,  s.  Restitutio  dertium  artificutUs,  d  as  Einsetzen, 

künstliche  Wiederersetzen  der  Zähne.  Diese  von  Seiten  des  Denti- 
sten Geschicklichkeit  und  mechanisches  Talent  erfordernde  Operation 
findet  da  statt,  wo  durch  den  Verlust  einzelner  oder  mehrerer  Zahne  bei  Er- 
wachsenen der  äusserüchen  Schönheit  Abbruch  geschieht,  deon  zun  Nutzen, 
d.  h  zum  Beissen,  sind  die  künstlichen  Zähne  selten  zu  gebrauchen.  Man 
wählt  zu  letztern  Menschen-,  Rinder-,  Rehe-,  wilde  Sch weine-,  Elepban- 
ten-,  Nilpferd-,  Waliross-  und  sogenannte  mineralische,  diamantene,  oder 
sncorruptible  Zähne.  Menschen  -  und  Rinderzähne,  so  wie  der  glasirte  Theii 
4er  Zähne  des  Flusapferdes  und  Wallrosses  sind  in  Bezug  auf  Farbe  nnd 
Textur  die  besten.  In  Frankreich  und  England  zieht  man  die  mineralischen 
Zähne  vor,  und  sie  werden  dort  mit  vieler  Geschicklichkeit  angefertigt. 
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8!«  verändern  Ihre  Farbe  nicht;  man  hat  sie  von  den  verschiedensten  Far- 
bennuancen, von  verschiedener  Form  und  Grösse,  so  dass  uns  eine  grosse 
Auswahl  zu  Gebote  steht,  die  wir  für  die  besondere  Farbe  und  Form  der 
einzelnen  Zähne  auswählen  können ;  sie  bestehen   aus  einer  porzellanenen 
Masse,  welche  gebrannt  und  an  ihrer  vordem  8eite  glasirt  ist.  Indessen 
haben  sie  das  Unangenehme,  dass  sie  die  entgegenstehenden  natürlichen 
Zahne  der  andern  Kinnlade  leicht  abreiben  und  durch  Berührung  der  letz- 
tem bei  sensibeln  Personen  meist  ein  unangenehmes  Gefühl  erregen.  Des 
einfachste  Verfahren,  den  Verlust  schadhafter  Zähne  zu  ersetzen,  ist  das  so- 
genannte Wiedereinsetzen  der  Zähne,  zumal  der  Schneide-  und  Augen- 
zähne, gleich  nach  dem  Ausziehen  des  schadhaften  Zahns,  sobald  die  Zahn- 
hohle  vom  Blute  gereinigt  worden  ist,  wo  man  /einen  Menschen-  oder  men- 
schenähnlichen Tbierzahn  an  die  Stelle  des  eben  entfernten,  jedoch  ohne 
dabei  Gewalt  zu  gebrauchen,  einsetzt  und  mittels  Seide  an  die  benachbarten 
Zähne  befestigt.    Der  Patient  rauss  dann  ein' paar  Wochen  nur  flüssige  Nah- 
rung geniessen  und  jeden  Reiz  vermeiden,  der  Entzündung  erregen  konnte, 
z.  B.  das  unzeitige  Betasten  des  eingesetzten  Zahns.    Dieses  Verfahren  lo- 
ben der  englische  Arzt  Hunter,  auch  der  Zahnarzt  Fox  und  Hirsch.  Letz- 
terer nimmt  indessen  nur  Zähne  ton  gesunden  und  gewaltsamer  Weise  ums 
Leben  gekommenen  Menschen.    In  Paris  und  London  kaufen  reiche  Leute 
armen  jungen  Leuten  oft  ihre  gesunden  Schneidezähne  ab,  um  sie  sich  selbst 
gleich  nach  dem  Ausziehen  einsetzen  zu  lassen,  sowie  man  daher  z.  B.  in 
Paris  selten  einen  jungen  Savoyarden  findet,  der  dieselben  nicht  auf  solche 
Welse  und  aus  Gewinn  verloren  hätte.    Wntmn ,  Spence  und  der  Zahnarzt 
Köker  beobachteten  indessen  nach  dem  Einsetzen  und  Versetzen  solcher 
Zähne  häufig  langwierige  nnd  schmerzhafte  Eiterungen  und  Zahnfisteln,  wel- 
che nicht  selten  den  Verlnst  vieler  anderer  Zähne  zur  Folge  hatten.  Des« 
halb  beschränkt  man  das  obige  Verfahren  auf  solche  Fälle,  wo  durch  Un- 
geschicklichkeit des  Operateurs  ein  gesunder  Schneide-  oder  Eckzahn  aus- 
gezogeri'ist.    Am  nächsten  steht  diesem  Verfahren  dasjenige,  bei  welchem 
ein  einzelner  Vorder-  oder  Eckzahn  künstlich  ersetzt  werden  seil;  hier  mnss 
der  Menschen  -  oder  Rinderzahn  vom  Blut  und  Zahnstein  gesänbert  und  dann 
in  ein  ofTenes,  mit  Wasser  angefülltes  Glas  einige  Tage  gelegt  werden; 
nach  dieser  Zeit  giesst  man  das  Wasser  ab  and  giesst  täglich  4  Wochen 
lang  frisches  Wasser  auf.    Sind  nun  die  Zähne  gehörig  macerirt,  so  wer- 
den sie  gut  gereinigt  und  noch  einige  Tage  unter  Wasser  erhalten.  Bei 
Kiep  hauten  -  ,  Wallross-,  Flosspferd-  und  wilden  SchweinszÄhncn  ist  diese 
Vorbereitung  nicht  nöthig.    Das  Verfahren  beim  Einsetzen  eines  einzelnen 
künstlichen  Zahns  ist  verschieden.    Ist  die  Wurzel  des  alten  Zahns  noch  da, 
so  erhält  der  künstliche  Zahn  einen  Zapfen,  im  entgegengesetzten  Falle  muss 
er  ohne  Zapfen  befestigt  werden.    Will  man  Vorderzähne  aus  oben  angege- 
benen prfiparirten  Menschenzihnen  einsetzen,  so  wählt  man  einen  solchen, 
der  den  Nachbarzähnen  hinsichtlich  der  Form  und  Farbe  gleicht;  die  Wur- 
zel eines  solchen  Zahns  wird  nun  mit  ihrer  Spitze  in  dem  Schraubstocke  be- 
festigt, die  Krone  mit  der  linken  Hand  gehalten  und  mittels  einer  sogenann- 
ten Rattenschwanzfeile  die  hintere  Fläche  des  Zahns  so  weit  ausgefeilt,  als 
es  erforderlich  ist,  damit  die  entgegengesetzten  Zähne  der  andern  Kinnlade 
den  künstlichen  bei  gegenseitiger  Berührung  nicht  stossen.    Jetzt  wird  der 
Zahn  polirt  und  so  mit  einer  Säge  abgeschnitten,  dass  man  vorn  mehr  ala 
hinten  von  der  Zahnsubstanz  stehen  lässt;  die  Ecken  werden  abgefeilt  und 
an  der  hintern  Fläche  des  Zahns  das  Zapfenloch  mit  Vorsicht  eingebohrt. 
Der  Zapfen  wird  aus  Piatina  oder  Gold  verfertigt,  auch  aus  einer  Mischung 
von  Gold,  Silber  und  etwas  Knpfer.    Die  Wurzel,  auf  welche  der  Zahn  ge- 
setzt werden  soll,  wird  bis  aufs  Zahnfleisch  abgefeilt,  der  Zahnnerv  durch 
einen  glühenden  Draht  zerstört  und  ein  Loch  in  die  Wurzel  gebohrt  Man 
steckt  nnn  den  Zapfen  in  den  Wnrzelcanal  mit  blossen  Fingern  oder  mit  Hülfe 
einer  Zange  ein.    Vorderzihne  ans  Wallrosszahn  wählt  man  gern  für  d\e 
obere  Kinnlade,  sie  müssen  vorher  vom  Zahnarzt  geformt  und  bereitet  wer- 
Den  incorruptiblcn  Zähnen  giebt  man  Form  und  Gestalt  durchs  Schiet- 
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Ten.  ^  Auch  setzt  man  einzelne  künstliche  Zähne  ohne  Zapfen,  besondere 

da  ein,  vro  die  Wurzel  durch  Cariee  verdorben  ist;  hier  mnss  oft  vorher 
der  Wurzelres»  entfernt  werden.'  Einzelne  Zahne  ohne  Platten  und  Zapfen 
werden  zuweilen  auch  durch  Bänder,  durch  einen  seidenen  Faden  oder  Draht 
an  die  Nacbbarzäbne  befestigt  Eben  so  ganze  Gebisse.  Küi  Mehreres  über 
diesen  Gegenstand  findet  man  in  folgenden  Schriften:  Friedr,  iiireck,  Prakt. 
Bemerkungen  über  die  Zähne  und  einige  Krankheiten  derselben.  Jena.  1801. 
Leonh.  Kok  er ,  Grundsätze  der  Zahnchirurgie  etc.  A.  d.  BngL  Weimar  1828. 
Jak.  Joe.  Jpg.  Serre,  Prakt  Darstellung  aller  Operationen  der  Zahnarznei- 
konde.  Mit  32  Kpfrn.  Berlin.  1804. 

tnsitio  morbillorum,  Einimpfung  der  Masern,  s.  Morbilli. 

Ituitio  scariatinae,  a.  8  ca r  1  a t i n  a . 

Iniüio  variolarum  vaccinttrum,  a.  Variola  vaccina. 

liiHOIalio,  Sirittsis,  Sonnenstich.  Ist  eine  durch  die  Einwirkung 
der  Sonnenstrahlen  auf  den  blossen  Kopf  entstandene  Hirnentzündung  mit 
Vor  stand  es  verwiming,  Fieber  etc.  In  den  nördlichen  Gegenden  Deutsch- 
lands, in  den  Küstengegenden  des  baltischen  Meeres,  in  Dänemark,  Nor- 
wegen, Schweden  und  Russland  haben  die  Sonnenstrahlen  in  den  Monaten 
Juli,  August  und  September  etwas  recht  Stecbeudes,  was  man  im  südlichen 
Deutschland,  Frankreich  und  Italien  nie  bemerkt.  Daher  kommen  in  den 
genannten  Monaten ,  wenn  der  Himmel  rein  von  Wolken  ist,  im  Norden  von 
Kuropa  solche  Kopfaffectionen  nicht  selten  tot,  und  ich  habe  sie,  besonders 
bei  Kindern,  die  ohne  Mütze  oder  Hut  den  ganzen  Tag  im  Freien  sich  auf« 
gehalten  hatten,  oft  beobachtet  Blutegel  in  die  Schläfen,  recht  kalte  Kopf« 
Umschläge  und  ein  Laxans  aus  Sal  Glauberi,  auch  wol  mitunter  aus  Kalo* 
mel,  heilten  das  Übel  in  wenig  Tagen.  Überhaupt  ist  die  Cor  ganz  die- 
selbe der  acuten  Encephalitis  (s.  Inflamaatio  cerebri  et  inen  i  ngum). 
Unter  der  Benennung  insolatio  versteht  man  auch  das  Sonnenbad,  richtiger 
Ueliotu  genannt  (vergl.  Ihesi<j,  de  solicatione,  vulgo  insolatione  v  et  er  um. 
Lip«.  1737.  4.  und  Richter,  Diss.  Insolatio,  sev  potestae  soüs  in  corpus  hu- 
manuni. Gotting,  1747.  4.)  Schon  den  Alten  war  der  wohlthätige  Kinfluss 
der  Sonne  auf  den  menschlichen  Körpev  bekannt,  sie  sonneten  sich  nackend, 
dass  Luft  und  Licht  unmittelbar  auf  den  Körper  einwirken  konnten.  So 
war  es  unter  Lykurg  in  Griechenland,  wo  sich  die  gymnastischen  Übungen 
selbst  aufs  weibliche  Geschlecht  ausdehnten.  Bei  Plinius  d.J.t  Cicero  t  Cae- 
liwt  Aurelinnui  u.  A.  finden  wir  schon  der  Solication  erwähnt  und  nicht  blos 
als  diätetisches,  sondern  auch  als  Heilmittel.  Die  wohlthätige  Wirkung  des 
Sonnenbades  oder  des  Sonnens  zur  Erhebung  und  Stärkung  der  Nervenkraft 
bei  alten  Leuten,  sowie  bei  schwächlichen  Kindern,  die  an  Atrophie,  Scro- 
pheln,  Ruachitis,  überhaupt  an  Mangel  der  Ernährung  leiden,  ferner  bei 
Lähmungen  und  Ischias,  bei  Hypochondrie  und  Hysterie  (Celsus,  Caelivs 

vielen  andern  Nervenübeln,  selbst  bei  Bleichsucht  und 


r),  sowie  bei 

Scorbut,  sind  den  praktischen  Ärzten  hinreichend  bekannt  Wie  eigentüm- 
lich und  wunderbar  stärkend  schon  das  Tageslicht  auf  das  Nervensystem 
und  besonders  auch  auf  die  Lebenskraft  wirkt,  weiss  ein  Jeder,  der  früh 
aufzustehen  gewohnt  ist  Tageslicht  und  frische  Luft  sind  die  ersten  Be- 
dingungen zur  Stärkung  des  geschwächten  Lebens,  sind  die  grössten  Heil- 
mittel bei  Nerven-  und  Faulfiebern.  Die  Nerven  des  Menschen  besitzen  die 
grösste  Anziehung  zum  Licht  Wie  die  Pflanze  ihr  Haupt  der  Sonne  zu- 
neigt, so  strebt  auch  das  Centraiorgan  des  Nerveqsysteras ,  das  Gehirn  des 
Menschen,  der  Sonne  entgegen.  Nicht  blos  bei  Torpor  des  Nervensystems, 
sondern  auch  bei  partiell  excessiver  Thätigkeit  desselben ,  so  wie  auch  bei 
der  Epilepsie  dient  das  Sonnenbad,  und  da  die  Anlage  zur  Steiaerzeugung 
sich  vorzüglich  bei  Scrophulösen  findet,  so  wandte  AnUjUus  auch  hier  mit 
Nntzen  dieses  Mittel  an,  sowie  auch  bei  Fluor  albus  und  Krankheiten  des 
Uterus,  wo  es  Cacliu*  Aurel imuis  besonders  empfiehlt  Der  Gebrauch  dieses 
so  wirksamen  und  unentgeltlichen  Heilmittels  ist  mit  Unrecht  von  den  Ärzten 
unterer  Zeit  vernachlässigt  worden,  daher  es  sehr  verdienstlich  war,  das« 
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noch  jungst  Dr.  J.  RoMnbmm  aufs  Nene  dasselbe  in  Erinnerung  brachte 
und  feinen  Tollen  Werth  beleuchtete  (All«,  medic  Zeitung  1835.  Hft.  8.  Au* 
gust).  Auch  auf  dai  Sandbad  (ftammüwaa)  macht  derselbe  aufmerksam, 
worüber  Pranck  de  fraacArroms,  (Progr.  de  psaramismo.  Heidelberg,  1695), 
Goehckc  (in  Exercitat.  subseciv.  Krancofurt.  i  7^0.  %  III.  Sect.  I.),  Sckmuit 
(Üiss.  de  baptism*  p. ,  areuaai.  Heimst.  1727) ,  A.  D^ami)  de  uau  arenae 
ext.  in  curaad.  etc.  Norimberg,  17 Sj)  ,  Frorwtit/^r  (da*  künstl.  Sandbadetc, 
Fürth  1833)  geschrieben.  In  alten  Zeiten  gebrauchte  man  dasselbe  schon 
ala  diätetisches  Mittel  um  sich  Kraft  und  Stärke  zu  erwerben.  Sehen  bei 
Üippokrate»  (de  diaeta,  Lib.  2)  linden  wir  darauf  hingedeutet,  Als  Heilmit- 
tel wurde  es  zuerst  ,  von  Kr  anist  ratus  ange  wandt  und'  dtf  Römer  zu  Plimua 
»ad  CesW  Zeiten  rechneten  es  ,*«  den  schweiaatreibenuen  Mitteln.  Eine 
genaue  Beschreibung  <ies  Handbade*  lieferte  HeroJot  (a,.  Qribasius  Collect, 
medic  Lib.  X.  Cap.  6).  Nach  ihm  nützt  es.  Asomatischen,  Podagriaten, 
Wassersüchtigen,  schwächlichen  Kindern.  Die  beste  Zeit  der  Anwendung 
siud  die  heissesten  Tage  dea  Sommes.  Bs  werden  bei  Sonnenschein  am 
Ufer  der  See,  oder  sonst  im  tiefen  Sande  2  oder  8  Groben  von  gleicher 
Grösse  gegrabe»;  der  Kranke  darf  nicht  während  der  Verdauung  in  die 
Grube  gehen.  Nachdem  er  s'ich  in  dieselbe  gelegt  hat,  wird  er  mit  Sande 
bedeckt,  daa  Gesicht  bleibt  frei  und  du»  bei  den  ersten  Bädern  nach  Mh> 
tag  gerichtet  sein,  spater  nach  Norden.    Wassersüchtige  müssen  drin  sitzen. 


bei  intermittirenuen  Fiebern  wandte  man  es  im  ueberlosen  Zeitraum 
Wir  lernten  den  Gebrauch  des  Sandbades  durch  die  Araber  keimen, 
wandten  es  in  der  nenern  Zeit  fast  nur  örtlich  au  Fomeatationen  an,  wäh- 
rend der  allgemeine  Gebranch  fast  ganz  vernachlässigt  war*  welcher  unstrei- 
tig sehr  wirksam  ala  schweisstreibendes,  beruhigende*  und  nervenstärkendes 
Mittel,  gleich  dem  Soonenbade,  ist,  zumal  bei  chronischen  Hautkrnnkhei-. 


»  Herpes,  Lepra,  hei  Kachexien,  Anasarca,  Arthritis,  Scropbeio  und 
Rhachiüa,  Fluor  albus,  Fluxus  coeliacus,  bei  Tympanitis  und  Koliken,  bei 
Diabetes.  In  neuerei  Zeit  wandte  man  auch  Sandsäcke  mit  Nutzen  bei  Bein-* 
brächen  an  (a.  Balneum  terrestre  und  Fractura).,  Pasa  daa  allgemeine. 
Sandbad,  wobei  der  Mensch  nackend  mit  Sand  bedeckt  oder  in  eine  Sand« 
grübe  gegraben  wird,  auch  bei  Hj  poeuondristen  und  Hysterischen  auf  psy- 
chische Weise  wohtthatig  wirken  müsse,  bedarf  keines  Beweisen. 

Infiultu*,  der  Iii  an  IC  tot  bei  periodischen,  nicht  fieberhaften  Krank- 
heiten gleichbedeutend  mit  dem  Worte  Anfall,  t.  B.  bei  Epilepsie,  Kata- 
lepsie, Apoplexie,  Chorea  etc. 


Intemperies,  Acratim,  Bippocr.,  ist  Mangel  an  Regel  und 
Mass,  zumal  in  Bezug  auf  Dissen  und  Trinken,  ünmässigkeit  m  Be- 


friedigung jedes  sinnlichen  Genusses.  Die  Humoralpathologen  nannten  so 
die  krankhafte  Beschaffenheit  der  Säfte  (CrnaW)  und  unterschieden  Intempe- 
ries humid*,  «tee«,  calida,  frigid* ,  und  gebrauchten  das  Wort  identisch 
mit  Dyscraiia,  Aorana,  (Mcochytma  J  Reil  bezeichnet  dagegen  mit  Intjmpe- 
riea  jede  widernatürliche  Stimmung  der  Erregbarkeit,  gewöhnlich  ein  Uber- 
raasa  der  Incitabilität,  redet  daher  von  Intemperies  aeria  huiuida,  sicca  etc.- 
endlich  versteht  man  darunter  noch  die  aus  letzterer  abzuleitenden  epir1' 
schon  Krankheiten,  ala  Influenza,  Intemperies  catarrhali*  etc. 
Intfrmfflflio  febrlnm,  e.  Apyrexi»  und  Febris. 


totertrl 
Intorslo 


rtrigo,  daa  Wundwerden,  a.  Bedattts  und  Ä-xnor***io. 

 rffio  uteri,  echiefe  £age  der  Gebärmutter,  e.  Hy  tteroloxia. 

IntoxJcatio,  richtiger  wol  Entoxicatio,  die  Vergiftung,  lat 
ein  jedes  durch  Gift  entstandene  Krankseyn,  gleichviel  ob  dieses  Gift  uurcii 
den  Magen,  durch  die  Lungen  oder  durch  die  Haut  zuerst  in  oder  an  den 
Organismus  gelangte.  Der  Begriff  Gift  ist  aehr  relativ.  Im  weitem  binn 
ist  Allee  Gift,  vraa  dem  Leben  und  der  Gesundheit  schadet :  aculechte  wan- 
rong,  übermassiger  Genuas  der  Spirituoaa,  Mißbrauch  oder  vcrk«nrtern(^° 
brauch  dar  Arzneien,  Ausschweifungen  aller  Art,  Feuer  etc.     Im  «"6«° 
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Sinn,  welchen  allein  wir  Mer  verstehen,  werden  alle  diejenigen  Schild  Reh 
keiten  Gifte  genannt;  welche  ihrer  innern,  dynamisch- chemischen  Qualität 
nach  im  stärksten  Gegensatze  zum  lebenden  Organismus  stehen  und  deshalb 
so  heftig  auf  ihn  einwirken,  das«  die  Bristen«  de«  Lebens  selbst  dadurch 
bedroht  wird.  Alle«,  was  blos  mechanisch  und  durch  seine  Quantität  M0 
störend  auf  den  lebenden  Körper  einwirkt,  ist  demnach  kein  Gift  Nur  un- 
ter gewissen  Bedingungen  wirkt  das  Gift  als  ein  solches;  die  Wirkungen 
sind  nach  der  Gabe,  nach  der  Anwendungswerse  des  Giftes  und  nach  der 
Keceptivität  des  Organismus  sehr  verschieden.  In  Krankheiten ,  Wo  diese 
Bedingungen  anders  sind,  ist  Das,  was  vorher  Gift  war,  oft  die  beilsamste 
Arznei,  und  zwischen  Heilmitteln  und  Giften' lassen  sich  demnach  keine  schar- 
fen Grenzen  ziehen  $  es  giebt  ebenso  wenig  ihren  Wirkongen  nach  absolute 
Gifte,  als  es  absolute  Heilmittel  giebt;  denn  die  Wirkung  beider  ist  nor  daa 
Pro  du  et  zwischen  der  Arznei,  dem  Gifte  und  dem  mit  ihnen  in  Conflict  £e- 
treteneu  reagirenden  Organismus.  Die  Kinth  eilung  der  Gifte  linst  trotz 
der  Bemühungen  der  neuesten  Zeit  noch  fiel  zu  wünschen  übrig.  Man  theilt 
sie  nach  den  drei  Naturreichen  in  thierische,  vegetabilische  und 
mineralische  Gifte,  und  rechnet  zu  erstem  das  Wuthgift,  das  Schlan- 
gen- und  Viperngift,  das  Gift  der  Wespen,  Bienen,  Hummeln,  mancher 
Raupen,  desgleichen  die  contagiöseu  Stoffe,  obgleich  letztere  nicht  gaarsnit 
Recht,  weil  wol  jede  Ansteckung  eine  Vergiftung,  aber  nicht  jede  Vergif- 
tung eine  Ansteckung  genannt  werden  kann.  Die  Pflanzengifte  wirken,  nach 
Virey,  mit  Viel  grösserer  Energie  auf  die  fleischfressenden  Thier«,  als 
die  pflanzenfressenden,  deren  kräftige  Digestionsorgano  besser  dies«  ' 

und  beiueistcrn  können;  umgekehrt  wirken  die  Thiergifte, 
am  stärksten  bei  Herbivoren  sich  äussern.  Letztere  haben  keine  Wirkung!)- 
fShigkcit  auf  diejenigen  Wesen,  von  welchen  sie  erzeugt  werden.  Eine  an- 
dere Eintheilung  ist  die  nach  den  chemischen  Bestandüieilen  des  Gifts,  ob 
der  Sauerstoff,  der  Wasserstoff,  der  Kohlenstoff,  oder  der  Stickstoff  darin 
vorherrscht.  Beide  Eintheilungen  haben  nur  wenig  praktischen  Werth,  be* 
sonders  die  letztere,  weil  die  Chemie  über  die  Eigenthündichkeiten  eines 
Gifts  oder  einer  Arznei  uns  wenig  Auskunft»  geben  kann,  da  sie  da*rWiru> 
samite  darin  bei  der  Analyse  jedesmal  zerstört.  Die  Älteren  theilteu  die 
Vergiftungen  nach  den  Zufällen,  dem  Verlaufe  u 


c«ffp  acuta  und  Infoxicatio  chronica.  Bei.  unterer  statuirten  sie  nach  den 
Zufällen  eine  Apoplexia  toxica,  eine  Eclampsia,  Cardial^ia,  Cholera  et 
Diarrhoea  toxica  etc.  Die  nachtheiligen  Folgen  einer  nicht  todtlich  gewor- 
denen Vergiftung  nannten  sie  Intoxicatio  chrtmk«,  auch  AliopMn  taxlea, 
Tabes  venenata,  und  allerdings  hat  ihre  Unterscheidung  qoeh  k immer  prak- 
tischen Werth.  Den  meisten  praktischen  Werth  behält  indessen  <iie  Ein- 
theilung der  Gifte  nach  ihren  Wirkungen  anf  den  thierischen,  besonders  auf 
den  menschlichen  Körper,  wie  diese  aus  treuen^ Beobachtungen  erkannt  wor- 
den sind,  welche  Eintheilbng  auch  in  neoern  Zeiteu  von  Or(ilnt  ßmehm-r,  n- 
re$  i Revue  m^dicalej  Juillet  1851)  u.  A.  vorgezogen  wordeu  ist.  Wir  wer- 
den daher  auch  dieser  Eintheilung  folgen,  vorher  <aher  hier  der  thieri- 
schen Gifte  gedenken,  welche  Orfila  u.  A.  etwas  unpassend  septische 
Gifte  genannt  haben.  Hieher  zählen  wir  n)  das  Wuthgift  (a,  Hydro» 
phobia).  b)  Daa  Vipern-  und  8c  hin n gengiffc  Die  Blindschleiche 
(AnffHÜt  fratfilis)  und  die  Natter  {Coluher  mittige)  sind  nicht  giftig,  picse, 
wie  andere  giftlose  Schlangen,  haben  vier  Reihen  Zähne,  nämlich,  eine -Reihe 


einem  Bläschen  das  aus  be sondern  Drüsen  entquellende  Gift  befindet.  Im 
Sommer  bei  heisser,  schwüler  Witterung  sondert  sich  dasselbe  am  stärksten 
ab;  daher  ihr  Biss,  der  mit  dem  Bau  ihrer  Zähne  der  Gestalt  nach  corre- 
jpondirt,   alsdann  am  gefährlichsten  ist.    Ausserdem'  erkennt  man  giftige 


Schlangen  au  ihrem  breiten,  gleichsam  herzförmigen  Kopfe  mit  kleinen,  fla- 
chen Schuppen  statt  der  Schildchen;  sie  haben  einen  kurzen  Schwanz,  und 
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Bisse  sind:  heftige,  stechende  Schmerz«!  en'der  Bis* teile,  Kürzte 
Geschwulst  des  Gliedes,  blaue,  schwarze  Klecken  Mi  der  Wund«», 
schnell  eintretender  Brand,  Fieber,  Krämpfe,  Delirien,  CoMqofctm*  Wid  TtfuV 
Cur.  Gleich  auf  der  Steile  Ausspülen  der  Wunde  mit  Urin,  Salzwasser, 
Seifenlauge,  Essig,  Salut,  calcar.  oiNmuriat,  Unterbinden  den  Theils ,  um 
die  Einsaugang  zu  verböten,  Aussaugen'  durch  Schröpf  köpfe  ,  Einreibung«« 
▼on  Linira.  volatile,  Spirit.  aal.  arainon.  canst.,  Ätzen  der  Wunde  mit  den* 
Glüheisen;  Verbinden  der  Wunde  mit  Lin.  volat.  eamph. ,  Ein*ickelnng  den 
ganzen  Gliedes.  Innerlich  dienen  viel  Ol,  Milch,  alle  %  Stunden  SO 
pfen  Spirit.  sa).  am tnon.  anis  mit  Kliederthee,  Infus,  vnler.,  Spirit.  Mindererl 
zum  Schwitzen.  Gegen  den  Bisa  der  giftigen  Schlangen  in  Ostindien,  z.  B. 
der  Cobra  de  Capello,  ist  sowol  präservirend,  als  auch  heilend  die  Nux  vo- 
mica  sehr  empfohlen,  desgleichen  auch  innerlich  Sei  volatile  (s.  Btmctm  in 
Verum'»  und  JuU«*  Magazin,  Juli  und  August  1830.  S.  14.8).  Audi  Aqua 
oxvmuriat.  ist  innerlich  und  ausser  lieh  empfohlen  worden  (f 'oster  in  /'ronV;/* 
Notizen.  Bd.  XX SIL  8.  2*).  r\  Das  Gift  von  Wespen  ond  Hirnen»: 
Ks  ist  in  den  gewöhnlichen  Fällen  schon  hinreichend.  Umschläge  von  kal- 
tem Wasser,  Essig,  Wein,  Branntwein,  von  Acetum  ramphorat.  zu  machen; 
kommt  rieber  hinzu,  an  gebe  man  Crem,  tartari,  Limonade,  «nckerwaeser. 
Ist  die  Geschwulst  bedeutend  ond  sind  dier  Sehmerzen  anhaltend  ,  so  dienen 
▼on  Ol.  hyoseyami,  Ol.  olivarum,  Liniment,  volatile  camphora- 
Pflanzte  das  insect  aber  das  Milzbrandgift  fort,  so  wird  der  Stich 
gefahrlich  und  erlordert  die  kräftigste  Hilfe  (t.  Anthrnz).  Gegen 
verschluckte  Wespen,  Bienen,  Raupen,- Fliegen  lasse  mau  Baumöl,  Honig 
und  Haferschleim  in  Menge  trinken ;  ge£en  verschluckte  Blutegel  dient  Salz- 
wasser, hinterher  Mandelmilch,  Haferschleim.  Sind  lebendige  Insecten:  Amei- 
sen, Ohrwürmer  etc.  ins  Ohr  gekommen,  so  gi esse  man  einen  TiteelÖfi'el  voll 
erwärmtes  Baum«  oder  Mandelöl  hinein,  und  sie  werden  bald  herauskriechen. 

Nach  ihren  Wirkungen  t heilen  wir  die  Gifte  ein  in  folgende  Abtheilun- 
gen: 1)  Scharfe,  c  o  r  r  o  s  i  v  i  s  c  h  e  ,  ätzende  Gifte.  Hierher  gehören 
die  reinen  und  ätzenden  Laugensalze,  die  Oxvde  und  Salze  der  meisten 
Metalle:  Arsenik,  Quecksilber,  Antimornom  ,  Silber,  Gotö ,  -  Kupfer  $  Zfark, 
Wlsmuth,  nnd  aach  der  Phosphor?  verechi^dene  scharfstoffige  Pflanzengifte? 
Ranunculus,  Euphorbium,  Gutti,  Sahiaa,  Helleborus,  Dlgi Ulis,  Aconitum, 
Mezereum,  ans  dem  Thi erreiche  die  Kaut h ariden  und  einige  andere  Insecten. 
Die  Zufälle  im  Allgemeinen  sinA:  sehr!  heftige  Leib«ehm<  rzen .  Kt brechen, 
Durchfall,  Angst ,  Ohnmächten  ,  Krämpfe,  Raserei,  oft  schneller  Tod/  Be« 
hnirnl*ng.  Bei  allen  äsenden  metallischen  Giften  gehe  man  gfeienoan- 
tängs  viel  Milch  und  Ol.  auch  viel  Zuekerwassor,  damit  das  Gift  verdünnt; 
eingehüllt  nnd  durch  das  im  den  meisten  Fällen  von  selbst  erfolgende  tirbre* 
rhen  cusgeleert  »erde  Nach  jedesmaligem  Erbrechen  muss  wenigstens  ein 
Bicrglaa  voll  nachgetrunken  werden;  .  Auch ;  die  schar fttofri gen  Pflanzengifte 
erregen  von  selbst  Erbrechen;  daher  auch  hier  -das  tlci-sige  (Nachtrinken 
der  genannten  Flüssigkeiten  die  Hauptsache  bleibt  Das  Speciettern  siebe 
unten  in  dem  alphabetischen  Verzeichnisse.  Betäubende  oder  nar- 

kotische G  i  fte.  Sie  erregen  Abstumpfung  und  '  Betäubung,-  imlem  sie 
die'  Sensibilität  erachöpfen  und  Gehirn  nnd  Nervensystem  in  Torpor  nnd 
Lähmung  versetzen.  Einige  wirken  rein  betäubend,  ohne  Heaotion  im 
Körper  hervorzurufen,  z.  U.  die  Blausäure;  andere  'sind*  in  ihrer  Wirkung 
b  et  ä  u  b  e  n  d -sc  h  a  rf ,  indem  sie,  ehe  die  Sensibilität  erschöpft  wird  ,  be- 
deutende Beactionj  vermehrte  Wärme,  beschleunigten  Puls,  lebhaftere  Thä- 
tlgkeit  der  Sinne,  Raserei,  Wntb,  ausgelassene  Fröhlichkeit  etc.  erregen, 
wie  z.  B.  Opium,  Belladonna,  Hyoscyamus*  Stramonfum,  welche  Wirkungen 
'bei  dem  Einen  bald  mehr  als  betäubende,  bei  dem  Andern  mehr  als  antre- 
tende erscheinen,  je  nachdem  Constitution  und  Temperament  ' verschieden 
sind,  so  dass  z.  B.  bei  Vollblütigen  starke  Reizung  des  Gehirns,  bedeutende 
Congestm^zum  Kopfe^erfelgt ,  wenn  bei  schwachen^ubjecUm  Erschöpfung 
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mittelbare  Wirkung  der   narkotische*  Subatnas  eintritt.  Behandlung. 

Schnelle  Entfernung  des  Gift«  aus  dem  Magen  ist  zu  Anfange  immer  die 
Hauptsache;,  daher  frühe  Auwendung  der  M  .genpumpe  (k  Asphyxie  durch. 
Qenuss  von  Giften)  in  Ermangelung  derselben  gleich  ein  starkes  Vomitiv; 
denn  der  Magen  ist  sehr  abgestumpft*  z.  B.  K«  Tttri.  cmetic^  VUrioli  cocrul., 
Sacchari  nthi  ana  gr.  v.  M.  5.  pulr.  di*p.  dos.  vj.  8.  Alle  */4  Stunden  t 
ÜHslöllel  voll  Wasser,  bis  Erbrechen  folgt.  e  Gabe  ist  für  Erwachsene, 

Kindern  von  5 — 10  Jahren  reicht  man  alte  y4  Stunden  den  vierten  Theil 
eines  solchen  Pulvers,  und  giebt,  wenn  Erbrechen  folgt,  die  Hälfte  der  an- 
gezeigten Dosen  noch  1  — ^mal  nach.  Will  das  Erbrechen  nicht  baW  erfol- 
gen, ao  reibe  und  bürste  man  zugleich  die  Magengegend,  reize  den  Schlund, 
gebe  Naphtha  aceti  etc.  (s.  Emetica  >.  Außerdem  sorge  man  für  frische 
Luft;  am  besten  ist,  wenn  w*  die  Witterung  irgend  erlaubt,  der  Aufenthalt 
im  Freien  für  solche  Vergiftete.  Man  entferne  alle  enge  Kleider,  watehsi 
Gesicht,  Kopf,  Hals  und  Brust  fieissig  mit  kaltem  -Wasser  und  Essig,  macbe 
KssigumschÄge  auf  Kopf  und  Unterleib,  gebe  innerlich  Essig  und  Wasser 
ZU  trinken,  setze  EssigU\sti<-r''.  pumpe,  wenn  der  Kranke  nicht  schlucken 
kann,  durch  das  aus  Gummi  elnslicum  bestehende,  in  den  Magen  gebrachte 
Rohr  der  Wcisae'schen  Magenpumpe  Essig  und  lauwarmes  Wasser  in  den 
Magen  und  ziehe  die  Flüssigkeit  nach  ein  paar  Minuten  wieder  in  die  Höhe, 
um  neue  einzuspritzen.  Ist  dns  Gift  schon  mehrere  Stunden  im  Korper  ge- 
wesen, ist  4er  Blutandrang  zum  Kopfe  sehr  stark,  das  Gesicht  Uäesicb ,  so 
versäume  man  ja  das  Aderlässen  nicht,  es  Ut  iiier  oft  das  erste  Mittel;  man 
setze  hinterher  Blutegel  an  den  Hals  und  sorge  nun  zugleich  dafür,  das» 
dns  Gift  entfernt  werde.  Auch  die  Anwendung  der  Säuren  versäume  man 
nicht;  denn  sie  bilden  die  reinsten  Gegensätze  gegen  die  ko Wien» lufthaltige 
Natur  der  betäubenden,  narkotischen  Gifte,  und  sie  leisten  hier  die  herr- 
lichste Hülfe.  Dagegen  sind  sie  bei  metallischen  Giften  höchst  schädlich, 
indem  sie  die  Oxydation  derselben  erhöhen,  die  Leiden  vermehren  und  deu 
Tod  befördern.  Obgleich  nun  die  Säuren :  der  reine  E*sig ,  die  Citronen- 
saure,  bei  Narcotismus  ganz  vortrefflich  wirken ,  so  mögen  manche  Vergif- 
tete sie  doch  nicht  gern  innerlich  nehmen,  weil  sie  so  abgespannt  und  be- 
täubt sind,  und  es  ihnen  zuweilen  auch  an  Besinnung  fehlt.  Hier  wirkt 
nach  meinen  Erfahrungen  nichts  besser  und  erquickt  den  Kranken  mehr  als 
einige  Tassen  recht  starken  schwarzen  Kaffees,  den  man  abwechselnd  mit 
den  Säuren  geben  kann.  3)  Zusammenziehende  oder  styptische 
Gifte.  Hierher  gehören  vorzüglich  das  Blei  und  dessen  Oxyde  und  Salze. 
Seine  Wirkungen  sind:  Unterdrückung  der  Sensibilität,  Lähmung  mit  blei- 
bender Contraction  des  Zellgewebes  und  der  Muskelfaser,  anhaltende  Koli- 
ken, Leibes  Verstopfung,  Abzehrung.  Hektik  (s.  Colica  saturnina). 
Grosse  Quantitäten  des  essigsauren  Bleies  erregen  selbst  eine  schnell  ver- 
laufende, in  Brand  übergebende  unechte  Gastritis.  Behandlung.  Inner- 
lich dienen  Oleosa,  Antispasmodira,  nach  Umständen  und  bei  frischer  Ver- 
giftung gleich  anfangs  ein  Brechmittel  aus  2Q  Gran  lpecacuauha  und  5  Gran 
Zincum  sulphuricum,  welches  letztere  selbst  chemisch  das  Blei  zersetzt  («. 
Colica  saturnina  und  unten  das  Verz.).  4)  Narkotisch-scharfe 
Gifte.  Man  rechnet  hicher  Nux  vomien.  Cicuta,  Aconitum,  Digitalis,  Hel- 
leborus,  Nicotiana,  mehrere  Giftach wäinme.  Ihre  Wirkungen  sind  ein  Ge- 
misch von  Reizung  und  Betäubung,  als  hätten  gleichzeitig  scharfstoftige  Ve- 
getabilien  und  reine  Narcotica  eingewirkt.  Behandlung.  Lässt  sich  im 
Allgemeinen  nicht  bestimmen  (s.  das  Verzeichnisse.  Wie  mangelhaft  selbst 
obige  Eintheilung  der  Gifte  nach  ihren  Wirkungen  ist,  leuchtet  Jedem  ein; 
jedes  einzelne  Gift  hat  sein  Eigentümliches,  und  daher  bleibt  die  Kennt- 
nis« dieser  einzelnen  Gifte,  ihrer  Zufälle  und  der  besten  Gegenmittel  für 
den  Praktiker  die  Hauptsache.  Auch  die  Art  und  Weise,  wie  im  Leben 
durch  Zufall,  Nachlässigkeit  oder  Unwissenheit  am  häufigsten  Vergiftungen 
entstehen,  müssen  wir  genau  kennen,  wollen  wir  anders  zu  einer  richtigen 
Diagnose  gelangen.  Ich  werde  hier  daher  die  vorzüglichsten  mineralischen 
und  vegetabilischen  Gift«  alphabetisch  aufführen  und  bei  jedem  einzelnen 
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schlafen  and  um  sich  ausführlich  in  der  Toxikologie  umzusehen,  sind  fol- 
gende Schriften  die  wichtigsten:  Gmelin,  Ailg.  Geschichte  der  Pflanzen-  und 
Mineral  gifte.  Nürnberg,  1777.  8  Thle. .  Orßa,  AI  Ig.  Toxikologie  etc.  Aus 
dem  Frans,  von  Hermbstädu  Berlin,  1618.  4  Thle.  (Da  diese  Übersetzung 
sehr  mangelhaft  und  unrichtig  ist,  so  ist  folgende  neue  Schrift,  gegenwärtig 
vielleicht  die  beste  über  Giftlehre,  vorzuziehen  t  /.  A.  Seemann  und  A.  O. 
8.  F.  Karl»,  Toxikologie,  oder  die  Lehre  von  den  Giften  und  Gegengiften. 
Durchaus  frei  bearbeitet  nach  der  dritten  Auflage  des  Traite  de?  poisom 
von  Orfila).  Büchner,  J.  A.,  Vollständiger  Inbegriff  der  Pharmacie.  Th.  7. 
Nürnberg,  18*2.  Buhle,  Die  wichtigsten  deutschen  Giftpflanzen.  Mit  16 
Kupf.,  Kothen,  1812.  Marx,  K.  F.  H.,  Die  Lehre  von  den  Giften  in  iae- 
diciuisch  -  gerichtlicher  und  policeilicher  Hinsicht.  Güttingen,  18*7 — IS 29. 
£  Bde.  (wird  fortgesetzt).  Paldamus,  Versuch  einer  Toxikologie.  Halle« 
1808.  Sehneider,  P.  J  ,  Handb.  über  die  Gifte  etc.  2te  Aufl.  Tübingen, 
1821.  Ausserdem  schrieben  über  einzelne  Gifte,  als  über  Arsenik  Bahnemann, 
Kavier,  Metzger,  Augutim,  Rose ,  Backmann,  Jäger,  über  Narcotica  ittner, 
Emmeri,  Scott  etc.,  worüber  Ersch  medic  LH.  nachzulesen  Int ... 

Alphabetisches  Verzeichnis»  der   Gifte  aus  allen  drei  . 

Reichen  der  Natur. 

*      I  •  .  **    •        •»  •      •    '  • .  '  '       "  1  .  '  1 ■  • 

Alkalien.  Hierher  gehören  Natrum,  KaU,  Pottasche,  Aschenlauge, 
Laugensalz,  Lap.  causticus,  Kpirit.  sal.  araroon.  caust.  etc.  8ie 
nach  dem  Verschlucken  schnell  Pueudopblogose ,  Fieber*  Brand  in 
den  Kinge weiden;  erste re  nur  in  grossen,  letztere  schon  in  kleinen  Dosen. 
Gegenmittel  sind:  Es»ig,  Citroneneaft  und  alle  säuerliche  Pflanzensäfte 
in  Menge.  i  -ir  ****  t  . 

_  Aloe.  Sie  wirkt  in  grossen  Dosen  heftig  purgiread,  und  erregt  nt 
Leibschmerzen.  Gegenmittel.  Sin  sind  dieselben,  wie  bei  Ninsi 
(s.  den  Artikel).    ..•  j  3  *»•»•  .  •#    ux  » kJ »-"» 

„  ,  .Alabaster,  ■#  Gjp».  ,  ^tKr,  .-u.m.»-.u 

,  Alaun.  Wirkt  nur. in  grossen  Dosen  schädlich.  Gegenmittei  sindt 
ein  Vomitiv  aus  Jpecacuauha,  hinterher  Mucilagtnosa,  Oleosa. 

Jn^ii  unc,  s.  K  ü  (.  u  e  nsc  hö  1 1  e.  ,f      -.j   .  *n\  W«.|Kt»  »•». 

A  n gus  t  ur  a  rinde.  -  Die  unechte  ist  sehr  g^'ig,  mu'  'n  ihren  Wirkun- 
gen der  Nux  vomica  gleich»  Behandlung  ist  wie  bei  Vergiftung  du.ch 
Krähenaugen.  i»  *•  v"  •  > 

n  Aqua  To  ff  a  na.  Italien  war  das  Land,  wo  Von  jeher  die  Giftmische- 
rei mehr  geherrscht  hat,  als  in  Frankreich  und  Deutschland..  Schon  gegen 
dan  Ende  der  römischen  Herrschaft  bot  du»  Gift  dem  Lasterhaften  ein  be- 
quemes Mittel  dar ,  seine  verbrecherischen  Absichten  zu  erreichen,  und  «o 
gab  es  eine  Zeit,  wo  die  Giftmischerei  in  Rom  fast  öffentlich"  getrieben 
wurde.  Viele  römische  Arzte  beschäftigen  sich  daher  damit,  Gegengift« 
an  erfinden.  Die  Acqua  Toffana,  Acquetta  di  Xapoli ,  Acqua  deüa  Toffana, 
Acquetta  di  Perugia,  Acqua  della  Toffa  oder  schlechtweg  Acquetta  ist  erst 


seit  der  ersten  Hälfte  des  18ten  Jahrhunderte  in  Europa 
Über  die  Bereitungsart  dieses  Giftes  haben  „bis  in  die  neuesten  Zeiten  ver- 
schiedene Meinungen  geherrscht.  Einige  sagen,  es  würde  auf  folgend»  Weise 
bereitet:  der  Giftmischer  sperre  Menschen,  an  Ketten  gelegt,  in  ein  enge« 
Gefängniss,  setze  sie  durch  kleine  Gaben  einen  betäubenden  Giftes  in  Ra- 
serei und  Tollheit  und  gebe  /dann  Acht,  ob  sich  in  /diesem  Zustande  Schaum 
vor  ihrem  Munde  zeige.  Dieser  aufgefangene  Schaum  in  ein  Glas  mit  altem 
Wein  gethan,  soll  jenes  Gift  enthalten.  Diese  Erzählung  int  indessen  ein 
Märchen.  Der  Chemiker  Buchner  ( Inbegriff  der  Pbnnnacie,  Th.  7.  S.  18) 
sagt  über  die  Bereitungsart  desselben  neuerdings  (18*2)  Folgendes :  „Es  hat 


seinen  Namen  von  einer  Giftmischerin,  welche  Toffa  oder  Toffana 
und  sich  zuerst  zu  Palermo   nachher  aber  eu  Neanel  aufhielt     Das  s 
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ben;  et  nannte  dasselbe  Manna  von  8t.  Nicola  Ton  Bari,  und  versendete  es 
mit  dem  Bilde  dieses  Heiligen.  Ks  herrschte  nämlich  damals  der  Glaube,: 
das*  aus  dem  Grabe  des1  heiligen  Nicolaus  von  Bari  ein  Wunderöl  flieste, 
das  viele  Krankheiten  heile;  So  wus sie  diese  Giftmi*chevin  Ihre  Versen- 
dungen lange  Zeit  der  gerichtlichen  Untersuchung  zu  entziehe*.«  Sie  ver- 
sendete das  Gift  in  blaufarbigen,  Würfel  förmigen  Glasern  mit  dem  Namen«-' 
zuge  8.  N.  (San  Nicola).  Professor  Wcgeltr  in  Coblenz  besitzt  ein  solches 
Fläschchen,  das  mit  Aqua  Tofiana  gefüllt  und  hermetisch  verschlossen  ist. 
Die  Giftmiscberin  wurde  doch  entdeckt,  gefangen  genommen,  durch  die  Fol- 
ter zum  Geständnis*  gebracht,  und  unter  Kaiser  Karl  VI.  zu  Neapel  erdros- 
selt. Die  Zusammensetzung  des  Giftes  blieb  geheim.  Doch  sagt  der  Arzt 
Fr.  Hoff  mann  (Medic.  rational.  T.  3.  S.  185)  dass  ihm  Gnrclli,  erster  Leib- 
arzt Karl  VI.,  geschrieben  habe,  die  Aqua  Toffana  sey  weiter  nichts  als 
eine  wässerige  Auflösung  des  krystatlisirten  Arseniks  mit  einem  Zusatz  tob 
Herba  cymbatäriae;  dieses  wisse  er  aus  dem  Munde  des  Kaisers,  welcher 
die  Processacten  gelesen  habe. .  Die  Italiener  nennen  die  Aqua  Toffana  auch 
Aqua  cantarella.  Die  Werte  tofiana  und  cantarella  sollen  beide  im  Italieni- 
schen die  spanischen  Fliegen  ( Cantharides)  bezeichnen.  Nach  neuerer  Un- 
tersuchung hat  man  das  von,  diesem  Insect  (Meloe  vesicatorius)  destillirte 
Wasser  angewandt,  welches  mit  einem  flüchtigen,  ausserordentlich  fitzenden 
thierischen  öl  und  mit  einem  völlig  durchsichtigen,  von  Robiquet  entdeckten 
Stoffe  verbunden  ist,  in  welchem  die  zerstörenden  Eigenschaften  des  Gifts 
beruhen.  Eine  grosse  Dosis  todtet  schneit  und  unter  heftigen  Leibschmer- 
zen und  Convulsionen;  eine  kleine  Gabe  erregt  Verdaeungssch wiche.  Ab-? 
magerung  und  langsamen  Tod.  Diese  Nachrichten  sind  die  wahrscheinlich- 
sten; denn  obgleich  die  Kanthariden  selbst  als  Arznei  mit  Vorsicht  gebraucht 
werden,  so  wissen  wir  doch  1)  dass  starke  Dosen  recht  heftig  wirken, 
2)  dass  die  mit  Akohol  zubereiteten  Tincturen  verhältnissmässig  stärkere 
Wirkung  äussern  als  das  Pulver  des  InseeU,  S)  dass  jedes  öl  die  Vergif- 
tung durch  spanische  Fliegen  vergrößert,  indem  es  das  wirksame  Princip 
derselben  auflöst,  wie  dieses  Orfila  und  Pallas  durch  Versuche  an  TMeren 
bestätigt  gefunden  haben;  und  gerade  ein  sehr  ätzendes  öl  fand  sich  in  dem 
Gifte  Vor.  Herr  Oznnnm ,  der  sich  lange  Zeit  in ;  Italien  aufhielt,  bestätigt 
das  Erzählte.  Kr  versichert,  dass  dieses  Gift  noch  jetzt  In  Bologna;  Rom 
und  Neapel  insgeheim  verfertigt  werde ,  indem  es  dort  S<v  zu  sagen-  gar 
keine  Medicinnlpolicei  giebt.  Übrigens  gaben  seine  Nachforschungen  über 
die  Aqua  Toffana  folgendes  Resultat:  Bs  giebt  in  Italien  drei  Arten  dea 
Gifts.  Die  erste  ist  eine  mit  Wasser  und  Alkohol  bewerkstelligte  Destilla- 
tion der  Kanthariden.  Ks  ist  eine  eine  etwas  gelbliche,  geruchlose  Tinctur, 
weiche  man  sorgfaltig  verstopft  in  Gläschen  aufbewahrt;  denn  sie  verliert 
ihre  Eigenschaft,  wenn  sie  mit  Iii  cht  und  LuTt  In  Berührung  kommt.  Die 
zweite  ist  die  erhitzte  Asche  des  weissen  Arsenikbxyds,  in  destillirtem  Waa- 
ser aufgelöst  und  mit  Kali  und  Alkohol  verbunden.  Bs  4st  das  arsenikhal- 
tige  Kali  vea  "Pbwter,  ist  hell  «ftd  durchsichtig.  Fünfzig  Tropfen  davon 
enthalten  mehr  als  vier  Gran  Arsenik.  Man  verfertigt  auch  ein  auflösliches 
Pulver  der  Art,  ein  weisses, "geruchloses  arsenikhattiges  KaK.  Die  dritte 
Art  ist  eine  starke  Auflösung' krvstallisirten ,  essigsauren  Bleies  in  destillir- 
tear  Wasser;  Sie  ist  hell,  durchsichtig,  geruchlos,  von  südlichem  Ge- 
schmack. Andern  Getränken  zügesetzt,  färbt  sie  diese  für  den  Augenblick 
mit  einem  milchigen  Wölkchen.  Diese  ist  es ,  welche  einen  langsamen  Tori 
durch  Abzehrung  hervorbringt.  Gege n mittet  Gegen  Arsenik  viel  Ki- 
senoxydhydrat  (s.  Arsenik);  gegen  Kanthariden  viel  ichleimige  Dinge 
und  später  Kampher,  gegen  Blei  ein  tüchtiges  'Brechmittel  aus  50  Gran 
Brechwurzel  u  s   f  '  ''  '  ni  ■ // 

Arnika,  s.  Fal Ikrant. 
uH    Arsenik.    Die  Vergiftung  kann  geschehen  durch  Rattenpulver  oder 
weissen  Arsenik,  durch  schwarzen  Arsenik  (Fliegenstein),  der  desto  giftiger 
wird,  je  länger  er  in  Auflösung  der  Luft  ausgesetzt  war;  durch  die  soge- 
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nannten  Fiebertropfen  der  leider  noch  hie  and  da  bautirenden  ungarischen 

Glas  oder 


und  tyroler  Medicinkrämer ;  durch  das  mit  Arsenik 
.durch  solches  Bleischrot;  durch  die  mit  Arsenik  polirten  Stahl  waaren;  z.  B. 
durch  die  englische  Politur»  durch  die  mit  Arsenikfarben  (Scheele'scbeni 
.Grün)  bemalten  Spielsachen,  mit  Kauscbgelb  gedruckten  Kattune,  durch  Pa- 
pier, wozu  der  weissen  Farbe  wegen  oft  Arsenik  gesetzt  wird,  wie  zu  man- 
chen holländischen  und  englischen  Papieren.    Prüfung.    Streuet  man  et- 
was Arsenik  auf  glühende  Kohlen,  so  verbreitet  sich  ein  Knoblauchgenich. 
Kupfersmnionium  färbt  Arsenik  gelbgrün  (Scheele'icbes  Grün,  Wiener  Grün, 
Scbweinfurter  Grün);  durch  Schwefelwasserstoff  folgt  allmälig  ein  gelber 
Niederschlag  ( Auripigment ).    Anch  ksnn  man  folgende  ausserordentlich  em- 
pfindliche Probe  machen.     Man  schmelzt  die  arsenik  haltige  Substanz  mit 
Salpeter,  löset  dieses  in  destillirtem  Wasser  auf,  und  tröpfelt  eine  Auflösung 
von  salpeteriaorem  Silber  hinzu.    Ist  Arsenik  da,  so  entsteht  nun  ein  zie- 
geJrotber  Niederschlag.    Auch  durch  die  äussere  Anwendung  des  Arseniks 
in  Schminken,  Salben,  Solutionen  etc.  kann   Vergiftung  und  Tod  folgen. 
So  starben  drei  Kinder  von  7,  9  und  11  Jahren,  die  ein  Quacksalber  wegen 
Kopfgrindes  mit  Arseniksalbe  behandelt  hatte  (s.  Fr  ist  o  in  The  American 
Juura.  of  med.  Scieuc.  1ÖÜ).    Zufälle.    Kalter  Schauder,  heftiger  Krampf 
und  fürchterliche  Angst  in  der  Mugengegend  und  Brust,  Aufschwellen  der 
Zunge,  Schmerz  und  Brennen  im  Habe,  heftiges  Würgen,  ohne  dass  Er- 
brechen erfolgt,  unauslöschlicher  Purst,  Zittern  der  Glieder,  Todtenkälte  im 
Gesichte,  sehr  kleiner,  schneller  und  harter  Puls,  stark  eingezogene  Baach* 
muskein;  dabei  sehen  die  Menschen  fürchterlich  furchtsam  aus;  endlich  rückt 
der  Schmerz  aus  der  Magengengend  in  die  Gedärme,  Harn  und  Stuhlgang 
werden  unterdrückt,  die  Schmerzen  lassen  nach,  der  innerliche  Brand  ist 
schon  da.    Ks  erfolgen  nun  stinkende  blutige  Stuhlgänge,  Ohnmächten,  and 
der  'Lud  biuneu  2 —  20  Stunden.    Schon  2  Gran  Arsenik  können  diese  Zu- 
fälle erregen ,  besonders  bei  schwachen  Personen  und  des  Morgens  nüchtern 
genommen.    Die  Leichen  der  Vergifteten  verwesen  (nicht  immer,  sondern 
trocknen  oft  zur  Mumie  ein.    Ist  die  Quantität  des  genossenen  Arseniks 
klein  und  mit  vieler  Speise  gemischt,  so  sind  die  Zufälle  gelinder ,  das  Gift 
wirkt  tiefer  auf  den  Darmcanal  und  erregt  heftige  Kolik  und  Blutabgang; 
oft  sterben  solche  Kranke  noch  nach  Wochen  an  der  Auszehrung.  Durch 
noch  kleinere  Quantitäten  des  Gifts  kann  jahrelang  Siechheit  des  Körper» 

X  auf  der  Haut  ein,  die  Haare  fallen 


■hen.  Ks  stellt  sich  ein  Friesel 
aus,  die  Menseben  zehren  ab  und  verdorren  gleichsam.  Hülfs  mittel. 
Für  den  ersten  Augenblick  schleimige  Dinge,  Milch  und  Öl  in  grosser  Menge ; 
während  der  Zeit  löte  man  ein  Pfund  geschabte  weisse  Seife  in  zwei  Quar- 
tier kochendem  Wasser  auf,  wovon  der  Kranke  alle  fünf  Minuten  zwei  Thce- 
tasseu  trinken  muss;  hiermit  wird  einige  Stunden  fortgefahren.  Auch  Bi- 
weiss in  Wasser,  eine  Solutio  benat.  sulpburis  calcariae  und  Zuckerwasser 
von  feinem  weissem  Zucker  ist  gut  bei  Arsenikvergiftung;  man  muss  es  ab» 
wechselnd  mit  den  übrigen  Mitteln  trinken  lassen.  Dr.  ChUholm  sagt,  dass 
selbst  die  Neger  den  frischen  Zuckersaft  als  Gegenmittel  kennen  (Gilbert** 
Annalen  1822.  St.  5).  Zur  Nachcur  gebe  man  mehrere  Wochen  lang  DecocU 
chinae  mit  Opium,  wodurch  theils  das  übrig  gebliebene  Gift  zersetzt,  theils 
der  Körper  gestärkt  wird  (Mösl).  A.  W.  Bunscn  und  A.  JL  Berthold  (Das 
Eisenoxdbydrat,  ein  Gegengift  der  arsenigen  Säure.  Göttingen ,  1834)  sind 
durch  Versuche  zu  dem  Resultate  gekommen,  dass  das  Ferrum  oxydatum 
fuscum  (sogenanntes  Ferrum  carbonicum)  das  vorzüglichste  Gegengift  gegen 
Arsenik  sey.  Im  Allgemeinen  verdanken  die  Gifte,  nach  ihnen,  ihre  giftigen 
Eigenschaften  1)  vorzugsweise  gewissen  Bestandteilen ,  welche  diese  Be- 
standteile allen  löslichen  Verbindungen,  die  sie  einhüllen,  mitt heilen,  oder 
2)  die  giftigen  Eigenschaften  beruhen  auf  der  Art  der  Zusammensetzung 
mehrerer  Stoffe,  die  an  und  für  sich  ganz  unschädlich  seyn  können.  Als 
Gegengifte  können  für  die  erste  Classe  der  Gifte  also  nur  solche  Körper  in 

Äh  genommen  werden,  welche  mit  dem  Gifte  eine  unauflösliche  Ver- 
eingeheu,  während  flu:  die  zweite  auch  solche  genannt 
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aen,  die  den  giftigen  Stoff  in  eine  neue,  gleichviel  ob  auflösliche  oder  an 
auf  lösliche  Verbindang  überfuhren,  wenn  dieter  nnr  dadurch  seiner  giftigen 
Eigenschaften  völlig  beraubt  wird.  Für  die  meisten  Gegengifte  der  metalli- 
schen Mittel,  und  namentlich  des  Arseniks,  erscheint  es  als  unerlässliche  Be- 
dingung, dass  sie  eine  Tellig  unauflösliche  Verbindung  mit  demselben  einge- 
ben. Dieses  letztere  ist  nun  nach  neuern  Versuchen  mit  dem  Eisenoxyd- 
hydrat der  Fall.  Versetzt  man  nämlich  eine  Auflösung  von  arseniger  Säure 
mit  frisch  gefälltem  Bisenox ydhydrat ,  welche«  im  Wasser  suspendirt  ist,  so 
lässt  sich  in  der  abfiltrlrten,  sauer  gemachten  und  mit  einem  Strom  Wasser- 
stoffgas geprüften  Flüssigkeit  keine  Spur  Ton  arseniger  Säure  nachweisen. 
Um  einen  Theil  derselben  auf  diese  Weise  zu  fallen,  wird  eine  Quantität 
Eisenoxdhydrat  erfordert,  welehe  wenigstens  10  —  12  Theilen  Eisenoxyd 
entspricht.  Erwärmt  man  die  Substanzen  vorher,  ao  erfolgt  die  Reaction 
noch  leichter.    Das  Ferrum  oxydatum  fusenm  ist  durch  zwei  Eigenschaften 

ichnet;  einmal  erscheint  es  völlig  unauflöslich,  und  daher 
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ohne  Einwirkung  auf  den  Organismus;  dann  ist  seine  hydratische  einhül- 
lende Eigenschaft,  am  ersten  geeignet,  den  Widerstand  zu  überwinden,  wel- 
chen die  schwere  Löslichkeit  und  der  Aggregatzustand  der  festen  arsenigen 
Säure  den  Angriffen  der  chemischen  Verwandtschaft  entgegenstellt    Das  aus 
der  Verbindung  des  Giftes  mit  den  Gegenmitteln  hervorgegangene  arsenik- 
saure Eisenoxyd  übt,  wie  aus  Versuchen  hervorgeht,  gar  keine  oder  höchst 
unbedeutende  Einwirkung  auf  den  thierischen  Organismus.    Die  genannten 
Verfasser  reden  im  vierten  Abschnitt  ihrer  Schrift  über  die  Wirkungen  de 
Arseniks  auf  den  thierischen  Körper.    Darnach  ist  der  Arsenik  in  zu 
und  nicht  zu  oft  wiederholter  Gabe  dem  thierischen  Körper  geradezu  nicht 
schädlich,   sondern  befördert  selbst  die  Lebensenergie.    In  kleiner,  doch 
hinlänglicher  Quantität  auf  einmal  oder  nach  und  nach  in  dem  Körper  auf- 
genommen, wirkt  er  höchst  feindlich  aufs  organische  Leben  ein.    Kr  wird 
schnell  und  leicht  von  den  Blut-  und  absorbirenden  Gelassen  aufgenommen 
uud  ins  Innere  des  Organismus  geführt.    Die  nächste  Wirkung  des  Gifts  ist 
eine  örtliche  Reizung  der  Schleimhaut  des  Mundes,  Schlundes,  Magens  und 
DarmcanaJs,  daher  das  Gefühl  von  Trockenheit,  Brennen,  Hitze  daselbst, 
der  Durst,  die  Übelkeit,  das  Erbrechen,  der  Durchfall  etc.    Die  allgemei- 
nen Wirkungen  des  Gifts  erstrecken  sich  übers  gesammte  Nervensystem; 
daher  die  grosse  Angst,  Unruhe,  die  Krämpfe,  Ohnmächten  etc.    Die  Ver- 
fasser halten  zuerst  ein  Brechmittel  für  nöthig,  bei  bedeutender  Quantität 
des  genommenen  Giftes   oder  wenn  zugleich  gerbestoffh altige  Substanzen 
z.  B.  Theo,  oder  wenn  Schwefelwasserstoffgas  z.  B.  nach  dem  Genuss  von 
Schwefel,  Eiern,  im  Magen  und  Darmcanal  zu  vermuthen  sind,  denn  diese 
Körper  vermindern  die  Wirkung  des  Eisenoxyds.    So  lange  das  Ferrum  car- 
bonicum  noch  nicht  zur  Hand  ist,  mnss  der  Kranke  viel  kaltes  Wasser  trin- 
ken.   Kennt  man  die  Menge  des  verschluckten  Giftes  nicht,  so  giebt  man 
das  Eisenoxydhydrat  in  grosser  Dosis.    Erbricht  der  Kranke  darnach,  so 
wiederholt  man  es  in  kleinern  Gaben.    Man  giebt  es  pro  dosi  zu  10  —  SO 
Gran  in  recht  beissem  Wasser  eingerührt;  doch  schliesst  die  Anwendung 
dieses  Mittels  andere,  z.  B.  Blutentziehungen ,  warme  Bäder,  gegen  Nerven- 
zufalle kleine  Dosen  Opium  etc.  nicht  aus.    Geschah  die  Vergiftung  durch 
die  äussere  Haut,  so  kann  man  das  Eisenoxydhydrat  auch  äusserlich  an- 
wenden.   Die  Arbeiter,  welche  arsenika tischen  Dämpfen  und  Staubtheilen 
ausgesetzt  sind,  müssen  1)  nur  vor  gut  ziehenden  Schornsteinen  arbeiten. 
2)  Die  Dauer  der  Arbeit  muss  abgekürzt  und  die  Arbeiter  oft  gewechselt 
werden;  auch  müssen  die  Wohnungen  derselben  von  den  Hüttenwerken 
selbst  ziemlich  entfernt  liegen.    3)  Sie  müssen  häufig  Hände  und  Gesicht 
mit  einem  Wasser  waschen,  welches  essigsaures  Eisenoxyd  enthält.    4)  Auch 
ist  das  Tragen  einer  Maske  oder  Kapuze  von  Filz,  welche  auf  der  äussern 
Fläche  mit  eisenoxydhydrathaltigem  Wasser  bestrichen  und  durch  den  Zu- 
satz von  etwas  Chlorcalciom  feucht  erhalten  wird,  sehr  nützlich.   Die  Ärzte 
Soubeirnn,  Mignei,  Nonttt  und  Usieur  haben  die  Versuche  mit  dem  Eisen- 
oxydhydrat wiederholt  und  bestätigt  gefunden.    Dr.  Buzorini  in  Olingen 
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hat  in  eiaem  inedieo-legalen  Fall«  bei  zwei  mit  Arsenik  vergifteten  Person« 
4iie  Wirksamkeit  de«  Mittels  auch  bei  Menschen  nachgewiesen,  obscbon  der 
einen  Person,  einer  Frau  von  50  Jahren,  über  Drachme,  und  deren  24jäb- 
rigem  Sohne  bereits  1  Scrupel  weisser  Arsenik  beigebracht  worden  war. 
Nachdem  Beide  auch  kleinere  Gaben  wiederholt  schon  mehrere  Tage  vor* 
her  in  der  Nahrung  bekommen  hatten  und  auch  ärztliche  Hälfe  sogleich 
nicht  bei  der  Hand  war,  so  erfolgte  dennoch  auf  da«  gereichte  Eisenoxvd- 
hydrat  nach  eisigen  Stunden  ein  so  schneller  Stillstand  der  Vergiftungs- 
symptome,  dass  beide  den  folgenden  Tag  ausser  Lebensgefahr  sich  befanden 
und  14  Tage  später  der  vollkommensten  Gesundheit  genossen,  so  dass  selbst 
keine  Spur  der  auf  diese  Vergiftung  so  häufig  eintretenden  langwierigen 
Folgeübel  übrig  geblieben  ist.  Der  letztere  Arzt  ist  überzeugt ,  dass  die 
Kraft  dieses  Antidots  nicht  allein  <in  seinen  chemischen  Eigenschaften,  son- 
dern auch  in  seinen  dynamischen  Wirkungen  auf  den  Organismus  zu  suchen 
aey.  Kr  macht  dabei  bemerk  lieb,  dass  das  sogenannte  Ferrum  carbooicum 
(welche*  mit  Wasser  vermischt  das  Eisenoxydhydrat  abgiebt)  zwar  nicht 
iimuer  bei  Vergiftungen  sogleich  bei  der  Hand  »ey,  dasselbe  sich  indessen 
in  manchen  Schmiede-  und  Schlosserwerkstättett  im  Ablöschewwsser  dar- 
biete, nämlich  jener  rostfarbige  Schlamm  auf  dem  Boden  des  Gefässes,  so 
wie  noch  io  eisenhaltigen  Quellen,  Stahlbrunnen  vorhanden  aey,  und  in  Br* 
mangelung  den  Mittel«  aus  der  Apotheke  im  Nothfall  schnell  aobstituirt 
werden  köune.  .  » 

Auripigment,  a.  Arsenik. 

BnryU  Der  kohlensaure  Baryt  erregt  in  grössern  Dosen:  Kopfschmers, 
Doppelstehen,  Oh  reu  klingen,  Krämpfe  etc.  Hülfsraittel.  Zuerst  ein  Brae- 
tienm,  später  viel  Magnesia  suiphurica  zum  Purgiren  (Orfila,  Brodie),  Mu- 
rilaginosa.  Oleosa. 

Belladonna  (Atropa  belladonna  L.)9  Tollkirsche,  Tollkraut, 
Wolfskirsche.  Die  ganze  Pflanze,  Wurzeln,  Blätter  und  Beeren  siud  giftig. 
Letztere  werden  wegen  ihrer  rothen  Farbe  von  Kindern  oft  für  Kirschen 
gehalten  und  gegessen.  Findet  man  daher  im  Sommer  ein  Kind  mit  folgen- 
den Zufällen  im  Walde,  so  denke  man  an  Belladonnavergiftuug.  Zufälle. 
Schwindel,  Betäubung,  Krämpfe,  Schiummersucht,  rothe,  dunkele  Gesichts- 
farbe.   Hilfsmittel.    Vomitive,  Käsig  innerlich  und  ftoaseriieh. 

BeryblaW,  a.  Kupfer. 

Bilsenkraut  (Hyoscyamus)  wächst  besonders  auf  Kirchhöfen,  hat 
ein  eclimuziges,  klebriges  Blatt,  und  riecht  betäubend.  Die  Zufälle  sind 
neun  von  der  Belladonna  ähnlich.  Auch  der  ausser  Ii  che  Gebrauch  des 
Bilsenkrauts,  desgleichen  Klyttiere  davon,  können  gefährlich  werden.  Hindu 
sah  bei  einem  Kinde,  welchem  man  eine  Abkochung  von  zwei  Quentchen 
Bilsenkraut  als  Klystier  beigebracht  hatte,  rothe  Flecken  auf  dem  Körper 
entstehen  uud  Lähmung  der  untern  Glieder  folgen.  Die  Behandlung  ist 
wie  bei  der  Belladonna. 

Bitter  süss  (Solanum  Dulcamara).  Hier  werden  anfangs  schleimige 
Getränke  mit  Liq.  kali  carbonici,  alle  %  Stunde  su  20— SO  Tropfen,  schlei- 
mige Kly stiere  gebraucht  (s.  Hufeland's  Journal,  1822.  8t  2.  8.  27).  Spä- 
ter die  Behandlung,  wie  bei  Belladonna. 

Blausäure  (Acidum  coerulewn ,  Prussicum  s.  hydroeyanicutn).  Sie  ist 
vorbanden  im  Kirschlorbeer,  den  bittern  Mandeln,  den  Kernen  von  Pfir- 
sichen, Aprikosen,  Pflaumen,  den  Blüthen  des  Schleedorns,  in  den  Blütlien 
und  der  Rinde  von  Prunns  Padus,  in  manchen  Pfeilgiften  der  Wilden,  im 
Upas  tieutö,  Mancinellbaume ,  Upaa  antiar  und  Ticunas.  Auch  das  Cyaa 
und  die  Cyaosäure  werden  durch  Verbindung  mit  Waaserstoff  zur  Blausäure. 
Reine  durch  Kunst  bereitete  Blausäure  tödtet  blitzschnell;  eine  leichte 
Zackung,  unwillkürlicher  Harn-  und  Stuhlabgang  begleiten  den  Augenblick 
des  Todes,  indem  das  Gift  sogleich  in  die  Blutmasse  geht.  Bringt  man  ei- 
nen Tropfen  reine  Blausäure  mit  einem  Glasstäbeben  auf  die  Zuoge  eines 
Thiers,  so  ist  es  todt,  ehe  man  das  Stäbchen  zurückziehen  kann.  Kommt 
Blausäure  auf  eine  verwundete  Hau Utelie,  so  wirkt  sie  ebenfalls  schnell  töd- 
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tend.  Zerbricht  dem  Apotheker  das  Glas  mit  Blattsäure  1*  4er  Haad,  so  ist 
er  ein  Kind  des  Todes.  Die  Leichen  zeichnen  sich  durch  unveränderte*, 
fast  blühendes  Ansehen  atis,  und  verbreiten  bei  der  Section  den  Geruch 
von  Blausäure.  Hü If sm ittal.  .Sie  können  aar  helfen,  wenn  die  Gaben 
klein  waren.  Man  reiche  innerlich  Aschenlauge  mit  Wasser;  noch  besser 
alle  Viertelstunde  20—90  Tropfen  kaustischen  Salroiakspiritus  in  einer  Tasse 
Kaifee  mit  einem  Löffel  voll  Terpentkinöl  {Orfila). 

Blei»  Die  Vergiftung  durch  dieses  Metall  ist  nicht  ganz  selten.  Leicht 
ausgesetzt  sind  derselben  die  Blciarbciter,  die  Maler,  die  Anstreicher,  wel- 
che die  Fi«nsse  bereiten,  wozu  gewöhnlich  Silberglätta  oder  Blciweiss 
kommt.  Auch  in  den  Speisen  nnd  Getränken  kommt  oft  Blei  vor,  indem 
zinnerne  GeCässe,  schlecht  glasirte  Töpferwaaren  dasselbe  enthalten.  Alle 
Bleipräparate  wirken  giftig,  besonders  Bleiweiss,  Bleiglätte,  Mennig;  am 
stärksten  aber  die  Bleitalze,  ss.  B.  Bleizncker.  Auch  die  bleiernen  Röhren 
w  Wasserleitungen  vergiften  fangsam.  Bin  Mann  in  Worcester  hatte  U 
Kinder,  von  denen  8  jung  starben,  IS  aber  ihre  Altern  überlebten,  und  so 
lauge  sie.  das  elterliche  Haus  bewohnteil,  ungesund  waren  und  besonders  an 
Darm-  und  Magenübeln  litten.  Der  Vater  war  viele  Jahre  lang  paralytisch, 
die  Mutter  oft  Koliken  und  Verstopfung  unterworfen.  Als  das  Haus  in 
fremde  Hände  kam,  fand  es  sich  bei  einer  zufälligen  Reparatur  des  Brun- 
nens, dass  die  Röhren  von  Blei  und  von  dem  harten- Wasser  vollkommen 
corrodirt  waren  (s.  Henke,  Zeitschr.  für  Staatsarzneikunde,  1829.  lOtes  Br> 
gänz.-Heft).  Wirkungen.  Sie  haben  mit  denen  der  betäubenden  Pflan- 
zengifte Ähnlichkeit,  doch  wirkt  das  Blei,  besonders  in  kleinen  Quantitäten, 
nioht  schnelli  zerstörend,  sondern  langsam  zusammenziehend,  austrocknend, 
die  Ernährung  and  alle  thierische  Verrichtungen  hemmend.  Zufälle.  In 
kleiner  Menge  leichtes  Drücken  im  Magen,  Fehler  der  Verdauung,  Unord- 
nungen im  Stuhlgänge,  Blässe  des  Gesichts,  Trockenheit  im  Schlünde,  gros- 
ser Durst,  allmälige  Entkräftung.  In  grosser  Menge  starkes  Drücken  im 
Magen,  heftige  Leibschmerzen,  selbst  Raserei,  Magenkrampf,  Blähungen, 
hartnäckige  Leibesverstopfung,  eingezogener  Unterleib,  trockene,  thonartige 
Stuhlgänge,  Blässe  des  Körpers,  späterhin  Lähmung  der  Glieder.  Hülfa- 
n/ittel.  Aufsngs  ein  starkes  Brechmittel  aus  £0  Gran  Ipecacuanha  und  5 
Gran  Zinkvitrioi,  darauf  sllmälig  1  —  2  Loth  Ferrum  carbonicum  (a.  unten 
Kupfer),  dann  Ricinusöl  zum  Laxativ,  Glaubersalz  mit  Wasser  und  Öl, 
auch  später  eine  Schwefellcbermixtur,  dabei  eröffnende  Klystiere.  —  Auch 
der  äusseriiehe  Gebrauch  des  Bleies  wirkt  giftig.  Ein  zweijähriges  Mäd- 
chen, das  zum  Vergnügen  öfters  barfuts  auf  frisch  verfertigten  und  noch 
warmen  blatten  ging,  bekam  Leib  weh  und  Krimpte;  öfteres  Betasten  von 
Blei  machte  Erwachsenen  Leibschmerzen,  selbst  Lähmung.  Ähnliche  Zufälle 
entstehen  oft  auf  den  häufigen  Gebrauch  der  weisseu  Schminke  bei  Frauen- 
zimmern, auf  die  äusseriiehe  Anwendung  des  Goulard'schen  Wassers  etc., 
worauf  Gesichtsblässe  und  Auszehrung  folgen  kann  (vergl.  auch  Colica 
saturntna,  Colica  Pieton  um). 

Brecknus  s  (iVar  vomica),  s.  Krähen  au  gen. 

Brechweinstein  (Tartarus  emeticus).  Grosse  Gaben  davon,  sowie) 
von  andern  Spiessglanzpräparaten,  wirken  giftig.  Zufälle.  Heftiges  Er- 
brechen, späterhin  auch  Diarrhöe,  heftige  Leibschmerzen,  Zuckungen,  kalte 
Schweisse,  Gegenmittel.  Man  unterstütze  das  Brechen  durch  Zucker- 
wasser, gebe  alle  Viertelstunde  einen  halben  Gran  Opiumextract  in  Zucker- 
wasser, späterhin  Chinadecoct. 

Brucin,  s.  Krähenaugen. 

Champignons ,  s.  Schwämme. 

Cinnabari»  factitia.  Die  Zufälle  bei  Vergiftung  durch  Zinnober 
(Schwefelquecksilber)  sind  denen  des  Quecksilbers  ähnlich,  aber  schwächer. 
Behandlung,  wie  bei  Quecksilber.  Auch  die  Vergiftung  durch  Siegel- 
lackdampfe wird  eben  so  behandelt. 

Colchicum  autumnale,  s.  Herbstzeitlose, 

Coloquinten  (Cucumis  cotocyntAis  L.).    Bei  uns  entsteht  die  Ver- 
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giflang  leicht  durch  die  pomeranzenähnlicbe  Fracht,  wovon  die  Land* 
leute  öftere  in  der  Apotheke  holen,  um  die  Würmer  damit  20  vertreiben. 
Zufälle.  Fürchterliche  Leibschmerzen,  Zuckungen,  blutige  Diarrhöe,  Ent- 
zündung und  Brand  des  Magens  und  der  Gedärme.  Hülfs  mittel.  Man- 
delmilch, Baumöl,  viel  Hafer-  und  Geratenachleim,  Decoct.  aalep  mit  Extr. 
©pii. 

Cyan  und  Cy  ansäur  e.    Zufälle  und  Cur,  wie  bei  Blausäure. 

Eieenhütchen  (Aconitum),  wächst  wild  auf  den  Alpen  und  Pyrenäen; 
bei  uns  findet  man  die  Pflanze  oft  als  Prachtblume  in  den  Gärten.  Billig 
aber  sollte  man  diese  und  alle  andern  giftigen  Blumen  aus  den  Gärten  ver- 
bannen. Zufälle.  Schwindel,  Ohnmächten,  kalte  Schweisse,  Zuckungen, 
Blindheit,  Lähmung.  Gegenmittel.  Brechmittel  aus  lauwarmem  Wasser 
und  öl,  dann  Essig  und  Wasser,  bei  Ohnmächten  auch  starker  Kaffee, 
Naphlba,  Essig. 

Eselsgurhe  (Elaterium).  Zufälle  und  Behandlung,  wie  bei 
Bisenhütchen. 

Fall  kraut,  Wohlverleih  (Amica),  wächst  wild  in  gebirgigen, 
sonnigen  Gegenden  Deutschlands,  und  auf  Moorwiesen,  bat  Ähnlichkeit  mit 
Löwenzahn,  Butterblume  (Lcontodon  taraxaewn).  Die  gelblichen  wolligen 
Blumen  haben  einen  scharfen  und  bittern  Geschmack,  auch  die  Wurzel  ist 
sehr  giftig.  Zufälle.  Schwindel,  Kopfschmerz,  starker  Sch weiss,  Zuckun- 
gen. Gegenmittel.  Essigumschläge  auf  den  Kopf,  Waschen  der  Glie- 
der mit  Essig,  innerlich  viel  Essig  und  Wasser.  Den  Landleuten  schadet 
der  Missbrauch  der  Blumen,  die  sie  als  Theo  zum  Schwitzen  einnehmen, 
häufig. 

Fettgift,  s.  Wuretgift 
Fettsäure,  a.  Wurstgift. 

F  ingerhut  (Digital*).  Zufälle  und  Behandlung,  wie  bei  Ei  - 
aenhütchen. 

Fuselöl.  Ist  im  Kornbranntwein,  vorzüglich  aber  im  Kartoffelbranat- 
wein  enthalten,  besteht  aus  Wasserstoff  und  Kohlenstoff,  und  erregt  bei 
Säufern  Zittern,  Convulsionen ,  selbst  Manie  etc.  Cur.  Ein  Vomitiv,  dann 
kalte  Kopf  Umschläge ,  Waschen  mit  Essig,  innerlich  viel  Salzwasser.  Dass 
in  manchen  Branntweinbrennereien  das  schlechte,  mit  Rhaden  und  Mutter- 
korn vermischte  Korn  zum  Branntwein  genommen  und  dieser  dadurch  giftig 
wird,  sollte  von  Policeiwegen  streng  geahndet  werden. 

Glae.  Gewöhnliches  Glas  wirkt  nur  mechanisch  schädlich  durch  sei- 
nen Reiz  in  Magen  und  Gedärmen.  Gegenmittel  Einhüllende  Dinge, 
Haferschleim,  Öl,  Mehlbrei. 

Gold.  Im  rein  metallischen  Zustande  wirkt  es  nicht  giftig,  kann  nur 
mechanisch  schädlich  werden,  sowie  auch  das  Silber,  das  Eisen  etc.  Es  giebt 
mehrere  chemische  Präparate  des  Goldes  und  des  Silbers,  welche  giftig 
wirken.  80  z.  B.  ist  das  Salpetersäure  Silber  (Höllenstein)  sehr  äz- 
zend,  wodurch  heftige  Krämpfe,  Entzündung  des  Darmcanals  entstehen. 
Gegen  Höllenstein  ist  eine  starke  Auflösung  von  Kochsalz,  wovon  alle  fünf 
Minuten  eine  Tasae  getrunken  wird,  das  Beste;  späterhin  Gerstenschleim, 
öl.  Übrigens  ist  die  Behandlung,  wie  bei  ätzenden  metallischen  Giften. 
Knallsilber  und  Knallgold  kann  beim  Explodiren  mechanisch  gefähr- 
lich werden;  beide  sind  auch  innerlich  sehr  giftig. 

Orünepan,  e.  Kupfer. 

Gyp§.  Der  Staub  davon,  sowie  von  Alabaster,  ist  vorzüglich  den 
Arbeitern  in  den  Gypsmühlen  schädlich,  erregt  leicht  Engbrüstigkeit  und 
Abzehrung.    Verhütung   und    Cur,   s.   Asthma  pu lverulentum, 

GyPIiahn'enfuiM  (Ranunculmy  Alle  Ranunkelarten  sind  verdachtig.  Viele 
wachsen  in  Deutschland  wild;  unter  diesen  sind  die  giftigsten,  die  in  Süm- 
pfen und  Gräben  wachsen,  z.  B.  Ranuncvlm  fUimmula,  Ranunculus  scclera- 
tus,  desgleichen  Rnmmculus  acris,  bvtbosus,  Fi  curia,  arvensie,  Thor«  u.a.  f. 
Die  Blätter  der  Ranunkeln  sind  sehr  scharf,  so  dass  sie  selbst  Blasen  auf 
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der  Haut  sieben.  Die  Pflanze  hat  gelbe  Blumen;  in  manchen 
Deutschlands  ist  lie  auf  sumpfigen  Wiesen  und  an  feuchten  Graben 
häufig,  besonders  Ranunculus  seelsratus  und  Flammula.  HOlfsmitteL 
Milch,  schleimige  Brühen,  Ol  in  grosser  Menge.  Auch  Seifen  wasaer  ist  in- 
nerlich gut. 

Herbstzeitlose,  Wiesensafran  {Colchicun  antumnaie).  Zufälle, 
wie  bei  Hahnen fusa.  Da  hier  von  selbst  schon  hinreichendes  Erbrechen 
folgt,  so  reicht  man  nur  Mucilaginosa  und  Oleosa  in  Menge  (Buchner). 

Honig.  Der  Honig  von  wilden  Bienen  und  Hummeln  ist  zuweilen 
giftig,  weil  sie  ihn  mitunter  von  giftigen  Pflanzen,  z.  B.  von  den  Blüthen 
der  Azalea  pontica,  nehmen.  80  findet  man  z.  B.  die  Apis  terrestris  L.  oft 
auf  den  Blumen  der  Eisenhutpflanze.  Der  Genus»  eines  solchen  Honigs 
kann  daher  gefährliche  Zufalle:  Schwindel,  Betäubung,  Leibschmerz,  Kräm- 
pfe etc.  erregen.  HülfimitteL  Unmittelbar  nach  der  Vergiftung  trinke 
man  vorerst  und  sogleich  viel  frisches  Wasser,  auch  etwas  Essig,  und  ent- 
ferne später  durch  ein  Vomitiv  das  Gift. 

Gummigut t.  Der  verhärtete  gelbliche  Saft  aus  der  Rinde  und  den 
Ästen  von  Cambogia  gutta  aus  Siam,  Malabar,  Ceylon.  Die  Vergiftung  kann 
durch  die  aus  diesem  Gummi  bereitete  Tusch-  und  Malerfarbe  etc.  entste- 
hen.  Zufälle  und  Behandlung,  ■.  Nieswurz. 

Höllenstein,  s.  Gold. 

Hundszunge  (Cynoglossum),  wie  Hahnenfuss. 
Hundspetersilie,  s.  Schierling. 

Ignazbohne  {Faha  8t.  IgnatU).  Zufälle  und  Behandlung,  wie 
bei  Krähenaugen. 

Indigo.  Ist  nicht  sehr  giftig,  da  man  ihn  oft  in  grossen  Dosen  gegen 
die  Fallsucht  ohne  Vergiftung«  zu  fälle  gegeben  (s.  Epilepsie);  doch  erregt, 
zumal  bei  Kindern,  das  Wäscherinnenblau  manche  bedenkliche  Symptome; 
als  Übelkeit,  Wärgen  etc.,  die  dem  Indigoantheil  zugeschrieben  werden  müs- 
sen. Gegenmitt e  1.  Ein  Vomitiv,  hinterher  schleimige  Mittel.  (8.  Afor- 
Hus  in  Revue  medicale.  Octbr.  1882.) 

Kalk.  Der  ungelöschte  Kalk  hat  bekanntlich  eine  sehr  ätzende  Eigen- 
schaft. Gegenmittel.  Säuren,  Essig  mit  Honig  und  Wasser  vermischt 
in  grosser  Menge  getrunken,  Citroneus&ure  mit  Wasser,  mitunter  auch  ölige 

Kartoffeln,  unreife,  sind  nicht  giftig,  wie  Manche  geglaubt  haben. 
Kellerhals,  s.  Seidelbast. 

Kerne  von  Pfirsichen,  Kirschen,  Apricosen  etc.,  s.  Blau- 
säure. Sind  sie  unzerquetscht  verschluckt,  so  wirken  sie  nur  mechanisch 
schädlich,  indem  sie  sich  lange  im  Darmcanal  aufhalten  und  Krämpfe,  Ver- 
dauungsschwäche und  Verstopfung  erregen  können.  Gegenmittel.  Vo- 
mitive, Laxative,  einhüllende  Dinge,  Mehlbrei. 

Kleesäure.  Die  Sauerkleesäure,  welche  man  wol  zur  Vertilgung  der 
Tintenflecke  aus  der  Wäsche  etc.  anwendet,  ist  in  grossen  Dosen  auch  gif- 
tig. Faser  führt  in  der  Salzb.  medic.  chirurg.  Zeitung  1819.  2.  8.  20,  ei- 
nen Todesfall  an,  der  nach  dem  Genüsse  von  einem  Loth  dieser  Sänre  er- 
folgte, und  Möttau  erzählt  ebend.  1819.  Bd.  IV.  S.  249,  einen  ähnlichen, 
wo  eine  Frau  aus  Versehen  vier  Loth  davon  einnahm  und  schon  nach  20 
Minuten  starb.  Gegen  mittel.  Gleich  anfangs  viel  Milch,  öl,  schleimige 
Dinge,  Zuckerwasser,  später  kaiische  Mittel. 

Kirschlorbeer  (haarocerasus),  s.  Blausäure. 

Königswasser,  wie  Salpetersäure. 

Kokheiskörner.  Mit  diesen  Körnern  werden  oft  Fische  und  Vögel 
betäubt,  durch  deren  Genusa  Menschen  vergiftet  werden  können.  Zufälle. 
Schwindel,  Kopfschmerz,  Trockenheit  im  Schlünde,  Magenkrampf,  Zittern, 
Convulsionen,  Bewusstlosigkeit ,  Neigung  zum  Erbrechen.  Hülfsmittel 
dagegen  sind:  Anfangs  ein  Brechmittel  aus  Ipeoacuanha,  wenn  nicht  von 
selbst  schon  Erbrechen  erfolgt  Ist;  dann  Essig,  späterhin  Kampheremulsion 
(*.  Spanische  Fliegen). 
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KrHhenaugea  (Ntuo  wmico)  tob  Strychnos  nux  vomiert  L. ;  aus  Ma- 
labar,  Ceylon.  Die  Samen  der  Frucht  sind  weisagrau,  rund,  zähe,  hörn* 
artig,  an  beiden  Seiten  platt,  mit  glänzenden  Haaren  besetzt,  von  «ehr  bit~ 
term  Geschmacke,  und  äusserst  giftig.  Ihre  Wirkungen  kommen  mit  denen 
der  Ignazbohne,  der  unechten  Augustura,  der  Kokkelskörner,  des  Upas 
tieuto ,  Upas  antiar  und  des  Ticunaagifta  überein.  Z  u  f  i  1 1  e.  Starke  Er- 
regung  des  Gehirns  und  des  Rückenmarks,  eingebogene  Bauchmuskeln,  pe- 
riodisch eintretende  fürchterliche  Krämpfe,  gleich  elektrischen  Schlägen, 
Starrkrampf,  Opisthotonus,  rothbrauae  Gesichtsfarbe,  Schwindel  mit  augen- 
blicklicher und  unvollkommener  Bewußtlosigkeit,  Ekel,  Erbrechen,  Kälte, 
Steifigkeit  der  Glieder,  Schlagfluss,  Tod.  Gegenmittel.  Sogleich  ein 
Vomitiv  aus  Tart.  emetic.  und  Ipecacuanha,  dann  Mandelmich  mit  Terpen- 
tbinöL,  Naphtha,  eröffnende  Klyttiere,  späterhin  Chinadecocte;  ausserdem  ein 
warmes  Bad  und  in  demselben  kalte  Sturzbäder  über  Kopf  und  Rücken. 
Gegen  die  Vergiftung  von  Strychnin  und  solchen  Stoffen,  die  dasselbe  enthal- 
ten :  falsche  Angustura,  Brucin,  8cblangenholz,  Nux  vomica,  Faba  St.  Igaatii, 
räth  Dofme  ( Revue  medicale,  Fevr.  1834.  und  Behren*?*  Report.  1854.  Juni 
S.  182),  die  Iodintinctur ,  indem  lod,  auch  Brom  und  Chlor,  mit  diesen 
Alkaloiden  Verbindungen  eingehen,  die  p.  d.  zu  1  —  2  Gran  auf  den  thieri- 
Organismus  nicht  den  geringsten  Einfluss  haben. 
Kupfer,    Diese  Vergiftung  fällt  öftera  vor,  indem  die  kupfernen  Ge- 


s  Kupfer  in  Speiucn  und  Geträn- 
>,  so  sind 


ken  leicht  durch  seinen  Geschmack  verräth,  so  sind  plötzliche  Vergiftungen 
selten;  sehr  häufig  dagegen  die  langsamen,  deren  Ursachen  man  oft  nicht 
errat h.  Kochkessel,  Casserolle,  Pfannen,  Braugefässe,  Milchtöpfe,  Desüüir- 
blasen  und  viele  andere  Geräthe  in  Fabriken  jeder  Art  sind  häufig  von  Ku- 
pfer, und  können  schädliche  Zufalle  nach  sich  ziehen.  In  kupfernen  Gc- 
fassen  dürfen  weder  heisse,  noch  kalte  Flüssigkeiten,  noch 
Speisen,  stundenlang  stehen.  Am  gefährlichsten  darin  sind 
alle  saure  Speisen  und  Getr&nke.  Die  Vergiftung  kann  ferner  ge- 
schehen, ausser  dem  essigsauren  Kupfer  oder  Grünspan,  durch  das 
Braunschweiger  Blau,  Bergblau  und  andere  grüne  und  blaue  Ku- 
pferfarben, durch  manche  Sorten  Eisenvitriol,  mit  Kupfervitriol  bereitete 
schwarze  Tinte,  durch  grün  angestrichene  Spielsachen,  grün  gefärbte  Lich- 
ter und  Oblaten,  durch  grüne,  aus  Grünspan  bestehende  Tinte,  durch  die 


in  Essig s  eingemachten  Früchte.  Zufälle.  Durch  eine  geringe  Menge 
Kupferoxyd  oder  Kupfersalz  entstehen  Schmerzen  in  der  Nabelgegend, 
Durst,  Reiz  zum  Erbrechen,  heftige  oft  blutige  Diarrhöe  oder  Verstopfung, 
widriger  Metallgeschmack  im  Munde,  schwacher  Puls,  blasse  Farbe,  zuwei- 
len auch  ein  hartnäckiger,  dem  Aussatz  ähnlicher  Auaschlag.  Davidson  be- 
obachtete diese  Zufälle  bei  einer  ganzen  Familie,  die  eine  mit  einem  ver- 
rosteten kupfernen  Vorlegelöffel  ausgetheilte  Erbsensuppe  gegessen  hatte. 
Durch  grössere  Quantitäten  entstehen  heftige  Schmerzen  in  der  Magenge- 
gend, grosse  Angst,  Brennen  in  der  Brust,  Trockenheit  des  Schlundes,  Er- 
brechen, Schwindel,  fürchterliche  Kopfschmerzen,  Hirnwuth,  Magenentzün- 
dnng,  Steifheit  der  Glieder,  grosse  Schwäche,  Lähmungen,  Schlagfluss  oder 
langsamer  Tod.  An  den  Leichen  findet  man  die  Finger  so  zusammengezo- 
gen, data  man  sie  nur  mit  Mühe  auseinanderbringen  kann,  Hülfs mittel. 
Ist  daa  Gift  noch  im  Magen  und  noch  nicht  durch  das  gewöhnlich  eintre- 
tende freiwillige  Erbrechen  ausgeleert,  dann  gleich  ein  Vomitiv  aus  20  Gran 
Ipecacuanha,  darauf  viel  laues  Zuckerwasser ,  Klystiero  von  Gerstenschleim 
mit  Ol,  und  Biweiss  mit  Wasser  abgerührt  in  grosser  Menge  getrunken. 
Späterhin  giebt  man  noch  immer  viel  achleimige  und  ölige  Dinge)  auch  ei- 
senhaltige Schwefelleber  mit  Milch  und  Ei  weiss  abgerührt,  täglich  1  Quent- 
chen in  2  8  Flüssigkeit,  soll  ein  gutes  Gegenmittel  seyn,  was  indessen  J.  A. 
Büchner  widerräth.  —  Auch  äusserlich  wirkt  das  Kupfer  schädlich.  Eine 
Frau  von  40  Jahren  und  guter  Gesundheit  ritzte  sich  mit  einer  Nadel,  wel- 
che mit  Grünspan  angelaufen  war;  es  schwoll  der  Daumen,  später  der  Fin- 
ger ,  dann  die  ganze  Hand  auf,  ungeachtet  aller  Hülfs  mittel  kam  der  kalte 
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Brand  dazu,  und  sie  starb.  8elbst  kupferne  Münzen,  die  man  Afters  in  der 
Häud  hat,  sollen  auf  manche  Menschen  nachtheilig  wirken;  daher  die  Re- 
gierungen dieses  unpassende  Metall  nicht  mehr  zu  Münzen  anwenden  sollten. 
Öumas  und  Milne  Edwards  machten  in  der  Socilte*  philomathique  in  Paris 
(s.  froriep's  Notiz.  Novbr.  1826.  No.  531)  bekannt,  dass  das  Eisen  (Ferrum 
carbouienm)  ein  Gegengift  bei  Metallsalzen  (Kupfer,  Quecksilber,  Blei)  sey, 
indem  e»  die  Salze  und  ihre  unschädliche  Basis  ausscheide.  Man  gab  einem 
Hunde  20  Gran  Cupr.  aceticum  und  hinterher  2  Loth  Limatura  ferri,  und 
es  schadete  nichts;  ebensowenig  schadeten  10 — 20  Gran  Sublimat.  Wahr- 
scheinlich hat  dieses  auf  die  günstigen  Versuche  des  kohlensauren  Eisen« 
ab  Mittel  gegen  Arsenikvergiftung  geführt.    8.  oben  Arsenik. 

Küchenscholle  (Anemone  pratensis).  Das  Kraut  dieser  in  Deutsch- 
land in  sandigen,  bergigen  Gegenden  wildwachsenden  perennirenden  Pflanze 
(Herba  Pulsatillae  nigricans)  ist  ohne  Geruch,  aber  scharf  bitter  schmeckend. 
Zufalle  und  Behandlung,  wie  bei  Hahnenfuss  and  Herbst- 
zeitlose. 

Lolch  (auch  T an raellolch,  Tolltrespe,  Lolütm  lemuJcnUan % 
wächst  häufig  unter  dem  Getreide  als  Unkraut,  besonders  in  feuchten  Jah- 
ren. Der  Samen,  der  sich  unter  dem  Korne  oft  befindet,  ist  betäubend  in 
«einer  Wirkung;  er  ist  braun,  länglich,  klein,  breitgedrückt,  von  süsslichem 
Geschmacke.  Das  damit  vermischte  Mehl  giebt  keinen  gut  gährenden  Teig, 
sondern  dieser  schäumt,  und  hat  einen  betäubenden  Geruch.  Zufälle, 
Übelkeit,  Magenschmerz,  Schwindel,  Kopfweh,  allgemeine  Schwäche,  Oh- 
rensausen, Kälte  der  Glieder,  grosse  Angst,  Zittern,  Irrereden,  Lähmung, 
Convulsioneu ,  Tod.  HülfsmitteL  Anfangs  Brechmittel,  dann  viel  Kä- 
sig und  Wasser  zum  Getränk,  Kssigumschläge  um  den  Kopf,  Waschen  der 
Glieder  mit  Essig,  viel  schleimige  Dinge,  Zuckerwasser;  bei  Blutandrang 
Aderlas*,  Blutegel  an  den  Kopf.  Dieselbe  Behandlung  findet  auch  statt  bei 
Vergiftung  durch  die  gleichfalls  oft  im  Korne  befindlichen  Samen  der  Rade 
(Agrostemma  gythago) ,  durch  deren  Genuas  ähnliche  Zufälle  wie  vom  Lolch 
entstehen. 

Mennig,  s.  Blei; 

Mu schein.  Die  Seemuscheln  sind  häufig  giftig;  wahrscheinlich  ist 
das  Gift  in  ihnen  Product  einer  Krankheit  der  Muscheln,  die  nur  zu  gewis- 
sen Zeiten  und  unter  gewissen  Umständen  eintritt,  vorzüglich  im  Frühling 
bei  gelindem  Weiter,  nie  In  strenger  Winterkalte.  Krimer  (Nufeland's  Jonra. 
18S4.  St.  8)  beobachtete  zwei  Grade  der  Vergiftung,  einen  acuten,  wo 
die  Zufalle:  Brennen  und  Prickeln  im  Schlünde,  Angst,  Magendrücken, 
Roctus,  Kopfschmerz,  Cougestionen  zum  Kopfe,  Hitze,  Fieber,  Erbrechen, 
später  Zittern,  kalte  Glieder,  ein  Exanthem  über  den  ganzen  Körper,  ähn- 
lich dem  von  Sumacb,  Delirien  etc.  gleich  nach  dem  Geunss  in  ihrer  ganzen 
Stärke  auftreten;  und  einen  chronischen  Grad,  wo  dies  langsamer  der 
Fall  ist.  Gegenmittel.  Wegen  der  Kopfcongestiouen  bei  Vollsaftigen 
erst  ein  Aderlsss,  Kopfumschläge  von  kaltem  Wasser,  dann  gleich  Tart. 
emet.  gr.  jjj  — vj  und  3ft  Ipecacuanha  in  2  Unsen  Wasser  zum  Erbrechen. 
Am  andern  Tage  Elix.  acid.  Halleri  und  Diaphoretica.  Das  Exanthem  steht 
8  —  5  Tage  und  vergeht  ohne  merkbare  Desquamation. 

Mutterkorn,  Afterkorn ,  Mutterroggen,  Kornzapfen,  Hun- 
g  erkor n  (Secnle  corwttfum),  ein  ausgeartetes ,  krankhaftes,  giftiges  Sa- 
menkorn, welches  wir  am  häufigsten  beim  Roggen,  aber  auch  bei  der  Gerste 
finden,  besonders  in  nassen  Jahren.  Der  Hauptbestandteil  des  Mutterkorns 
ist  eine  kleberartige  stickstoffreiche  Substanz,  welche  mit  WaBser  vermischt 
schon  nach  wenigen  Minuten  in  stinkende  Fäulniss  übergeht.  Der  Brotteig 
aus  Mehl ,  worunter  solches  Korn  ist,  wird  flieseend*,  daa  Brot  bekommt 
Risse  and  zerfallt  zuweilen,  sobald  es  ans  dem  Ofen  kommt.  Ist  viel  Mut- 
terkorn unter  dem  Brotkorne,  so  entseht  durch  die  Vergiftung  eine  allge- 
meine Volkskrankheit,  die  Kriebelkrankheit  (Morbus  ccrenlis,  Itaphanin), 
welche  vorzüglich  in  den  Jahren  1596,  1648  ,  49  und  75,  17S6,  41,  4t,  70 
und  71  in  Prenaten,  Schiesten,  Sachsen,  Böhmen,  Heesen,  Schweden  und 
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andern  Ländern  geherrscht  hat,  und  in  Schweden  und  Dänemark  noch  jetzt 
nicht  selten,  ist  (a.  Raphania).  Zttfille.  Würgen,  Erbrechen,  fürch- 
terliche Angst,  Bruatkrämpfe,  listiges  Knebeln  in  den  Gliedern,  Veitstanz- 
ähnliche  Krämpfe,  weiterhin  Blindheit,  Blödsinn,  Lähmungen  aller  Art, 
Brand  der  Glieder,  der  Tod  oft  schon  binnen  drei  Tagen,  oder  spater  durch 
Entkräftung.  Der  Pols  geht  dabei  sehr  träge.  Die  Tödtlichkeit  der  Krank  - 
heit  ist  so  gross,  dass  in  manchen  Epidemien  von  100  Kranken  kaum  4  ge- 
rettet werden  konnten,  und  dass  die  Genesenen  stets  gelähmte  Glieder  be- 
hielten (s.  Taube,  Geschichte  der  Kriebelkrankheit  im  Cellischen  1772. 
Wtchnutnns  Kleine  med.  Schriften  1799.  L.  P.  Schröter,  Bemerkungen  über 
das  Mutterkorn.  Rinteln,  1792.  Tcssicr,  in  M4m.  de  la  soc  de  me*d. 
ä  Paris  1777  und  1778).  Hülfe  mittel.  Zur  Vorbauung:  Vermeidung 
des  Genusses  des  Mutterkorns  durch  Reinigung  des  Korns,  wofür  die  Re- 
gierungen in  Jahren,  wo  viel  Mutterkorn  ist,  sorgen  müssen.  Bei  eintre- 
tender Kriebelkrankheit  gleich  ein  Brechmittel  aus  Brechweinsteio,  dann 
starke  Laxanzen  aus  Mcrc.  dulc,  Jalape  und  Rheum,  zum  Getränk  viel  Es- 
sig und  Wasser. 

Nachtschatten  (Solanum),  ein  strauchartiges  rankendes  Gewächs  an 
Bächen  und  Teichen;  der  Geruch  der  Stengel,  Blätter  und  Blüthen  Ist  wi- 
derlich, der  Geschmack  bitter,  und  zuletzt  süsslich  scharf.  Es  giebt  mehrere 
Arten  von  Solanum,  die  aber  nicht  alle  giftig  sind;  doch  sind  bei  uns  am 
häufigsten  das  giftige  Solanum  nigrum  und  Solanum  Dulcamara.  Zufälle 
und  Behandlung,  wie  bei  Belladonna. 

Nieswurz  (Hcllcborus)  t  wird  bei  uns  nur  in  den  Gärten  gezogen. 
Alle  Arten  derselben  sind  scharf  -  giftig,  besonder*  Hclleborus  foetidus.  Die 
Wurzel  von  Helleborus  niger  hat  einen  scharfen,  bittern,  ekelhaften  Ge- 
schmack und  einen  widerlichen  Geruch;  sie  besteht  aus  schwanen,  inwen- 
dig weissen  Fasern,  welche  aus  kurzen,  gefiederten  Ästen,  und  diese  wieder 
aus  einem  rundlichen  gefurchten  Knollen  von  der  Grösse  einer  Muskatnuss 
entspringen.  Zufälle.  Erbrechen,  Purgiren,  Angst,  Leibschneiden,  Ohn- 
mächten, Krämpfe,  Steifheit  und  Schmerz  im  Halse,  im  Nacken,  Blutandrang 
zum  Kopfe,  Zittern,  Verdrehen  der  Augen,  kalte  Schweisse,  Anschwellung 
des  Gesichts,  Wahnsinn.  Gegenmittel.  Viel  schleimige  und  ölige  Mit- 
tel, Baumöl,  Gerstenschleim,  viel  Zuckerwasser,  eine  Auflösung  von  2  Quent- 
chen Pottasche  in  1  £  Wasser  mit  Ei  weiss,  wovon  alle  Viertelstunde  zwei 
Ksslöffel  voll  gegeben  werden.  Bei  Ohnmächten  starken  Kaffee,  späterhin 
Kamphermulsion.  Dieselbe  Behandlung  findet  bei  Vergiftung  durch  Gum- 
migutt  statt,  doch  gebe  man  hier  innerlich  keine  Pottasche. 

Opium,  der  eingedickte  Saft  von  Papavcr  somniferum  L.  Dieser,  in 
der  Uand  des  vorsichtigen  Arztes,  so  mächtige  und  nützliche  Arzneikörper 
kann  durch  unzweckmässige  Anwendung  Vergiftung  und  Tod  bewirken.  Die 
Vergiftung  kann  zufällig  durch  verschiedene  Präparate,  welche  das  Opium 
enthalten,  durch  Theriak,  Mithridat,  Philonium  romanum,  Electuarium  dia- 
scordii,  Pilulae  de  styrace,  Laudanum,  Essentia  anodyna,  durch  Thee  von 
Mohnköpfen,  durch  Syrupus  diacodiou,  durch  die  verschiedenen  Opiumtin- 
cturen,  durch  das  Pulver,  das  Extract,  oder  das  reine  Opium  entstehen. 
Zufälle.  Nach  kleinen  Quantitäten,  Trockenheit  im  Munde,  Halse,  Darm- 
canale,  Leibesverstopfung,  langsamer  voller  Puls,  Reiz  auf  die  Uarnwege 
und  Genitalien.  Diese  Wirkungen  erfolgen  schon  durch  zwei  Gran,  dauern 
4—8  Stunden,  nachher  entsteht  Trägheit,  Schläfrigkeit,  Mattigkeit  Grosse 
Gaben  erregen  heftige  Angst,  Wahnsinn,  Schlumm ersucht,  Apoplexie»  erfolgt 
durch  diese  nicht  der  Tod,  so  bleibt  grosse  Schwäche,  Gefühllosigkeit  und 
lähmungsartiger  Zustand  zurück.  Behandlung.  Gleich  ein  starkes  Brech- 
mittel aus  Zinkvitriol,  dann  innerlich  und  äusserlich  Essig  mit  Wasser  in 
grosser  Menge,  abwechselnd  mit  starkem  Kaffee,  zuweilen  ist  ein  Aderlass, 
besonders  bei  Vollblütigen,  nöthig;  auch  gebe  man  innerlich  mitunter  etwas 
Naphtha  aceti,  einige  Tassen  schwanen  Kaffee,  und  mache  kalte  Kopfum- 
Bchläge.  Sehr  nützlich  ist  auch  der  Genuss  der  freien,  selbst  -kalten  Luft. 
Ein  lBjähriger  Mensch  verschluckte  zwei  Loth  reines  Opium  des  Morgens 
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10  Uhr.  Erst  um  S  Uhr  bekam  er  anderthalb  Quentchen  Zinkvitriol,  wor- 
auf Erbrechen  folgte;  um  4  Uhr  drohte  der  Scblagfluss.  Man  gab  ihm 
noch  ein  halbe«  Qaentchen  Zinkvitriol,  worauf  heftiges  Erbrechen  folgte; 
nun  musste  er  viel  warmes  Wasser  trinken.  Abends  9  Uhr  konnte  er  schon 
in  der  Stube  umhergehen,  seine  Glieder  waren  eiskalt,  er  fiel  in  Sehlum- 
mersucbt,  woraus  man  ihn  stets  mit  Gewalt  ermunterte.  Des  Nachts  be- 
kam er  Kampher,  starken  Kaffee,  Citronensaore.  Nach  einigen  Tagen  war 
er  gerettet. 

Pfeilgift  der  Wilden.  8ie  nehmen  dieses  vom  Upas,  Hamas,  Tom 
Mancinellbaume  etc.  (s.  Kr  ihenaug  en).  Die  erste  Hülfe  besteht  darin, 
dass  man  die  vergiftete  Wunde  sogleich  mit  Urin  oder  Salzwasser  tüchtig 
auswäscht,  sie  dann  schröpft,  darauf  mit  Schiesspulver  ausbrennt,  oder  sie 
mit  kaustischem  Salmiakgeist  beizt,  und  einen  recht  festen  Verband  um  das 
ganze  Glied  legt 

Fosi,  wilder  Rosmarin  {Ledum  palustre),  desgleichen  die  sibiri- 
sche Schneerose  (Rhododendrum  chryganthum)  erregen  in  grosser  Menge  ähn- 
liche Zufälle  wie  Schierling.  Behandlung.  Wie  bei  Schi  er  1  ing.  Man- 
che Bitterbiere  werden  mit  Postdecoct  vermischt  und  dadurch  betäubend 
und  giftig,  worauf  die  Police!  noch  an  wenig  achtet.  (Zenneck,  Anleitung 
zur  Untersuchung  des  Biers  nach  seinen  erlaubten  und  unerlaubten  Bestand- 
theilen.    München,  18S4). 

Potta$che,  s.  Alkalien. 

Präcipitai,  rother  und  weisser,  s.  Quecksilber. 

Quecksilber  ( Mtrctvtu»).  Das  metallische  Quecksilber  ist  nicht  gif- 
tig. Man  Las  st  es  bei  Einschnürungen  der  Gedärme  ess  löffelweise  in  den 
Schlund  laufen,  um  eine  mechanische  Wirkung  hervorzubringen;  doch  be- 
kommt es  hier  bei  längerm  Aufenthalte  durch  die  Oxydation,  hervorgerufen 
durch  die  Darmsäfte  und  saure  Speisen  und  Getränke,  giftige  Eigenschaften. 
Sehr  giftig  sind  die  verschiedenen  Qoecksilberpräparate,  besonders  der  Subli- 
mat und  Präcipitat,  wovon  schon  wenige  Grane  tddten  können;  selbst  die 
ausserliche  Anwendung  derselben  in  Salben  und  Waschwassern  kann  bei  em- 
pfindlichen Personen  heftige  Zufälle  erregen  (Most).  Zufälle  und  Be- 
handlung. Wie  bei  Arsenikvergiftung.  Ausserdem  lasse  man  Zuckerwas- 
ser mit  Bi weiss  trinken;  zur  Nachcur  dient  ein  Chinadecoct.  Getreidemehl 
und  Kleber  (Gluten)  ist  auch  ein  herrliches  Mittel  bei  Sublimatvergiftung; 
denn  25  Gran  frischen  oder  IS  Gran  trocknen  Klebers  oder  600  Gran  Ge- 
treidemehl hemmen  schon  die  schädlichen  Wirkungen  von  einem  Gran  Sub- 
limat, der  dadurch  in  Merc.  dulc.  verwandelt  wird.  Man  giebt  den  Kle- 
ber oder  das  Mehl  mit  kaltem  Seifenwasser  vermischt  zu  trinken.  Profes- 
sor Taddti  in  Italien  ist  der  Entdecker  dieses  berriiehen  Gegenmittels.  Br 
fand,  dass  man  von  einer  Mischung  des  Weizenklebers  mit  ätzendem  Subli- 
mat eine  beträchtliche  Menge  ohne  Schaden  gemessen  könne.  Br  gab  Ka- 
ninchen und  Hühnern  14  Gran  einer  Mischung  aus  25  Gran  Kleber  und 
1  Gran  Sublimat  in  Zeit  von  12  Stunden  ohne  Brfolg,  während  ein  einziger 
Gran  onvermiacht  den  Tod  bewirkte.  Schon  in  der  Proportion  von  4  zu  1 
zersetzt  der  Kleber  den  Sublimat  und  ist  ein  besseres  Gegengift  als  das  Ki- 
weiss.  Da  sich  der  Kleber  im  Wasser  allein  nicht  gut  löset,  so  verfertigt 
Taddei  daraus  eine  Emulsion  mit  Kaliseife  und  verwandelt  diese  in  ein  Pul- 
ver (polvere  emulsiva  di  glutine),  aus  welchem  sich  mit  Wasser  schnell  eine 

Jf  od«,  s.  Lolch. 
RauMchgelb,  s.  Arsenik. 
Ratttnpmlver,  s.  Arsenik. 

Sadebanm,  Sevenbaum  (Jumperus  Sabina).  Die  Blätter  dieser 
Pflanze,  desgleichen  die  vom  Taxus,  der  harzig-ölige  Saft  von  Pinns  sylve- 
stris (Terpenthin),  die  destiliirten  öle  davon,  der  Safran,  der  gemeine 
Rosmarin  haben  oft  schädliche,  erhitzende  Wirkungen,  erregen  heftigen  Reiz 


Digitized  by  Googl 


1NT0X1CAT10  279 

auf  die  Blutgefässe,  DluUturz,  Darmentzündung  etc.  Gegen  mittel.  Viel 
schleimige,  ölige  Dinge,  Zuckerwasser,  späterhin  Kampheremulsion.  Oft  und 
Aderlässe  und  Blutegel  nothwendig. 

Saflor  und  Schmälte.  Beide,  so  technischen  Zwecken  häufig  die- 
nende Stoffe  bestehen  grösstenteils  aus  Kobalt.  Da  dieaer  häufig  viel 
Arsenik  enthält,  so  sind  die  Zufälle  und  die  Cur,  wie  bei  Arsenik- 
vergiftung. 

Safran,  s.  ßadebaum. 

Salpeter  (ftitrvni).  Durch  zwei  Quentchen  Salpeter,  auf  Einmal  ge- 
nommen, entstehen  die  heftigsten  Zufälle,  Krämpfe,  Leibschmerzen,  Ma- 
genentzündung.  Gegenmittel.   Viel  schleimige  und  ölige  Dinge,  Zucker- 

Salpetersäure  (Scheidewasser),  sowie  die  andern  concentrir- 
ten  Säuren:  Salzsäure,  Schwefelsäure,  Salp  ete  rsalzs&uro 
(Königswasser),  und  in  gelindem  Grade  Phosphorsäure,  Sauer- 
kleesäure, Flusspatbsäure.  Zufälle:  Zerätzung  des  Mundes,  Ra- 
chens, der  Speiseröhre,  fürchterliche  Schmerzen,  Angst,  Krämpfe.  Der  Tod 
folgt  erst  nach  einigen  Tagen  durch  den  Brand.  Gegenmittel.  Gleich 
vorläufig,  weil  es  in  jeder  Haushaltung  schnell  zu  haben  ist,  Asche  mit 


Wasser  angerührt  in  den  Schlund  gegossen,  nachher  Seifenwasser,  viel 
schleimige  Getränke  von  Leinsamen  mit  öl,  auch  tassenweise  getrunken  von 
einer  Mischung,  die  aus  2  Loth  gebrannter  Magnesia,  in  2  g 


Wasser  aufgelöst,  besteht. 

Salzsäure,  s.  Salpetersäure. 

Seidelbast,  Keller  haltrinde,  von  Daphnc  Mezereum,  einer  in 
Deutschland  theils  wild  wachsenden,  theils  in  Gärten  culüvirien  Pflanze 
mit  rothen  Blumen,  welche  im  Frühlinge  schon  sehr  zeitig  blühen.  Sie  ge- 
hört unter  die  scharfen  Pflanzengifte.  Zufälle  und  Behandlung,  wie 
bei  Nieswurz. 

Scheele' sches  Grün,  s.  Arsenik. 

Scheidewasser,  s.  Salpetersäure. 

Schierling  (Cbmum).    Die  verschiedenen  Arten  dieser  bei  uns  sehr 
häufig  vorkommenden  Giftpflanze  erregen  alle  heftige  Zufalle,  zumal  der  so- 
genannte Wütherich,  Wasserschierling.   Am  häufigsten  ist  die  Ver- 
giftung durch  den  kleinen  Schierling  (Hundsoeterailie),  der  oft 
mit  Petersilie  und  Körbel  verwechselt  wird.    Die  Blätter  der  Hundspeter- 
silie sind  aber  schmaler,  dunkelgrüoer  und  unten  glänzend  hellgrün ;  ihr  Ge- 
ruch ist  betäubend.    Zufälle,  wie  bei  Belladonna  und  Bilsenkraut.  Die 
en  Gegenmittel  sind:  Erst  ein  starkes  Brechmittel,  dann  innerlich 
äusserlich  Essig  und  Wasser,  späterhin  schleimige  Dinge. 
Schlangenholz  (Ugnmn  colubrinum).    Zufälle  und  Behandlung, 
bei  Krähenaugen. 
Schmal  tc,  s.  Saflor. 
Schminke,  a.  Blei. 

Schwämme,  Champignons,  Pilze.  Die  Familie  der  Pike  umfasst 
über  70  Gattungen  und  mehr  als  1500« Arten,  aber  in  den  wenigsten  finden 
wir  essbare  Arten.  Persoon  rechnet  unter  die  essbaren  folgende:  der 
Blätterschwamm  (Jgaricus),  der  Pfefferling  (Merulius),  der  Lö- 
cherschwamm (Boletus),  der  Stachelschwamm  (Hydnum),  der  Fal- 
tenaebwamm  (Helvella),  der  Keulschwamm  (Ciavaria),  die  Morchel 
(Morchclla)  und  die  Trüffel  (Tuber).  Es  giebt  dagegen  viele  giftige  Ar- 
ten von  Schwämmen,  und  selbst  die  unschädlichen  können  unter  Umständen 
giftig  werden.  Sehr  giftig  sind  der  Fliegenschwamm,  der  Speitcu- 
fel.  der  Täutling,  der  Giftreizker.  Kennzeichen  giftiger 
Schwämme.  Bunte,  pfauensch wanzähnliche  Farbe,  fauliger  Geruch,  un- 
angenehmer, bald  scharfer,  bald  bitterer  Geschmack,  schneller  Obergang  in 
die  Fäulniss;  sie  werden  von  Würmern  leicht  angefressen  und  im  Kochen 
zähe,  schwarz  oder  blass,  sie  wachsen  au  feuchten,  der  Luft  und  dem  Uchte 
unzugänglichen  Plätzen.    Die  Probe,  ob  sie,  mit  Zwiebeln  gekocht,  schwarz 
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werden,  welches  man  als  ein  Zeichen  der  Giftigkeit  ansieht,  Ist  unsicher; 
desgleichen,  dass  sie,  wenn  sie  einige  Secunden  durchgebrochen  worden 
sind,  blau  werden;  denn  viele,  die  dann  unverändert  bleiben,  sind  doch  gif- 
tig.   Die  Wirkung  der  giftigen  Schwämme  ist  theils  betäubend,  theils 
ätzend.    Die  Gattung  Amanita,  z.  B.  Amanita  muscaria,  formosa,  aurantutca, 
rvbescens,  aspera  etc.  hat  betäubende,  die  von  Agaricus  mehr  scharfe  und 
drastische  Eigenschaften.  Mattigkeit,  Betäubung,  Schlafsucht,  Zittern,  Wahn- 
sinn, Krämpfe  sind  Zufalle  der  betäubenden,  Schmerz  im  Magen,  Durst,  Er- 
brechen, Reiz  zum  Stuhlgang,  Entzündung  und  Brand  des  Unterleibes,  die 
Zufälle  der  ätzenden  Arten.    Hülfs mittel  gegen  diese  Vergiftung  sind: 
«1  Gegen  die  betäubenden  Schwimme,  ein  starkes  Vomitiv  aus  Zink  Vi- 
triol, wozu  oft  6 — 10  Gran  erforderlich  sind;  folgt  dann  noch  keine  Wir- 
kung, so  muss  man  das  Erbrechen  durch  Kitzeln  des  Schlundes  mit  einer 
Feder  befördern ;  dann  giebt  man  gelind  abfuhrende  Mittel  aus  öl  und  Salz, 
auch  schwarzen  starken  Kaffee.     6)  Gegen  die  ätzenden  Schwämme, 
Brechmittel  aus  lauem  Wasser  und  Öl ,  viel  Gerstenschleim  mit  öl.  Nach 
dem  Erbrechen  giebt  man  auch  alle  Viertelstunden  20  Tropfen  Spir.  sal. 
ammon.  caust.  mit  zwei  Esslöffeln  Wasser,  welches  nach  MirabclU  grosse 
Dienste  leistet.    Dabei  abführende  Klystiere.  —  Der  gemeine  rothe  Flie- 
genschwamm (Amanita  muscaria  Pers.")  wächst   in  vielen  Gegenden 
Deutschlands  allenthalben  in  den  Wäldern;  er  ist  leicht  in  erkennen  durch 
die  lebhafte  orangenrothe  Farbe  und  durch  die  weissen  Warten  auf  seinem 
Hute,  welche  sich  bilden,  nachdem  er  völlig  aufgewachsen  ist.   Die  Vergif- 
tung kann  durch  diesen  Schwamm  leicht  stattfinden,  indem  die  Landleute 
ihn  häufig  zum  Tödten  der  Fliegen  in  den  Häusern  mit  Milch  oder  Wasser 
abgekocht  gebrauchen.    Ein  starkes  Brechmittel  und  darauf  viele  lauwarme, 
schleimige,  wässerige  Getränke,  s.  B.  Milch,  Honigwasser  etc.,  müssen  gleich 
angewendet  werden,  sonst  erfolgt  oft  schon  nach  einigen  Stunden  der  Tod 
unter  den  fürchterlichsten  Magenschmerzen,  Auftreibung  des  Bauchs,  Betäu- 
bung, Kälte  in  den  Gliedern,  Irrereden  und  Zuckungen.    Die  Leichen  sol- 
cher Vergifteten  treiben  stark  auf,  gehen  schnell  in  Fäulniss  über,  eine 
schäumende,  schwärzlichgrüne  Flüssigkeit  und  eine  stinkende  Luftart  findet 
man  im  Schlünde  und  in  den  Verdauungswerkzeugen,  und  meistens  auch  Brand- 
flecken an  den  Häuten  des  Magens  und  .der  Gedärme.  —    Mello  (Journ. 
hebdom.  Aotit  1831)  berichtet  von  drei  Personen,  die,  durch  Noth  und  Hun- 
ger gezwungen  ihre  Nahrung  in  Wäldern  zu  suchen,  auf  den  Einfall  gekom- 
men, Pilze  zu  essen,  wodurch  sie  sich  vergifteten  und  nach  einigen  Tagen 
starben.    Symptome  waren :  schmerzhaftes  Erbrechen,  Durchfall,  allgemeine 
Abstumpfung  der  Sinne,  Kälte  der  Haut,  starres  Darniederliegen,  Zucken  der 
Glieder,  eingefallenes,  graugelbes,  zuweilen  geröthetes  Gesicht,  langsamer 
kleiner,  oft  intermittirender  Puls,  Tod  unter  Sonor  und  Koma;  —  also  viel 
Ähnlichkeit  mit  Cholera  asiatica.    Man  gab  Brechmittel,  Weinessig  mit  Was- 
ser, setzte  Blutegel  u.  s.  f.,  doch  vergebens.   Sectioo:  Magen  und  Darm- 
canal  geröthet,  grosse  Welkheit  und  Weichheit  des  Gehirns,  der  Leber,  des 
Herzens,  der  Nieren;  —  also  auch  hier  grosse  Analogie  mit  Cholera.  Mit 
dem  gemeinen  Pfeff erschwamm  (Agaricus  Russula  Pers.),  der  schmuzig 
gelb  aussieht  und  einen  scharfen  Milchsaft  enthält,  berauschen  sich  viele 
Völker  des  nördlichen  Asiens:  die  Kamtschadalen,  Ostjäken,  Sara o jeden  etc. 
Sie  bereiten  ein  Getränk  aus  zwei  bis  drei  solchen  Schwämmen,  nach  des- 
sen Genüsse  sie  fröhlich  und  unsinnig  werden  und  darauf  in  tiefen  Schlaf 
verfallen.    Auffallend  ist  es,  dass  der  Urin,  den  solche  berauschte  Personen 
lassen,  ähnliche  Wirkungen  hat.    Gewöhnlich  fangen  die  halbwilden  Men- 
schen diesen  von  ihren  berauschten  Brüdern  auf,  um  sich  ebenfalls  damit  zu 
berauschen;  und  auch  der  Urin  von  letztern  hat  ähnliche  Eigenschaften,  so 
dass  die  Wirkung  oft  auf  den  dritten,  vierten  Mann  fortgeht.  Merkwürdig 
ist,  dass  manche  an  sich  unschädliche  Dinge  durch  Vermischung  giftig  wer- 
den.   So  soll  eine  Mischung  aus  Essig,  Naphtha  und  Salzwasser  nach  Orfi- 
la's  Erfahrung  die  giftige  Eigenschaft  der  Pilze  annehmen. 

Schwcfellcb er  (Hepar  sutyhwris),  bewirkt  innerlieb  oft  heftige  Zu- 
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fälle.   Die  geeigneten  Gegenmittel  sind:  Citronensafl,  Essig  und  Wasser, 
schleimige  Dinge,  spater  Decoct.  chinae. 

8chwererde  (Baryt  a).    GegenmitteL     Innerlich  eine  Auflösung 
.von  Glaubersalz  oder  englisch  Salz  mit  Gerstenschleim  und  Baumöl.  8.  auch 
oben  Barjt. 

Sibirische  Schneerose ,  a.  Post. 

Siegellackdämpf e,  s.  Cinnabaris  nnd  Quecksilber. 
Siloer,  o.  Gold. 

Spanischer  Pfeffer  (Capsicum  annuum).   Zufälle  nnd  Behand- 
lung, wie  bei  ätzenden  Schwämmen. 

Spies sglnnz  (Antimoniutn) ,  s.  Brech Weinstein, 
Stechapfel  (Datura  Stramonhm),  wächst  in  Deutschland  theils  wild, 
thcils  wird  er4n  Gärten  gezogen.   Zufälle  und  Behandlung,  wie  bei 
Bell  ad  onna. 

Stry  chnin  (Strythninum) ,  ein  giftiges  Pflanzenalkaloid ,  welches  vor- 
züglich in  der  Tinctura  vinoea  und  Extr.  vinosum  nnc.  vomicae,  in  der 
Igaazbohne,  der  falschen  Angustura  etc.  enthalten  Ist.  Reines  Stry  chnin 
kann  schon  zn  1  —  8  Granen  tödten.  Zufälle  und  Behandlung,  wie 
bei  Krähenaugen. 

Sublimat ,  s.  Quecksilber. 

8  um  ach  (Rhu»  toxicodendron  und  radicans).  Diese  Pflanze,  die  man 
bei  uns  in  Gärten  zuweilen  findet,  ist  sehr  giftig;  schon  die  äussere  Anwen- 
dung <ler  Blätter  macht  auf  der  Haut  Entzündung,  Rothe  und  Ausschlag. 
Gegenmittel.  Zuerst  Umschläge  von  Aq.  oxymuriatica,  später  Einrei- 
bungen von  weisser  Pricipi tatsalbe  in  die  entzündeten  Hautstellen,  und  in- 
nerlich viel  Cremor  tartan,  Zuckerwasser,  kühlende  Diät.  Bei  der  Innern 
Vergiftung  sind  Milch  und  öl  das  Beste. 

Tab  ah,  Dass  der  Tabak  unter  die  betäubenden  Pflanzen  gebore,  ist 
bekannt.  Besonders  ist  dieses  bei  Personen  der  Fall,  die  nicht  rauchen, 
bei  Kindern,  Frauenzimmern  etc.  Zufälle.  Betäubung,  Trunkenheit, 
Schwindel,  Erbrechen,  Durchfall,  im  höhern  Grade  selbst  Lähmung.  Orfila 
sah  diese  Zufälle  schon  dadurch  entstehen,  dass  man  einem  kleineu  Kinde 
gepulverten  Tabak  mit  Butter  auf  den  Kopf  geschmiert  hatte.  Dr.  Cooke 
sagt  im  Jahresbericht  von  1832,  vorgelesen  in  der  Huntcrian  Society  in 
London:  „Tabak  im  Aufgusse  brachte  in  äusserer  Anwendung  gegen  Porrigo 
in  einigen  Fällen  den  Tod,  in  andern  die  höchste  Lebensgefahr.*«  Auch 
Kly stiere  von  Tabaksrauch  oder  Tabak sdecoct  können  gefährlich  wer- 
den ,  so  wie  Kly  stiere  von  Scbnupftabaksdecoct,  wodurch  bei  einem  starken 
Manne  einst  die  fürchterlichste  Vergiftung  entstand  (Chantourelle  in  Archi- 
ves  generai.  de  Medec.  Mars,  1852).  Behandlung,  wie  bei  Bella- 
donna. 

Taxus.  Obgleich  einige  Naturforscher,  s.  B.  Funke  (Naturgeschichte 
und  Technologie,  4.  Aufl.  S.  179.)  den  Taxus-  oder  Eibenbaum  für 
unschädlich  halten,  so  haben  doch  andere:  Gmelm,  Willdenow  und  Buchner, 
das  Gegentheil,  und  zwar  mit  Recht,  behauptet.  Letzterer  erzählt  einen 
Fall,  wo  9  Stück  Rindvieh,  die  von  dem  Laube  des  Taxus  gefressen,  sämmt- 
lich  tödtlich  erkrankten  und  nur  durch  grosse  Mühe  die  Mehrzahl  gerettet 
werden  konnte.   Zufälle  und  Behandlung,  wie  bei  Sadebaum.  , 

Theegift,  Schon  oft  ist  vonden  schädlichen  Wirkungen  geredet  worden, 
welche  aus  dein  übermässigen  Genüsse  des  Thees,  besonders  wenn  er  stark 
getrunken  wird,  hervorgehen.  Der  englische  Arzt  Percival  sagt,  dass  der 
grüne  Thee  giftige  Wirkungen  habe  und  in  Hinsicht  der  Einwirkung  aufs 
Blutsystem  wie  Pingerhut  wirke,  den  Puls  also  langsam  mache,  zugleich 
aber  betäube,  wie  Bilsenkraut,  Schierling  und  Opium.  Landstadt  erzählt 
in  seiner  Schrift:  „Thee,  Kaifee  und  Zucker,"  Nürnberg  1800,  von  einem 
Theemäkler,  der,  nachdem  er  eines  Tages  100  Kisten  Thee  durch  starkes 
Anriechen  untersucht  hatte ,  Tages  darauf  an  Schwindel,  Kopfweh  und  all« 
gemeiner  Betäubung  gelitten  und  Gedächtnis»  und  Sprache  verloren  habe. 
Möchten  wir  doch  zu  der  Erkenntniss  gelangen,  dass  der  tägliche  Gcnuss 
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eines  starken  Theej  die  Gesundheit  untergrab«!    Gegenmittel  sind: 
ker  Chamillentbee ,  starker  Kaffee,  selbst  Kampher. 
Ticunasgift,  s.  Blausäure. 

Tinte.  In  grosser  Menge  genommen,  wirkt  sie  nachtbeilig.  Gegen- 
mittel. Viel  Milch,  Ol.  Die  grüne  Tinte  ist  giftiger,  enthält  Grün- 
span oder  Chrom.   8.  Kupfer. 

Tollkirsche,  s.  Belladoana. 

Vitriolöl,  Schwefelsäure,  s.  8alpete,r  säu  re. 

Wasserschierling,  a.  Schierling. 

Wilder  Rosmarin,  s.  Post 

Wismuth  {Magisterwm  bismuthi).  Zufälle  und  Behandlung  wie 
bei  ZU  k. 

Wohlverleih,  a,  Fallkraut. 
Wolfskirsche,  s.  Belladonna. 

Wofsmilck  (Euphorbia).   Behandlung  wie  bei  Hahnenfusa, 

Wütherich,  a.  Schierling. 

Wurstgift.  Nach  Büchner  besteht  das  giftige  Prindp  der  verdor- 
benen Blut-  and  Leberwürste  in  einer  Säure,  welche  Kerner  Thiersäure, 
Leichensäure,  Blutsäure,  Fettsäure  nennt,  und  welche  sich  bei 
der  zerstörenden  Destillation  des  Bluts  oder  Fettes  bildet)  denn  die  auf  die- 
sem Wege  künstlich  gewonnene  Säure  wirkt,  nach  angestellten  Versuchen 
an  Thieren,  ganz  so  wie  giftige  Würste  wirken.  Dieser  Umstand  setzt  es 
ausser  Zweifel,  daas  das  Gift  in  den  Würsten  nicht  durch  Kupfer,  oder 
durch  ein  vergiftetes  Gewürz  entstanden  aeyn  könne,  was  auch  die  eigen- 
tümlichen Zufalle  dieser  Vergiftung  schon  widerlegen.  Die  Hülfsmittel  . 
gegen  diese  Vergiftung  sind:  Zuerst  ein  starkes  Brechmittel  aus  4 — 6  Grau 
Brechweinstein  und  24  Gran  Ipecacuanha;  darauf  giebt  man  Glaubersalz 
zum  Laxiren,  ungefähr  2 — 3  Lo\h  in  Eiweisswasser  mit  Baumöl.  Man 
badet  dabei  den  Kranken  in  einem  Schwefelbade  und  giebt  ihm  alsdann  5—10 
Gran  Schwefelkali  in  1 — 2  Pfund  Wasser  aufgelöst  (s.  J.  Kerner,  Das 
Fett  gif t  oder  die  Fettsäure  und  ihre  Wirkungen  auf  deo  thierischen  Orga- 
nismus; ein  Beitrag  zur  Untersuchung  des  in  verdorbenen  Würsten  giftig 
wirkenden  Stoffes.  Stutig.  u.  Tüb.  1822).  Aus  dieser  Schrift  ersehen  wir, 
dass  sich  die  Zahl  der  im  Königreiche  Würtemberg  polieeilich  erhobenen 
Vergiftungen  durch  geräucherte  Blut-  und  Leberwürste  im  Jahre  1851  auf 
155*  belief,  die  der  daran  Gestorbenen  auf  84,  und  die  nicht  polieeilich  un- 
tersuchten Fälle  betragen  wol  mehr  als  das  Doppelte.  Alte  Blut-  und  Le- 
berwürste, welche  zu  einer  Jahreszeit,  wo  Gefrieren  und  Wiederaufthauen 
mit  einander  abwechseln  und  die  Zersetzung  thierischer  Materien  begünsti- 
gen, geräuchert  worden  sind,  werden  am  häufigsten  das  Fettgift  entwickeln, 
besonders  wenn  zugleich  der  Rauchfang,  worin  sie  2  —  8  Wochen  hänj 


bleiben,  kein  gehöriges  Feuer  hat.  Man  mache  es  sich  daher  zur  Regel, 
von  keiner  Blut-  oder  Leberwurst  zu  essen,  wenn  der  gewöhnliche  Geruch 
und  Geschmack  derselben  sich  verändert  hat,  wenn  sie  inwendig  hohl  oder 
dünnflüssig  ist,  wenn  sie  süsslich- säuerlich  riecht  Je  grösser  und  dicker 
übrigens  die  Wurst  ist,  desto  leichter  entwickelt  sich  das  Gift  in  derselben. 
(Vergl.  0.  F.  v.  Autenrieth,  Über  daa  Gift  der  Fische,  mit  vergleichender 
Berücksichtigung  des  Giftes  von  Muscheln,  Käse,  Gehirn,  Fett,  Fleisch, 
Würsten  etc.  Tübingen  18SS.) 

Zink.  Das  oxydirte  Zink  erregt  in  grossen  Gaben  Erbrechen,  Leib- 
schmerz, Krämpfe,  Ohnmächten  etc.  Gegenmittel.  Da  das  Erbrechen 
schon  von  selbst  erfolgt,  so  gebe  man  lauwarmes  Wasser,  Zuckerwasoer. 
Milch,  öl,  auch  schleimige  Dinge. 

Zinn.    Gegen  eine  Vergiftung  der  Art  dienen  viel  Milch  und  ÖL 

Zinnober,  a.  Ciaaabaria. 


k,  Kxoncosis.  Ist  Aufgetriebenheit  irgend  eines  Thcils, 
z.  B.  der  Blutgefässe  (  s.  Anglecta sis ) ,  der  weiblichen  Brost  in  Folge 
von  Mastitis,  Abscessus  lacteus  (s.  Inflammatiu  mnmmaruni), 
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Zunge  (s.  Inflammatio  linguae),  de«  Testikels,  der  Eingeweide  etc. 
(a.  luflammatio  hepatis,  lienis  etc.) 

IntuJtftuAceptlo,  liwagmatio,  Volvulut,  Ineinanderschiebung, 
Verwickelung  der  Gedärme  (s.  Convolvulus),  des  Utema  (■.  Hyste- 
rologie und  Prolapaas  uteri). 

Irmnctlo,  Illitio,  das  Einreiben,  Einschmieren,  Einsalben. 
Wir  machen  Einreibungen  yon  fetten  öligen  Substanzen  entweder  auf  die 
ganze  Hautoberfläche  des  menschlichen  Körpers,  oder  auf  einzelne  Stellen 
derselben.  So  hat  man  als  Präservativ  gegen  die  morgenlandische  Pest  Öl- 
einreibungen des  ganzen  Körpers  angewandt,  weil  man  fand,  dass  ölhindler 
häufig  von  der  Krankheit  verschont  blieben;  doch  ist  ihr  Nutzen  noch  pro- 
blematisch. Der  topischen  Inunctionen  bedienen  wir  uns  häufig  zur  Erfül- 
lung verschiedener  Heilzwecke.  Frische  Butter,  Schaf-  und  Schweinefett, 
Cacaobutter,  Baumol  bilden  in  der  Kegel  die  Basis  der  zu  Einreibungen 

des  Speichels,  des  frischen  Magensafts,  der  offkioelleu  Salben,  Linimente 
und  künstlichen  Balsame.  Die  Wirkungen  unserer  verschiedenen  Einreibungen 
sind  bald  beruhigend,  schmerz-  und  krampfstillend,  stärkend,  reizend,  derfvi- 
rend,  bald  speeifisch  gegen  das  Localübel  oder  die  Dy  skrasie  heilsam.  (8.  F  r  i  c  t  i  o). 
Die  einzureibende  Mischung  wird  vor  ihrer  Anwendung  massig  erwärmt, 
so  dass  man  z.  B.  bei  Linimenten  das  Glas,  worin  sie  sich  befindet,  vor 
der  Anwendung  in  warmes  Wasser  hält  oder  eine  Portion  des  Mittels  in  einen 
erwärmten  Löffel  giesst.  Doch  darf  man  bei  Salben  diese  Erwärmung  nicht 
vornehmen,  indem  die  Salbe  dabei  leicht  zerflieast  und  die  wirksamen  Stoffe 
darin  zu  Boden  sinken.  Eine  warme  Hand  des  Einreibers  ist  oft  nach  schon 
hinreichend.  Gebraucht  man  wollene  Lappen  zur  Inunction,  so  müssen  auch 
diese  vorher  erwärmt  werden.  Ist  die  Körperstelle,  wo  eingerieben  werden 
soll,  behaart,  so  muss  sie  abrasirt,  auch  vorher  von  etwanigem  Schnauze, 
8ch weisse,  gereinigt  werden,  und  zwar  durch  örtliche  oder  allgemeine  Bä- 
der, was  besonders  bei  harter,  spröder  Haut  noth wendig  ist.  Bei  scharfen, 
ätzenden  und  giftigen  Einreibungen,  z.  B.  von  Unguent.  irritane,  mercuriaL 
einer,  bedient  man  sich  eines  Handschuhes  von  weichem  Leder,  oder  eines 
feuchten,  mit  Blase  überzogenen  Waschschwammes.  Soll  die  Hantstelle  vor- 
her irritirt  werden,  so  reibt  man  sie  stark  mit  einem  Flanelllappen.  Soll 
die  Resorption  des  einzureibenden  Mittels  beschleunigt  werden,  so  verrich- 
tet man  die  Inunction  über  Kohlenfeuer  oder  neben  einem  erwärmten  Ofen* 
Nach  der  Einreibung  bedeckt  man  die  Stelle  gewöhnlich  mit  Flanell,  theils 
um  die  Verunreinigung  der  Wäsche  zu  verhüten ,  theils  um  den  Theil  warm 
zu  halten.  Bei  örtlichen  Übeln:  Indurationen,  Geschwülsten,  Quetschungen 
etc.,  wo  wir  die  Thätigkeit  der  Lymphgefässe  der  Nachbarschaft  erhöhen 
wollen,  muss  nicht  blos  die  leidende  Stelle,  sondern  auch  deren  Umgebung 
eingerieben  werden,  und  die  Manipulation  muss  langsam  und  andauernd,  oft 
Vs  Stunde  lang,  geschehen.  Soll  die  Einreibung  deriviren,  so  nehmen  wir 
solche  Stelleo,  die  mit  der  leidenden  in  Sympathie  stehen,  z.  B.  die  Inun- 
ction der  Pustelsalbe  in  die  Oberbauchgegend  etc.  Soll  die  Einreibung  mehr 
auf  den  ganzen  Organismus  wirken,  z.  B.  bei  der  Schmiercur  das  Unguent. 
mercuriale,  so  werden  diejenigen  Stellen  genommen,  wo  grössere  Lymph- 
gefässe und  Drüsen  liegen:  z.  B.  die  innere  Seite  der  Schenkel,  der  Arme 
etc.  Bei  reizbarer  Haut  erregen  manche  sonst  milde  Einreibungen  schon 
Hautentzündung,  Erytheme.  Hier  muss  man  andere  Hautstellen  bot  Fort- 
setzung der  Einreibung,  wo  es  nöthig  ist,  benutzen. 

Invissrinatlo ,  t.  Convolvulns. 

Inversio  palpebrae,  s.  En-  und  Ectropium. 
inversio  uteri,  s.  ProLapsus  uteri. 

Inversio  vesicae,  Cystanastrophe ,  UmstÜlpung  der  Harnblase. 
Ist  ein  seltenes  Übel,  meist  eine  Inversio  incompleta,  ein  Prolapsus  vesicae, 
ein  Symptom  des  Bauch-  und  Harnblasenbruchs,  des  Mutterscheidenbruehs 
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etc.,  das  «ich  näher  durch  verschiedene  Harnbeschwerden:  Iacliurla,  Strart- 

guria,  Incontinentia  urinae,  tu  erkennen  giebt.  Cor.  Ist  die  des  Grund- 
übel*.  (8. Heraia  veatralis,  vaginalis»  vealcail*,  Hy ateuroioxia). 
Die  Zufalle  des  Übels  haben  Ähnlichkeit  mit  Steinbesch  werden,  und  vor- 
züglich täuscht  die  Sonde,  wenn  auf  der  Kiaseakuug  Gedärme  mit  verhär- 
tetem Kothe  ruhen;  doch  ist  der  Stein  härter  und  «eine  Berührung  erregt 
einen  hellen  Ton.  In  einigen  Fällen  konnte  man  die  Geschwulst,  die  seibat 
in  der  Grösse  eines  Taubeneies  aus  der  HarnröhrenöfTuuog  ragte  {/Vre«/), 
mit  der  Sonde  zurückschieben,  und  bei  Rückenlage  konnte  der  Urin  leicht 
entleert  worden.  Ruhiges  vierwöcheotliches  Verhalten  im  Rette,  Entfernung 
der  Atouie  des  Muskeln  und  Geienkbäuder  der  Blase  durch  Adstringentia, 
Bäder  stärkender  Art  sind  hier  zu  empfehlen. 

Involventia  (remedin) ,  s.  Demulcentia, 

Iontttl.  So  nennt  man  kleine  und  harte  Kaoten  um  und  an 
der  Stirn  (Paul  Aeyineta),  die  binnen  im  Gesicht,  die  Venusblüthen ,  s. 
Gutta  rosacea. 

Iridectomlaf  das  Ausschneiden  eines  8tücks  der  Iris,  die  künst- 
liche Pupillenbildung,  a.  Synizesis  pupillae. 

Irideremla,  Mangel  an  Iris.  Henschel  beobachtete  das  Übel  an 
drei  Geschwistern  als  Vitium  piimae  formationis.  (S.  v.  Amnions  Zeitscbr. 
f.  Ophtbalmol.  I.  1.) 

IridodialyNiä,  die  Operation,  mittels  welcher  man  die  verwachsene 
Iris  ablöst,  s.  Synizesis  pupillae. 

lridomedialyflis,  s.  Synizesis  pupillae. 

Irldoptoflts,  s.  Prolapsus  iridis. 

Iridoschfema,  der  Irisspalt,  a.  Coloboma  iridis. 

Iridotomla.    Ist  die  allgemeinere  Benennung  für  Iridectomia. 

Iritis],  Entzündung  der  Regenbogenhaut,  a.  Inflammatie  iridis. 

IrrltaMlItas,  Fis  Wrilabihtatis,  Vis  vitae,  die  Irritabilität, 
die  Haller'sche  Reizbarkeit,  die  Lebenskraft  der  Älteren,  die 
Lebentkraft  im  Muskel-  und  Blutsystem  der  Neuern,  im  Gegen- 
satz der  Sensibilität.  Obgleich  dieser  Artikel  in  die  Physiologie  gehört, 
so  wollen  wir  doch  deshalb  Einiges  darüber  sagen,  weil  es  eine  Zeit  gab, 
wo  man  aus  dem  Missverhältnisse  zwischen  Irritabilität  und  Sensibilität, 
aus  potenzirter  oder  depotenzirter  Sensibilität  oder  Irritabilität  (Stbenie, 
Asthenie)  alle  Krankheiten  deduciren  wollte,  welches  Fehlers  sich  selbst 
die  Naturphilosophen  schuldig  machten  (s.  Medicina),  dabei  aber  ver- 
fassen, dass  sowol  der  Begriff  von  Irritabilität  als  der  von  Sensibilität 
in  der  Wirklichkeit  höchst  relativ  ist,  und  Binz  ohne  das  Andere  gedacht, 
ein  inhaltsleerer  Begriff  ist,  der  nur  durch  Abstraction  des  Verstandes  be- 
hufs der  Wissenschaft  gewonnen  worden.  Der  praktische  Arzt  darf  sich 
mit  solchen  Allgemeinbegriffen  nicht  begnügen;  er  muss  ins  Specielle  und 
Individuelle  gehen,  will  er  ein  glücklicher  Praktiker  seyn.  Alsdann  wird  er 
finden,  dass  es  eine  grosse  Menge  von  Krankheiten  giebt,  die  wir  richtig 
erkennen  und  heilen  können,  ohne  im  Entferntesten  nur  nöthig  zu  haben,  zu 
untersuchen  oder  zu  fragen,  wie  es  mit  der  Irritabilität  oder  der  Sensibilität 
stehe ,  deren  Potenzini ng  oder  Depotenzirung  für  sich  allein  nie  Krank- 
heit zu  erregen  im  Stande  ist,  da  dies  schon  physiologische  Erscheinungen 
■ind. 

Irritantia  (remedia),  reisende  Mittel  Wenn  die  erregen- 
den Mittel  (Incitantia)  besonders  das  Gefass-  nnd  Nervensystem  beleben 
und,  je  nach  ihren  flüchtigeren  oder  permanentem  Wirkungen,  bald  mehr 
vorübergehend,  bald  mehr  andauernd  starken,  so  nennt  man  dagegen  dieje- 
nigen Mittel,  welche  vorzugsweise  erweckend  auf  die  Vitalität  in  allen 
Richtungen,  in  specio  aufs  Nervensystem  und  auf  die  Secretionsorgane  wir- 
ken, reizende  Mittel,  die  wir  demnach  vorzüglich  bei  torpider  Schwäche, 
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bei  Torpor  In  engern  Sinne,  bei  Paralysen,  bei  Mangel  an  Empfindlich- 
keit, «0  resorbirender  und  secernireader  Thätigkeit,  bei  Stagnationen  und 
Retentionen,  sowie  bei  qualitativ  veränderten  Sesretionen,  s.  B.  bei  chro- 
nischer Blennorrhoe  alter  Säufer  etc.  anwenden,  also  nicht  bei  wirklich  er- 
schöpftem oder  geschwächtem,  nur  bei  schlummerndem  Wirkungsvermögen, 
dagegen  wir  bei  wahrer  und  vitaler  Schwäche  die  Incitantia  reichen.  Wir 
unterscheiden  1)  Irritantia  volatiHa,  flüchtig,  durchdringend,  aber 
nicht  anhaltend  wirkende  Reismittel,  das  Ammonium,  Phosphor, 
Klektricität ,  Galvanismus.  t}  Irritantia  acria.  Flüchtig  und  scharf 
reisend  und  belebend  sind:  Senf,  Rettig,  Cochlearia,  Pulsatilla,  Col- 
chicum. Sie  stärken  die  Digestion,  erwecken  die  Sensibilität,  sind  Anti- 
septica  und  Antiscorbutica ,  und  wirken  vorzüglich  auf  die  Secretionen  der 
Gelenkbänder,  Synovialhäute.  B  i  t  ter- s  c ha  rfe  Irritantia  sind:  Squilla, 
Helle borus,  Koloquinten ,  weiche  vorzüglich  auf  den  Darincanal,  auf  das 
Gaugliennervensy stem ,  in  grossen  Gaben  purgirend,  in  kleinen  als  Diuretica 
wirken,  was  auch  von  den  harzig-scharfen  Reizmitteln  (Guajak,  Jaiape, 
Scammonium,  Gutti  etc.)  gilt.  EndUch  unterscheiden  wir  noch  brennend- 
scharfe Irritantia,  als  Kubeben,  Pyrethrum,  schwarzer  Pfeffer,  Capsicum, 
Daphne  Mesereum,  welche  als  kräftige  Gewürse  bei  hohen  Graden  von 
Lahmung  und  bei  zu  schwacher  Reproduction  herrliche  Dienste  leisten, 
Auch  die  Kanthariden  gehören  hieher. 

Isciiacm»,  s.  Haemat  os  ta  tica.  » 

fsehaemla«  Ist  Stillung  oder  Unterdrückung  irgend  eines 
normalen  oder  abnormen  Blutflusses  durch  Iscbaema  (remedia). 

Iftchlagr»,  Hüftgicht,  s.  Arthritis. 

Igcliialgia,  s,  Ischias. 

•  Iachia*,  Jscldalgia,  Ischias  seu  Sciatkn  nervosa  Cotugno,  Neur- 
algin ischiadica,  Dolor  ischiadicus  nervosus,   Coxalgia,  Morbus  cosarius, 
eoxendicus,  Arthraigin  coxoUs  der  Älteren,  das  nervöse  Hüftweh.  Ist 
ein  chronische* ,  fieberloses  Übel,  das,  wie  der  Gesichtsschmers  des  Fb- 
thcrgili,  in  einer  Neurose  besteht,  und  folgende  Symptome  hat:  Schmers 
in  der  einen  oder  andern  Hüfte,  der  höchst  selten  blos  fix,  meist  vsgi- 
rend  und  periodisch ,  ja  blitzschnell  eintretend  ist«  hinter  dem  grossen  Tro- 
chanter  sich  nach  Oben  zum  Heiligenbein,  nach  Unten  an  der  äussern  Seite 
des  Oberschenkels  bis  zur  Kniekehle,  von  hier  nach  Vorn,  längs  der  äus- 
sern Seite  der  Spina  tibiae  erstreckt,  und  sich  vor  dem  äussern .  Knöchel 
ist  Rücken  des  Plattfusses  endigt.    Er  verfolgt  somit  den  Lauf  den  Nervus 
wchiadices  und  heisst  dann  Ischias  nervosa  postica.    In  andern  Fällen  be- 
ginnt er  am  vordem  Theile  der  Hüfte,  geht  nach  der  Ingulnalgegend ,  von 
hier  an  der  isnern  Seite  des  Oberschenkels  Sur  Wade,  verfolgt  somit  den 
Lauf  des  Nervus  cruralis,  und  heisst  dann  Ischias  nervosa  antic*.  Diese 
letztere  Form  ist  seltener  und  der  Schmerz  dabei  geringer  sie  bei  der  er- 
stem Form.    Der  Schmers  ist  seiner  Natur  nach  reissend,   ähnlich  dem 
rheumatischen,  mit  einem  Gefühl  von  Taubheit   und  couvulsi  vi  sehen  Be- 
wegungen verbanden;  er  nimmt  des  Abends,  in  der  Bett  wärme,  durch  Ge- 
hen, durch  Ärger,  Zorn,  Schreck,  su,  oft  in  dem  Grade,  dass  der  Kranke 
nicht  im  Stande  ist  im  Bette  su  bleiben,  und  dass  selbst  Convulsionen  der 
leidenden  Seite  entstehen.    Dieser  Schmers  ist  nur  selten  und  zwar  nur  zu 
Anfange  des  Übels  anhaltend,  meist  immer  periodisch,  mit  freien  Inter Mis- 
sionen von  Minuten,  selbst  Stunden,  worauf  er  dann  mit  erneuerter  Hef- 
tigkeit sich  wieder  einstellt.    Ausgänge  des  Übels  sind:  Lähmung  der  ei- 
nen Seite,  Atrophie,  Schwinden,  Verkürzung  des  leidenden  Gliedes,  hin- 
kender Gang,  alles  Folge  von  Wasseransammlung  zwischen  der  Scheide 
und  dem  Marke  des  leidenden  Nerven.    Zuweilen  ist  das  Übel  recht  lang- 
wierig; nie  bemerkt  man  Fieber  dabei,  höchstens  kurz  vor  dem  Paroxys- 
mal Schauder.   Nach  Berends  soll  auf  die  Ischias  postica  nie  Lähmung  fol- 
gen, was  indessen  Cotugno  nicht  behauptet.    Diagnose.    Von  Nierenbe- 
schwerden untersdieidev  sich  das  Übel  durch  den  Mangel  au  Störung  in 
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.  der  Haroexcretion ,  durch  das  Typische  der  Schmerzen,  die  stets  am  hef- 
tigsten des  Abends  sind,  bei  Steinbeschwerden  aber  unbestimmt  kommen; 
auch  vermehren  «ich  letztere,  bei  Körperbewegung,  dagegen  die  Schmer- 
zen bei  Ischias  durch  maisige  Schenkelbewegungen  augenblicklich  vermin- 
dert werden.  Ausserdem  nimmt  der  Schmerz  bei  Ischias  den  bestimmten 
Lauf  des  Nervus  ischiadicus  oder  des  N.  cruraüs,  und  es  fehlt  die  Anzie- 
hung, Zurückziehung  des  bei  Nierensteinen  leidenden  Hoden  der  einen 
oder  andern  Seite.  Bei  Psoitis  ist  der  Schmerz  nur  auf  die  Lumbal-  und 
Sacra  lgegend ,  beschränkt;  er  vermehrt  sich  beim  Aufheben  und  Ausstrecken 
des  Schenkels ,  was  bei  Ischias  nicht  der  Fall  ist.  Bei  rheumatischem  Halt- 
Weh  (Ischias  rheumatica)  ist  der  Verlauf  acuter,  der  Schmerz  mehr  vag, 
befallt  bald  diesen,  bald  jenen  Theil ,  ohne  dem  Verlauf  des  Nerven  be- 
stimmt zu  folgen,  wird  aueh  durch  Druck  auf  den  leidenden  Theil  und  durch 
Bewegung  vermehrt,  Was  auch  bei  der  Coxalgie  der  Fall  ist  (s.  Arthro- 
cace).  Ursachen.  Prädisposition  soll,  nach  Beretulg,  vorzüglich  das 
weibliche  Geschlecht  geben.  Ich  beobachtete  das  Übel  öfter  bei  Männern 
(Tbff).  Bois&eav  sab  es  häufig  bei  Subjecten  mit  stark  entwickelten  Mus- 
keln, die  dnrch  gute  Mahlzeiten  und  geistige  Getränke  ihre  Verdauungs- 
organe gereizt  hatten.  Entfernte  oder  gelegentliche  Ursachen  sind:  Gewalt- 
tätigkeiten aufs  Hüftgelenk,  Heben  schwerer  Lasten,  unterdrückte  Blut- 
flüsse, Unterlassung  gewohnter  künstlicher  Blutentziehungen  (bei  einem 
72jährigen  Landprediger  beobachtet;  Torf),  Metastasen  von  Rheuma,  Gicht, 
Syphilis,  Herpes,  Milch  Versetzung,  Dvscrasia  carcinomatosa  (Harles*), 
schnell  geheilte  alte  Geschwüre,  starke  Erkältung,  Nach  Paul  Jegineta  ist 
das  Hüftweh  nur  eine  besondere  Art  von  Gicht.  Mao  unterscheidet  auch 
nach  den  Ursachen:  Ischias  rheumatica,  arthritica,  nervosa.  Die  nächste 
Ursache  ist:  Entzündung  der  Scheide  des  Nervus  ischiadicus  oder  N.  cru- 
raüs t  also  eine  Neuro hymenitis,  in  vielen  Fällen  auch  wol  nur  eine  krank- 
haft erhöhte  Reizbarkeit  in  den  genannten  Nerven,  ein  Erethismus  nervosus, 
eine  Hyperaestbesia  nervi  ischiadici  vel  cruralis,  ein  rein  immateriell-ner- 
vöses Leiden,  analog  der  Prosopalgie  (To«),  (das  aber  leicht  materiell  wird, 
wie  dieses  die  dnrch  Druck ,  durch  Exsudation  hervorgerufene  Lähmung  des 
Fusses,  die  Atrophie  in  Folge  mangelhafter  Ernährung,  bedingt  durch  den 
NerveneinÜuss  etc.,  sattsam  darthut.  Most).  Cur.  Bei  entzündlicher  Natur 
des  Übels,  wenn  es  z.  B.  auf  äussere  Gewalt,  unterdrückte  Blutungen  etc. 
folgte,  allgemeine  und  Örtliche  Blutentziehungen,  letztere  durch  Blutegel 
und  die  zugleich  beruhigend  wirkenden  Schröpfköpfe  (bei  dem  72jährigen 
Prediger  wirkte  ein  Aderlass  fast  wie  ein  Zaubermittel,  Torf);  nächstdem, 
wenn  das  Übel  durch  äussere  Gewalt  entstanden,  kalte  Umschläge,  inner- 
lich Nitrum.  War  Rheuma*  und  Gichtmetastase  Schuld,  so  passen  warme 
Schwefelbäder,  Vesicantien  auf  die  früher  afficirt  gewesenen  Theile,  inner- 
lich Kampher  mit  Sulph.  anrät,  Kalomel,  Extr.  hyoscyamf,  Opium,  Aconit, 
Goajak.  Rust  heilte  eine  hartnäckige,  7  Monate  lang  allen  Mitteln  troz- 
aende  Ischias  durch  Ol.  }eeorii  aselli,  Morgens  und  Abends  1  Tasse  voll. 
Jahn  empfiehlt  Natr.  boracic  mit  Pulv.  herbse  aconiti,  welches  Mittel  auch 
mir  bei  einem  Mädchen  gute  Dienste  leistete  (Torf).  Bei  Verdacht  auf 
Flechtenmetastase  dient  Aethiops  antimonial.,  Sulph  auratnm,  bei  Krebs- 
dyskraaie  Cicuta,  Belladonna,  Arsenik,  Ferrum  carbonic. ,  phoaphoratum. 
Findet  das  Übel  als  reine  Neurose  bei  hysterischen,  spastischen  Subjecten, 
die  an  andern  Krampfübeln  leiden  und  einen  blassen  Harn  lassen,  statt,  so 
dienen  Cicuta,  Belladonna,  Tin  et  asae  foetidae,  Tin  et  sera.  stramon.,  Va- 
leriana, Zink,  die  Ekelcur,  Ferrum  carbonicum,  Chinin,  sulphuric  mit 
Rheum.  Martinet  empfiehlt  3jj  Ol.  terebinth.  mit  4  Unzen  Honig,  3  —  4raal 
täglich  1  Esslöffel  voll;  Montmahou  räth:  By  Ol  terebinth.  3jj ,  WeU.  ovi 
No.  i,  Syr.  menthae  gjj ,  Tinct.  caneUae  Jft,  IAq.  anodyn.  3j.  M.  8.  Drei- 
mal täglich  1  Ksslöffel  voll.  Auch  wendet  man  Ol.  terebinth.  in  Klystiereo 
und  Einreibungen  an.  In  hartnäckigen  Fallen  leisteten  oft  noch  folgende 
Mittel  gute  Dienste:  Acapunctur,  Elektricität ,  Galvanismus,  Mineralmagne- 
tismus  (s,  diese  Art.),  Fontanelle,  Haarseil,  Dampfbäder,  ein  Strahl  sieden- 
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den  Waeserdampfs  an  den  leidenden  8chenkelt  bis  Röthung  der  Haut  ent- 
■teht,  Einreibungen  voo  8piritua  ammoniato-terebinthinatus  clinid  Graefii 
(Spirit  sal  ammon.  caust.  Jjj,  Ol.  tcrebinth.  ,  Spirit  menth.  Srx),  von 
Opium  mit  Fett  oder  öl ,  warme  Breiumschläge  tob  Pulv.  gross,  herbae  d- 
cutae,  hyoscyami,  belladonnae ,  Einhüllen  in  Flanell,  in  Wachstaflet,  kalte 
U nasch  1  ige,  .selbst  von  Sie,  Donche,  warme  8chwefel-,  Sali-,  Seebäder,  kalte 
Seebader.  J.  A.  Bodtnmidler  (Vom  nervigten  Hüftweb.  Tübing. 
in  Weber'*  Samml.  med.  Dissert  St  5.  Tübing.  1829)  rühmt  im  dritten 
Stadium  dea  Übels,  also  in  dem  der  beginnenden  Lähmung,  der  Atrophie, 
flowol  bei  der  Ischias  antica  als  postica,  das  Auflegen  eines  Stücks  ange- 
zündeten Feuerschwamms    von    der  Grösse  ein«   Groschens   zwischen  die 

nachher  wird  die  Eiterung  der  Brandstelle  mittels  Digestivsalbe  unterhalten' 
und  zugleich  in  das  leidende  Glied  eine  Salbe  aus  1  Unze  Baumöl  und  6 
Gran  Phosphor,  dreimal  täglich  1  Esilöffel  voll,  eingerieben.  Nach  Cle- 
mens (Jahrbücher  d.  philos.-med.  Gesellsch  e.  Würzburg.  Bd.  I.  Hfl.  2.  8. 157 
u.  f.)  linderte  in  einem  Falle  eine  Laxana,  darauf  Kampher  mit  Bitr.  aco- 
niti,  Abends  Pulv.  Doweri,  über  dem  Trochanter  ein  Vesicatorium ,  unter 
dem  Köpfchen  der  Fibula  ein  zweites,  beide  in  Eiterung  erhalten.  Das 
Ausziehen  elektrischer  Funken  längs  des  Laufes  der  Nerven  aus  dem  Schen- 
kel und  der  Regio  ossis  sacri  bewirkte  in  einem  Falle  Heilung.  Bevor  der 
Kranke  ins  elektrische  Bad  kommt,  gebe  man  ihm  zur  Verhütung  von  Gon- 
ge* tionen  eine  Laxanz,  und  wahrend  der  elektrischen  Cur  jeden  Morgen  ein 
Glas  Bitterwasser,  lasse  ihn  in  einer  gleich  massig  warmen  Temperatur,  da- 
bei Flanellkieidung  tragen  und  eine  milde  Diät  beobachten.  Manche 
Einreibungen  von  Sublimatsalbe  in  die  Fusssohlen  und 


Einreibungen  von  Sublimatsalbe  in  die  Fntssohlea  und  innerlich  Slip.  duU 
caroar.,  China,  bittere  Extra cte ;  Andere  legten  längs  des  Laufs  der  Nerven 
ein  Pechpflaster  mit  Opium  und  Kampher,  Hessen  es  5  —  6  Wochen  liegen 
und  die  Heilung  gelang.    Nach  Cotuano  (De  Ischiade  nervosa,  Bd.  2.  Neap. 
1785)  verordnet  man  zuerst  einen  Aderlaas,   dann  Öleinreibungen  in  den 
Schenkel,  und  erweichende  Klystiere  mit  Manna;  vor  Allem  räth  er  aber  zu 
einem  Blasenpflaster  von  6  Zoll  Länge  und  4  Zoll  Breite,  bandförmig  ge- 
staltet und  so  zu  legen,  dass  e»  den  Kopf  der  Fibula  bedeckt,  die  beiden 
eingeschnittenen  Enden  aber  nach  der  Kniekehle  herauf  und  nach  der  Tibia 
herunterreichen.    Das  Pflaster  befestigt  man  mittels  einer  Binde  und  lässt  ea 
einige  Tage  liegen,  damit  die  8telle  in  Eiterung  kommt    Alsdann  entfernt 
man  dasselbe  und  legt  es,  sobald  die  8telle  heil  ist,  so  oft  wieder  auf,  bis 
sich  keine  ei w eisaartige  Flüssigkeit  mehr  absondert.    Wandert  der  Schmers 
nach  dem  Knöchel,  so  legt  man  das  Blasenpflaster  auf  die  Tibia,  selbst  aufs 
Hüftgelenk,  und  wiederholt  es  wie  oben.     In  allen  Fällen,  wo  metasta- 
tisebe  Ablagerungen  das  Übel  bedingen,  sind  die  Vesicatorien  neben  innern 
Arzneien  die  wirksamsten  Mittel.    Ist  das  Übel  alt  und  der  «Schenkel  schon 
atrophisch,  der  Fuss  gelähmt,  so  passen  reizende  Bioreibungen  mit  Tinct 
cantharidum,  Urticatio,  fleiasiges  Frottareo  dea  Gliedes,  Elektricität,  Phoe- 
pboreinreibungen  etc.  C.  A.  TotU 

Nachschrift  des  Heranagebers.  Folgende  Bemerkungen  Brä- 
gen hier  noch  Platz  finden :  1)  In  hartnäckigen  Fällen  des  nervösen  Hüft- 
wehs, bei  spastischen  und  torpiden  Subjecten  und  im  vorgerückten  Alter 
ist  das  Ol.  terebüithinae  ganz  besonders  indicirt;  doch  nehmen  es  die  Kran- 
ken in  Latwergen  ungern,  weit  angenehmer  in  folgender  von  mir  oft  ver- 


ordneter Formel:  Ol  terebinthmae  Jft,  8ncchftri  alhi  jjjft,  tere  senstm- 
que  admfsce  Äff,  mentk.  er.,  —  cnrdmnomi  ana  jlvj.  M.  oT  Umgeschüttelt 
9— 4mal  tagüch  1  Esslöffel  voll,  ich  iiess  das  Mittel  mit  grossem  Nutzen 
4  Wochenlang  gebrauchen;  bei  etwa  eintretender  Strangurie  wird  es  ein 
paar  Tage  ausgesetzt  und  Thee  von  Sem.  lin.  üsitatiss.  getrunken.  2)  Ein 
anderes  sehr  wirksames  Mittel  gegen  Ischias  ist  der  rothe  Präcipitat.  Bei 
einem  50jährigen  Manne  heilte  ich  die  4  Wochen  arte  Krankheit  auf  fol- 
gende Weise.  Zuerst  20  Blutegel  an  den  Schenkel  und  eine  Laxauz  aus  In- 
fus, sennae  mit  8al  Glauberi;  hinterher:      Merc.  f*vircip.  mir.  gr.j,  Sacch. 
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fdbi  §ft,  Oman,  arnbici  9rv.  Jf.  f.  pufo.  dtöfein  xvj  pari,  aequal.  8. 
Abends  und  Morgens  ein  Pulver  mit  Haferschleim.  Nach  8  Tagen  war 
der  Kranke  völlig  hergestellt  und  ist  es  bis  auf  den  heutigen  Tag  geblieben, 
obgleich  schon  6  Jahre  verflossen  sind  (Afosf).  Ein  seit  6  Wochen  an  sehr 
schmerzhafter  Neuralgia  lumbaris  leidender  Gärtner,  bei  dem  schon  Blutegel, 
Narcotica,  Morphium  etc.  fruchtlos  angewandt  waren,  ja  nicht  einmal  Lin- 
derung verschafften,  bekam  in  einem  Klystier  zuerst  6  Gran,  nach  6  Stunden 
10  Gran  Cyankalium,  worauf  die  Schmerzen  sich  mässigten;  später  bekam  er 
bei  Wiederkehr  der  Schmerzen  ein  Klystier  mit  15  Gran  des  Mittels.  Die 
Schmerzen  schwanden  jetzt;  es  trat  reichlicher  Schwei ss  uud  dreistündiger 
Schlaf  ein.  Noch  später  bekam  er,  5  Tage  nach  dem  letzten  Klystier,  Sinai 
a glich  ein  solches  von  p.  d.  24  Gran,  12  Tage  lang  wiederholt,  worauf 
er,  ohne  andere  Mittel  gebraucht  zu  haben,  aeine  völlige  Gesundheit  erhielt 
Ys.  Gazette  mädicale.  Juin.  18SS).  8)  Kollo»  in  Harles»'  Annalen.  Bd.  X, 
St  2,  empfiehlt  das  Brennen  der  Ohrmuschel  der  leidenden  Seite,  was  durch 
Nerven  Verstimmung  wirksam  seyn  mag.  Grosse  Aufmerksamkeit  verdient 
noch  die  Klektropunctur,  wo  am  obern  und  untern  Theile  des  Schenkels 
eine  Nadel  eingestochen  und  mit  6,  10  —  20  Doppelplatten  einer  Voltasäule 
In  Verbindung  gesetzt,  und  dieses  Mittel  täglich  2— 5mal,  jedesmal  15 — 20 
M boten  lang,  angewandt  wird,  nachdem  vorher  Antiphlogistica  gereicht 
worden  sind.  4)  In  sehr  vielen  Fällen  entsteht  das  Übel  in  Folge  plötzli- 
cher Erkältung  und  zeigt  sich  ganz  in  der  Form  eines  Rheumatismus.  Hier 
gab  ich  anfangs  innerlich  Neutralsalze,  liess  bei  recht  Vollblütigen  zur  Ader, 
Blutegel  und  Schröpfköpfe  setzen,  und  verordnete  hinterher  Tart.  emetic 
als  Ekelcur  und  Abends  Pulv.  Doweri,  bei  Hartnäckigkeit  Merc.  dulc.  und 
Digitalis  mit  Nutzen.  Auch  Lentings  Mittel  (Sublimat  mit  Opium)  Ut  hier 
an  seiner  Stelle.  Ein  Pechpflaster  über  Kreuz  und  Hüfte  gelegt  erleichtert 
auch  sehr,  indem  es  einen  Ausschlag  erregt  und  ableitet,  desgleichen  in  die 
schmerzhafte  Stelle  und  deren  Lauf:  Extr.  Lelladonnae  5jj  *  solve  in  Arth, 
sulphurici,  Aq.  Laurocerasi  cohobat.  ana  3J.  M.  S.  4mal  täglich  einen 
Theelöffel  voll  einzureiben  {Döring). 

l8€lildr<Mrf0*  I*t  Unterdrückung  der  Hautausdünstung. 

1 

iHchlocele,  a.  Hernia  dorsalis.  •  ■»..« 

■ 

Ist  Schleiraverhaltung, 
l,  Unterleibsverstopfung,  s.  Ileus, 

IschosralACtla,  Milch verhaltung ,  s.  Agalactia  und  Metaache- 

mattsmus. 

IftCbolocliia,  1.  Fluxus  lochiorum  suppressus.  ^J 
Ischomenla.   Ist  Menstruatio  retenta. 
Inchophonla  ,  Hinderniss  im  Sprechen,  a,Balbutiea. 

Iflctiopyoslg»  Biterverhaltung  in   Geschwüren,  besonders  in 

Fisteln,  in  Lungeogeschwüreu  etc.  Auch  bezeichnet  das  Wort  Beschrän- 
kung der  Eiterbildung  durch  austrocknende  Mittel. 

Isctiuria,  die  Harnstrenge.  Ist,  wie  die  Dyauric  und  Strangurie, 
eine  Art  der  Harnverhaltuug,  verbunden  mit  Schmerz,  Aufgctriebenheit  der 
Harnblase  etc.  Man  nimmt  nach  den  Ursachen  verschiedene  Arten  von  Iachu- 
rie  an.  Der  apasmodischen  dieser  Art,  welche  häufig  vorkommt,  Ut  schon 
oben  gedacht  (s.  Cy  stospasmu  a).  Ausserdem  atatuirt  man  Ischuria  re- 
nalis, ureterlca ,  veaicalis,  atonica,  callosa,  inflammatoria,  paralytica  etc, 
(s.  Retentio  urlnae).  Galen  sagt}  „Ischurie  ist  eine  vollkommene, 
mit  Gefahr  verbundene  Harnverhaltung.  Sie  entsteht  auf  achterlei  Weise: 
durch  Entzündung,  Verhärtung,  durch  Tropfen  geronnenen  Blutes,  durch 
Lähmung;  durch  eiuen  den  Durchgang  verachliessenden  Stein,  durch  Ner- 
venconsensus,  durch  Verachwärung,  durch  Stcinkrankhcit.*4 

lMopathice  (vi»),  e.  Contagium. 


.  H 
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Ürthmltfo,  InfiammaH*  faucium,  Entzündung  des  Rachen» ,  u  Km- 

glna  faucuiA.  .r.  \  . 

kthmorrha^la,  Blutung  aus  dem  Rachen,  s.  Hacruo  rrhagU 
.?     lxla,  Krampfader,  sv  Var ix. 


4  •  ♦ 

•  ■ 


'  •  *  "i.  j.  . -JElLn» 

KncoctioliH,  Kacvthynäa,  KacognlacHa,  Kaconychia,  Kncopnthin, 
Kncophom«,  Kacotrophm  etc.  etc.,  s.  Cacocholia,  Cncochymia  etc.  etc. 

s.  A  r  t  hrocacologia. 

das  üble  ü ckommen  einer  Arznei  oder  Nah- 
rung. Ist  eben nap, , -wie  die  Euphorie,  für  den  praktischen  Arzt  sehr  wich- 
tig. Oft  ist  eine  solche  Auswahl  und  Coinposition  der  Arznei,  die  für  den 
*      '  Sud  zu  Tief ss ,  ' oder  zu  kalt*,  zu  grob,  emde,  zu 

Seltenen  Fallen  eine  '  dem  Arzte  unbekannte  Idio- 
le  Artikel  A  nri  r  a,  1  d  i  o  s  y  n  c  r  a  a  i  a).  Die  Er- 
fahrung, eine  genaue  Kferuitniat  der  Arznelmittei^irkung  und  der  individuel- 
len Constitutivn  machen  hier  viel  aus.  Was  ein  Kranker  an  Arzneien  oder 
Nahrung  vertragen  kann,  oder  nicht,  dies  weiss  der  Arzt  oft  gar  hient 
a  prior}  zu  bestimmen'.  Ein  Versuch  Ist  hier,  der  beste  Lehrmeister,  und 
nicht«  ist  lächerlich  er,  als  bei  vielen,  zumal  chronischen  Übeln,  das'  apo- 
litische Bestimmen  'der  Diät,  wie  dies  manche  junge  Ärzte  thun,  ohne  wol 
im  8tande 'zu  seyn,  Constitution  und  Lebensweise,  Lebenskraft  und  Öige- 
etionsvermo gen  nach  Gewohnheit  und  andern  Umständen  oberflaehRcn  zu 
tajciren ,  geschweige  denn  die  'pathologischen  Idiosynkrasien :  das  Nfcfttver- 
tragen  n  a  icher  Arzneien,  z.  Ii.  der  Asa  foetida,  des  Kamphera',  der  Öculi 
cancrorum,  Aq.  flor.  tiliae  etc.,  woran  psychische  ßjuflüsse  in  der  Schwan- 
gerschaft und  in  den  ersten  .Lebensjahren,  fehlerharte  Erziehung,  In  Krank- 
heiten oft  hohe  Nervenreizbarkeit  Schule!  sind,  zumal  bei  Frauenzimmern, 
Kindern.  Hier  kann  man  von  schlecht  bekommenden  Arzneien  oft  schon  in 
sehr  kleinen,  fast  homöopathischen  Dosen  sehr  grosse  Wirkungen  gehen.  '* 

KaJiortomatogplireNiA»  Foctor  oris,  übjer  Geruch  au*  de,m 
Munde,  stinkender  Mundgeruch.  Das  Übel  dauert  oft  Jahre  lang, 
oft  das  ganze  Lebe»  hindurch.  Der  Ge  uch, aus  de»,  Munde  aolchejr  Ren- 
schen Mit. oft  so  erstickend,  gleich  dem.  Sßckgas,  dass  ma^  \M- 
keit  und  Erbrechen,  Harunen  bekommt.  In  anüeru  Fällen  ist  er  weniger  wi- 
derlich. .  Ursachen.  Das  periodische  .nur  durch  .Blattern,  Indigestion, 
Scorbut,  Menstruation  l  ffebris  putrida,  ^Plithisis  pituftosa  chronica  entstan- 
dene Übel  gehört  nicht  hteher,  sondern  nur  das  chronische,  wobei  tru^lr 
ihm  die  Menschen  oft  ganz  gesund  und  wohl  sind,  iii-  r  fand  ich  entweder, 
dass  diese  Personen  früher  syphilitisch  gewesen  oder  vor  Jahren  afi  stin- 
kenden Fussschweissen  gelitten  hatten  (s.  Foetor  j>jödum)._  Nach  IfrrrÄu/tl 

itor  oris  erijt- 
in  der  Nase, 
wo  dar  Übel 

meist  kürzere  Zeit,  oft  aber  auch  Jahre  lang  dauert,  —  oder  "im  Dige- 
stionsapparat (Caries  dentium,  Scirrhus  pjlori,  Dyspepsie,  Scoibut, 
Mercurialismus).  Cur.  Ist  die  des  Grundübels.  Ausser  den  achon  bei 
Foetor  oris  (s.  d.  Art.)  angegebenen  Mitteln  lobt  man  bei  chronischem  Übel 


folgende :      Succolatne       ,  Carbon,  vegetab.  3j ,  Mucil.  gummi  miriio- 
sae  q.  8.  ut  fiant  l.  n.  morsidi  ponJ.  gr.  xvjjj.  S.  Täglich  6  —  8  Stück  zu 
nehmen.  —    Rr  Cateehm  \j,  Ambr.  grie.  gr.  v,  Studio  ri  albi  §j,  Mucil.  gm. 
iragac.  q.  t.    M.  fiat  Massa,  form,  in  Troch.  p.  d.  5j-  S.  Wie  oben.  —  Bei 
Most  Eucyklop&die.  tte  Aufl.  II.  19 
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Bcorbu  tisch  er  Beschaffenheit  des  Zahnfleisches  dient  folgendes!  Tinct. 
myrrh.  jjjj,  Meli,  desjyttmat.  %iv,  Cochem!!.  3f&»  Tartar.  ilepurnt.  3jft.  M 
8.  Zum  Bestreichen  des  Zahnfleisches.  Liegen  Ataxien  der  Menstruation 
zum  Grunde,  oder  unterdrückte  Hämorrhoiden,  so  muss  man  diese  zu  be- 
fördern suchen.  Bei  unterdrückten  Fussen  w  eissen  dienen  die  dagegen  zweck- 
mässigen Heilmittel  (s.  Foetor  pedum),  man  sucht  nicht  allein  die- 
selben an  den  Füssen  wieder  hervorzurufen,  sondern  auch  zugleich  auf 
die  Nierenthätigkeit  zu  wirken  durch  Ol.  terebinthin. ,  Baccae  juniperi  pp. 
und  durch  Haeinatocathartica.  So  fand  ich  in  einem  Fall  folgenden  Thee 
sehr  nützlich:  H-  Baccar.  junip.,  Stipit.  dukamar.  ana  Specier.  Uynor , 
Ha  dir.  sassapmitl.  ana  M.  C.  C.  S.  Thee  auf  10  Tage,  welcher  an- 

fangs mit  4  Tassen  kochendem  Wusser  infundirt,  denn  colirt  und  der  Rück- 
stand später  mit  eben  so  viel  Wasser  Stunde  lang  j  jekocht  wird.  Die 
Infusion  und  das  Deroct  werden  vermischt  und  »o  wer»  als  möglich  täglich 
verbraucht.  Danehen  dient  folgende  Mixtur.  Ol.  terebinthin.  3ji—  3ß» 
Aq.  juniper.  31X ,  Sacch.  albi  gm.  M.  S.  Umgeschüttelt  viermal  täglich  ei- 
nen Esslöffel  voll.  Beide  Mittel  müssen  anhaltend  viele  Wochen  lang  ge- 
braucht werden.    (8.  Allg.  medicin.  Zeitung.  1854.  No.  40.)    -  * 

Kakotlianairia,  ein  schlimmer,  schwerer,  quälender  Tod. 
So  nennt  Hennemmm  (s.  Beiträge  mecklenburgischer  Arzte  zur  Media  0. 
Chirurgie.  Bd.  1.  Hft.  2.  S.  175.  Rostock  u.  Schwerin,  1830)  im  Gegensatz 
der  Euthanasie  (s.  diesen  Artikel)  jene  zwar  wohlgemeinte,  doch  immer 
verwerfliche  ärztliche  Geschäftigkeit,  die  auch  dann  noch  kein  Mittel,  und 
wäre  es  das  quälendste,  unversucht  lässt,  wenn  die  Hoffnung  zur  Rettung 
des  Kranken  wahrscheinlich  gänzlich  fehlt.  Allerdings  ist  der  Wendepunkt, 
wo  die  Therapie  in  die  Euthanasia  übergehen  soll,  schwer  anzugeben.  Ein 
richtiger  praktischer  Tact  leistet  hier  das  Meiste.  Oft  siebt  auch  Unwissen- 
heit, Unerfabrenheit  oder  Zaghaftigkeit  keinen  Ausweg  mehr,  wo  der  tüch- 
tige Heilkünstler  noch  zu  helfen  versteht.  Bei  hitzigen  Krankheiten  und 
absolut  tödtlichen  Verletzungen  ist  vielleicht  nie  die  Euthanasie  im  rein  ärzt- 
lichen Sinne  zu  üben.  Dagegen  ist  mancher,  z.  B.  der  Blausüchtige,  seit 
der  Geburt  an  dieselbe  gewiesen,  während  bei  andern,  bei  H\ dropischen. 
Phthisikern  die  palliative  Curutethode  bald  von  der  euthanasischen  ersetzt 
werden  muss.  Bestimmte  Grenzen  lassen  sich  überhaupt  nicht  zwischen  bei- 
den ziehen,  und  oft  üben  wir  die  letztere,  während  unsere  Absicht  War. 
die  erstere  anzuwenden.  „Nicht  das  Leben  ist  die  Gottheit,  —  sagt  Hen- 
nemann —  der  unsere  Kunst  Altäre  bauet,  sondern  die  Gesundheit  ist  es; 
und  kann  auch  der  Heilkünstler  nicht  befugt  seyn,  den  Beklagenswertben, 
dessen  Qualen  nur  der  Tod  zu  enden  vermag,  diesem  in  die  Arme  zu  f5h- 
ren,  so  ist  er  nichtsdestoweniger  verpflichtet,  erst  seine  wohlüberlegte  Zu-  » 
Stimmung  einzuholen,  wo  es  sieh  darum  handelt,  jenes  um  eine  elende  Exi- 
stenz zu  erkaufen.14    Man  sehe  auch  den  Artikel  Euthanasia. 

Kelolde»  Kehndes,  das  Keloid.  Ist  ein  von  AUheri  zuerst  beschrie- 
bener, von  Batcmttn  geleugneter  Auswuchs  des  Hautzellgewebes,  blassröth 
lieh  von  Farbe,  hart,  elastisch,  tief  wurzelnd,  mit  vielen  injicirten  Blutge 
fassen  an  seiner  Oberfläche,  mit  gabelförmigen,  den  Schildkrötenfüssen  ei- 
nigermaßen ähnlichen,  gegen  die  Ränder  sich  erstreckenden  Verlängerungen. 
Das  Übel  bildet  sich  langsam,  binnen  Monaten,  Jahren  aus,  und  kommt  am 
häufigsten  an  der  Wange  vor.  Zuerst  fühlt  der  Kranke  in  dem  Schaden 
taube,  später  stechende  Schmerzen,  alsdann  tritt  secundär  Entzündung  hin- 
zu, worauf  bösartige  Eiterung,  Verschwärung  folgt  Die  Natur  des  Obels 
ist  nach  allen  Beobachtungen  die  cancröse,  daher  es  auch  wie  Krebs  be- 
handelt werden  muss  (s.  Cancer).  Ein  Mehrere«  darüber  findet  man  in 
Revue  medicale.  Oct.  1829,  und  in  Gerson's  u.  Julius'  Magazin,  1850,  JuL 
u.  Aug.  8.  103.  ^ 

Kelotomf»,  Bruchschnitt,  s.  Heruiotomit. 

.   lecratf  ctomla,  eine  gswisse  Methode  der  Pupillenbildung,  s.  S  5  n- 
izesis  pupillae.  .  » 

.   'j  *  ... 
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» 

,  Hornbildung,  t.  Ichthyosis.  , 
,  Entzündung  der  Hornhaut,  •.  Inf Ummatio  corneae, 
Keratokele ,  Hornhautbruch,  s.  8taphyloma  corneae. 


KeratonyxU,  der  Hornhautstich,  um  den  Staar  zu  operiren 
(i.  Cataracta;,  um  künstliche  Papillen  zu  bilden  etc.  8.  Synizesis 
pupillae. 

ÜeratoplaHtlce,  s.  Chirurgia  curtorun. 
Mionorrhaphia,  Gaumennath,  s.  8tap  hy  lorrh  a  ph  ia. 

Kirrhonoglfl,  die  Kirrhonose.  Ist  eine  Abart  der  Melanose 
mit  goldgelber  Färbung  verschiedener  Organe,  namentlich  der  serösen  Haute 
des  Schädels,  der  Brust,  des  Unterleibes,  des  Rückenmarks,  der  Stamme 
des  sympathischen  Nerven,  welche  Lobstein  in  mehreren  Fällen  bei  nicht 
lebensfähigen  menschlichen  Fruchten  von  8  —  5  Monaten  fand  (s.  J.  F.  Lob- 
st ein ,  Repertoire  d'anatomie  pathologtqne.  T.  I.  Trevir  antut  U.  Tiedemaim, 
Zeitschr.  für  Physiologie.  Bd.  II.  Hfl  1.  8.  79).  Auch  in  J.  F.  Lobsteina 
Traite  d'anatomie  pathologique.  T.  I.  Pur.  1829,  welcher  die  aligemeine 
Pathologie  enthält,  findet  man  im  5ten  Capitel  No.  5  mehr  über  diesen  Ge- 
genstand; desgleichen  in  AndrnVa  und  Oito's  Schriften  über  pathologische 
Anatomie  { vergl.  Herker'*  Lit.  Annalen,  1881.  Febr.  8.  191).  —  Ob  die 
Unterscheidung  der  Kirrhonose  von  der  Melanose  (s.  d.)  oder  überhaupt 
die  Annahme  der  ersten  für  den  Pathologen,  wie  für  den  praktischen 
Arzt  einigen  Werth  habe*  Dies  bleibt  der  Folgezeit  überlassen.  Die  Wis- 
senschaft und  die  Krankheiten  sind  zweierlei.  «Bei  letzteren  müssen  wir  ge- 
neralis! ren,  bei  den  Kranken  aber  streng  individualtsiren.  Was  für  die  Heil- 
kunst heute  noch  nicht  fruchtbringend  ist,  das  kann  es  morgen  werden,  und 
frommt  es  nicht  der  Therapie,  so  kann  es  doch  für  die  Pathologie  von  der 
höchsten  Wichtigkeit  seyn,  theils  um  alte  verjährte  Irrthümer  und  Vorur- 
tbeiie  zu  bekämpfen,  theils  um  neues  Licht  über,  dunkle  und  zeither  räth- 
selhafle  pathologische  Zustände  und  deren  Natur  zu  verbreiten.  In  dieser 
Hinsicht  habe  ich  hier  auch  der  Kirrhonose  gedacht  und  die  Literatur  dar- 
über nachgewiesen. 

!  Koreetomla,  jtorodiabjsis ,  Koremorphosis ,  KoreneleiMa ,  Korcparcl- 
cusUy  Kovetodinhjsis ,  Koretomm ,  Koretotectomia ,  Knretntomia.  So  nennt 
man,  bald  mehr  oder  weniger  richtig,  die  verschiedenen  Operationsmetho- 
den zur  Bildung  künstlicher  Pupillen,  s.  Synizesis  pupillae. 

Kyllosis»  s.  Cyllosis. 
«»n*  Hynanchei  Cynanche,  Bräune,  s.  Angina.  .  ; 

'"  MypIlOSl»,  KyrtosiSy  Curvatura  columnac  vcrtebralis ,  Buckel,  S.  Cy- 
phosia.  RtJf  l.  i-'    »f-    .  fi  «*  .., 

Kyrthftl*,  'Entzündung  der  weiblichen  Scham,  s.  Inflammatio 
c  '  ■  —  [S— - —      Pt^jattsus  and  fnversio  vesicae  urinariae. 


>V    Kytitia,  Cytoü,  s.  Inflammatio  cutis.  . 

»  •  ...  *  . 

*  .* 

>  .*  ■  * 

■i  •  ,    ,  ... 

•       -  •> 

tili      •«  •  ••  r~  •  ,"*^-^         •.  "•»,       t  , 


r  • 


Lab  Im»  leporlimin,  Layochilus,  Lngottoma,,  Logyntotmtm,  Ha- 
senscharte. So  nennt  man  die  widernatürliche,  das  Gesicht  mehr  oder 
weniger  entstellende  Spalte  in  der  Oberlippe,  seltener  auch  zugleich  in  der 
Unterlippe,  welche  als  Vitium  primae  conforniationis  bei  Kindern  znweilen 
vorkommt.  Mitunter  erstreckt  sich  diese  Spalte  bis  in  den  knöchernen  I Heil 
des  Oberkiefers  und,  den  knöchernen  Gaumen,  ja  zuweilen  ist  der  g\uze 
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Gaumen  der  Art  gespaltet ,  das  8  die  Sche'dewnnd  zwieeben  Mund  «ine-Nate 
£unfc  ailfgebob<*ti  ist,  in  welchem  Kalle  man  den  Bildungi fehler  gw ölnlich 
W  olfsracben  neun*.    Ein  solches  Kind  sieht  sehr  entstellt  au» ,  es  kann 
nicht  gehörig  •  äugen  nnd  die  Nahrungsmittel  fiesen  stete  oben  aus  dar  Na- 
#enöffaung  zurück.    Cur.    Die  einfache  Haseaacharte  lsl  leicht  zu  bellen^ 
wenn  man  nur  die  Ränder   der  Spalte  mittels  einer  winkelig  gebogenen 
Schcere  wund  macht  und  sie  dann,  wie  bei  einfache  q  Lippen  wunden4  zu- 
sammenheftet, so  genügt  fiteres'  Verfahren  schon"  vfcttkttmnren.         aW  ein 
Wolfsrachen  da,  lö  kann  man  oft  nur  die  Suwetn-  *W*c4*fc  M'beüe  einander 
nahem,  selten  ganv.  zusammen fügen.    Ist  :inÜe*s«Ä,  leteteres  «©eh -maglich 
und  geschah  die  Operation  in  den  er*  ton  Lebeöswoohen  ,  so  vereinigen  s'cu 
später  allmälig  oft  'auch  die  knöchernen  Theile»,  wo  nicht,  so  rauss  dem 
Kinde  ein  künstlicher  -Ganmen  eingesetzt  werden.    Folgende  Punkte  verdie- 
nen bei. tier  Heilung  der  Hasenscharte  noch  Berüektic&tigungi  0  Die  Ope- 
ration mittels  der  Schee re  bleibt  stets  die  einfachste  und  beste  Methode; 
*hfl  Wundnuichen  der  Ränder  durchs  Bistouri,  durch  Vfeiicatorien ,  Caustica 
ist  nicht      ;gut.    nBfan  macht  an  jedem  Rande  der  Hasenscharte  mit  der 
«theere  einen  Schnitt,  der  bis  »um  Gründe  der  Spalte  führt;  sonst  bleibt 
■leicht  ein  Lech  in  der  Oberlippe  ».rück ,  Weil  sich  dieser  Punkt  dann  .nicht 
•vereinigt.  -2)  ZuweHeu  befinden  lieh  zwei  Spalten  in  4er  Oberlippe  und  es 
hängt  ein  Zäpfchen  dazwischen.     Ist  diesem  4lein  und  schmal,  &o  schneide 
man  os  bei  der  Operation  weg,  ists  dber  breit,  so  maohe  man  es  auf  jeder 
^eite  wand  und  voroinige  e*  mit  beiden  Spalten  rechts  und  lhl ks,  ~,;£taj£fe- 
noiuni  iabii  superiori»  muss  man,  bevor  .nen  die  Rirtder  wund  macht,  stets 
(    «o  tief  als  möglich  lostrennen,  damit  man  die  OperJippo  frei,  auf  den»  Zeige- 
finger der  linken  Hand  ruhen  lassen  und  <lon  Schnitt  hoch  genug  führen 
kann.    Alle  Lipperlhalter  sind  überflüssig,    8)  Nach  verrichteten   Schnitt eu 
vereinigt  man  die  Wundränder   mittels   der  ■  bu'ura  intorta ,    cirrumvolut  a. 
Man  sticht  nämlich  .«ine  feine  goldene  Nadel  durch  den  rot  heu  Rand  der 
Lippe,  1'  .  Linie  Vom  Wundranfle  entfernt .  von  Aussen  nach   Innen  durch 
das  Lippenstück,  so  ilass  die  Nadel  am  Wuudrande  selbst  wieder  herans- 
tritt, und  zieht  alsdann  einen  seidenen  Faden  über  dieselbe  in  Form  einer 
Hegenden  Acht  .(cc);  dann  fuhrt,  man  eine,  zweite  Nadel- über  der  vorigen 
«in,  utuwickolt  sie  ebenso,  und  vereinigt  zuletzt  beide  *Nadetn  rlüYch  Um- 
jaickelung  eines  Kadens  in  Form  einer  sichenden  Ach:  (8).    Die  Kaden 
knüpft  man  zusBmm«'n,  legt  etwas  Ch  tr;>ie  nnd  eine  kleine  Compresse  auf, 
befestigt  diese  dufch 'lange,  bis  auf  die  Backe  reichende,  die  Operlippe  zu- 
sammenziehende Heftpflaster,  legt  auf  jede  Wange  ekie  Compre**,  tutM  be- 
festigt Alles  mit  einer  zwWkopfigfenTtfnde.  {Un*er  fcoasiigen  Umstände*  kann 
•man  aa^h  .-'  4«f  Stftüwfoh  die  Nateln  esrtfettnenL)  #ev>W\unde  ht  mt*$%ä  und 
man  bedient  sich  nur  noch  der  Heftpflaster  und  Binden.     Hie  Nahrungsmit- 
tel werden  mittels  ei u*s  Tiieelüifels  emgMflö/st.  In  vielen  Källea^edatf-ee  gar 
nicht  der  Knopfnaht  nnd  man  reicht  mit  der  Sutura  fntercissa  «u»;  I«üeu» 
man  drei   gewöhnliche  Heftstiche  mit  N adf  1  und   Kaden  macht,  ohne  lasa 
die  Nadeln  stecken  bleiben,  wobei  man*  wie' bei  jeder*  fopp  oft  wMnidi^^abin 
sieht,  dass  die  Fäden  AWrt  gehörig  vcrHirigen.     Hinterher  -k^U  «uart  die 
zweiköpfige  Binde,  wodurch  die  Backen  stark  nach  der  Wunde  hingezogen 
werden,  zur  Unterstützung  der  Theile  an.    4)  Die  Vereinigung  durch  Heft- 
pflaster ohne  blutige  Naht,  welche  Einige  empfohlen  haben,  gelingt  selten. 
5)  Wichtig  iit  die  Zeit  und  das  Alter,  wo  man  operiren  soll.    Ist  die  Ha- 
senscharte bedeutend  und  kann  das  hind  nicht  saugen,  so  verrichte  man  sie 
in  den  ersten  Lebenstagen;  ists  aber  nicht  so  schlimm,  so  verschiebe  man 
die  Operation  bis  zum  4ten,  5ten  Lebensjahre,  weil  dann  die  Nerven  zu  fälle 
nicht  «o  bedeutend  eintreten  als  im  zarteftUkefr,  fifcgreteh  die  «Itter »dann 
nirRt.'ko  rnhig  heim  Operiren  sind.    Je  schwächlicher  da«  Kind  neu  desto 
latlg^r  Verschiebt  'man  die  Operation.     6)  Zuteilen  ist  die  Blutung  bedeu- 
te;*!;   deshalb  ist  es  gut,  wenn  man  vor  deta  Schnitte  die  Ligeturon  durch 
die  RänüVr  der  Spirftc  zieht,  'damit  man  ahdann  die  Wunde  schneller  ver- 
einigen  kann;  besonders  ist  dies  bei  «chwäcblichen  Kindern  zu  heoboebten. 
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Iu  andern  Fällen  ist  es  hinreichend,  weun  uath  verrichtetem  Schnitte  ein 
Gehülfe  mit  den  Fingern  die  Wnndrändcr  comprimirt,  wodurch  die  Ulutuiig, 
du  Einströmen  des  Blutes  in  den  Mund  und  das  Verschlucken  desselben  ver- 
hütet wird.  7)  Beim  Wolfsrachen  ist  die  Vereinigung  sehr  schwer,  weil  die 
lläudcr  weit  auseinander  stehen  und  die  Spalte  keine  feste.  Unterlage  hat. 
Man  hat  daher  empfohlen,  eine  silberne,  nach  dem  Alyoolacrandc  gebogene 
Platte  unterzulegen,  die  auf  beiden  Seiten  mit  einer  Öffnung  versehen  ist, 
um  Stifte  durchzustechen  und  damit  die  Lippen  zu  befestigen.  Zuweilen  ge- 
lingt auf  diese  Weise  die  Vereinigung,  und  auch  die  Spalte  iov  Gaumen 
verengert  sich,  besonders  wenn  man  die  zweiköpfige  Binde  anhakend  ge- 
braucht (Ltiityrtiheck).  8)  Früherhin  begnügte  mau  sich,  bei  bedeutendem 
Wolfsrachen  einen  künstlichen  goldenen  Gaumen  mittels  eines  Stücks  Schwamm, 
an  der  convexen  Seite  der  Platte  befestigt,  tragen  zu  lassen,  wodurch  so«, 
vul  das  Schlucken  als  das  Reden  erleichtert  wird.  Durch  die  grossen  Fort- 
acbriUe  in  der  Chirurgie  hat  man  es  jetzt  weiter  gebracht,  man  hat  die 
Gaumennaht (s.  d.  Art.  i>  t  aph  y  1  o  rr  ap  hia)  angewandt,  die  besonders  durch 
(Jrüfe,  Hoax  uud  JUicff'eubach  befördert  und  vervollkommnet  worden  ist,  und 
mau  hat  damit  nicht  aliein  bedeutende  Wolfsrachen,  sondern  auch  andeie 
Abnormitäten  des  Gaumens  und  Gaumensegels,  entstanden  durch  Syphilis, 
etc. ,  glücklich  geheilt.  (S.  Dürnbach  iu  Uecker*  Lit  Anualen,  1<J*7, 
Juni  —  Octbr. ;  1828,  Febr.  u.  Hirz.  S.  322.  Rouxx  Memoire  sur  la  Sta- 
phjlorrapbie.  Paris,  1822.  Gtiifc  iu  seinem  und  It'alifwr's  Journal  der  Chir- 
urgie und  Ophthalmologie.  Bd.  I  8.  ö,  24,  557.  Bd.  X.  Hfl.  0  u.  4. 
LescrJjerg,  Diss.  de  StaphvlerrapMa  1829.) 

latcoiiiciim ,  Sutlatorium,  das  lakonische  oder  spartanische 
Schwitzbad,  welches  im  Atterthum  zuf  Krhnltung  der  Gesnndheft  und 
zur  Heilung  chronischer  Krankheiten  sehr  gebräuchlich  war.  (8.  Medic.  Zei- 
tung des  Vereins  ete.  Berlin  iSSt.  No.  8.) 

liaclatlo,  Tftclasis,  das  Säugen,  Stillen.  Die  beste  Art  und 
Weise ,  ein  neugeborncs  Kind  zu  ernähren ,  ist  das  .Stillen  an  def  eigeiu  n 
Brust  der  Mutter.  Wenn  diese  aus  Bequemlichkeit  ihr  Kind  durch  Ämincu- 
brüste  ernähren  lässt,  so  handelt  sie  unnatürlich;  nur  in  dringenden  Fullen, 
bei  Krankheiten  der  Mutter  (Habitus  pbthisicus,  Epilepsie,  Syphilis,  Ce 
Rtcskrankheiten,  sehr  schlimme  Brustwarzen,  völliger  Milchmangel,  üi.ci- 
mässige  Milchabsonderung  bei  schwachem  Körper  etc.),  ist  sie  berechtigt, 
für  dasselbe  eine  Amme  zu  halten  (s.  Agalactia,  Abscessus  lacteus, 
Galactischesis,  G  alactor  rhoca).  Die  Milch  einer  gesunken  Amme 
ist  für  den  Säugling  alsdaun  suis  besser,  als,  aas  Auffüttern  desselben,  wo- 
nach so  leicht  Atrophie  ■  t  (s.'  F.  0.  M.  st,  t)oi  Mensch  in  tjeu  ersten 
sjebeu  Lebensjahren.  Lcipz.  Wie  das  Aty<g<-u  oder  Abgewöhnen,  der 
Kinder  von  der  Brust  nm  besten  zu  erreichen  sej  ,  darüber  ist  schon  oben 
geredet  worden  (s,  Ablactatio). 

Lact  um  in a,  s.  Aphthae. 

liA^entomiini,  Lngochilua ,  hatjoiUomtun.  Ist  gleichbedeutend  mit 
Libium  leporinum. 

Ln^onoponoN.  So  nennt  VHnius  die  Pleuresie;  8.  Inflnmmatio 
pectoris,  pulmonum  et  pleurae. 

XtngophthalinoB ,  Ocuhm  hporhms,  das  Hasenauge.  Ist  derje- 
nige abnorme  Zustand  der  Augenlider,  wodurch  ein  Unvermögen,  sie  gehö- 
rig zu  scbliessen,  hervorgebracht  wird.  Ursachen  sind:  Krampf  des  Muse, 
levator  palpebr.  super.,  Erschlaffung  des  Auge'udeckels ,  ein  zu  kurzes  Au- 
genlid als  Vitium  primae  conformationis,  Wunden,  Geschwüre,  Narben  an 
diesen  Theibn,  die  durch  Substanzverlust  beider  Wandungen  des  Augenlides 
eine  Verkürzung  hervorbringen,  so  dass  der  Tarsal.and  auf  dein  Tnfra-  oder 
Syprnorbitalrande  angeheilt  ist.  Am  häufig>tcn  konyut  es  nach  Verbrennung 
vor.  Cur»  1)  I*t  Krampf  die  Ursache,  «o  findet  'inan  häufig  eine  allge- 
meine spastische  Constitution}  hier  dienen  innere  uuiT , nusserliche  fnÜsyat- 
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modica:  Ungucnt.  althaeae  mit  Laudan ura  zum  Einreiben,  innerlich  Valeriana, 
Fol.  aurant.  mit  Fwl.  senhae,  Castoreum,  Pulv.  Doweri.  2)  Ist  mehr  Kr 
schlaffung'  da,  so  gebe  man  Opodeldok  und  andere  stärkende  Dinge:  äthe- 
rische öle  in  Spirit.  serpylli  gelöst,  zum  Einreiben  (s.  Amaurosis). 
3)  Ist  Verkürzung  des  Augenlides  dnreh  Narben,  Ectropium  etc.  Schuld, 
so  bewege  man  täglich  einige  Mal,  4 — 8  Wochen  lang,  die  Narbe,  damit 
die  unbewegliche  Stelle  beweglich  werde,  und  löse  dann  mit  dem  Messer 
das  unterliegende  Zellgewebe,  nachdem  man  die  Narbe  horizontal  und  völlig 
durchgeschnitten  hat,  damit  der  Auseinander:  ehung  der  Wunde  nichts  ent- 
gegenstehe. Man  verbindet  sie  am  ersten  Tage  mit  trockner  Charpie,  her« 
nach  Unguent.  basilic.  ana,  damit  durch  den  Reiz  dieser  Salbe  Fleisch  Wu- 
cherung entstehe,  fahrt  damit  4  Wochen  fort,  und  Iässt  die  Fleisch  Wärz- 
chen nicht  eher  heilen,  als  bis  sie  wenigstens  1  Linie  über  die  Wunde  her- 
vorragen und  fest  und  derb  genug  sind,  um  bei  der  Cicatrisation  die  frü- 
here Wunde  ausgedehnt  zu  erhalten.  Dieses  Verfahren  hat  Dzondi  (Beiträge 
zur  Vervollkommnung  der  Heilkunde.  1816.  S.  169)  oft  mit  Glück  ange- 
wandt. 4)  Bei  alten  Leuten  oder  in  Folge  von  schweren  Fiebern  und  Schwäche 
ist  oft  ein  paralytischer  Zustand  da,  der  noch  häufiger  als  der  spastische 
vorkommt  (Lagophthalmos  paralyticus) ;  hier  behandeln  wir  das  Grundübel 
(s.  Blepharoplegia,  Blepharospasmus). 

JLaffONtoma,  s.  Labium  leporinum. 

I.ainbdacismu*,  Lailatio,  Labdncismus,  PseWcismus.  Ist  derjenige 
Fehler  der  Aussprache,  wo  statt  des  R  häutig  ein  L  gesprochen  wird.  Cur, 
s.  Balbuties. 

•  \  JLaparocele,  Bauchbruch,  s.  Hernia  ventralis. 

•»IiAparo-Colotoinia,  der  Bauch-Darm s chnitt.  Mit  diesem 
Namen  belegen  wir  dasjenige  Operations  verfahren,  dessen  wir  uns  zur  Bil- 
dung eines  künstlichee  Afters  bedienen.  Littre  war  der  Erste,  welcher  den 
Vorschlag  machte,  bei  einem  Anus  clausus  die  Bauchdecken  an  einer  ent- 
sprechenden Stelle  einzuschneiden,  und  mit  den  Lefzen  der  Wunde  das  obere 
Ende  des  gänzlich  durchschnittenen  oder  die  Ränder  des  nur  durch  eine 
kleine  Incision  (unbedingt  die  bessere  Methude)  geöffneten  Darmes  in  orga- 
nische Verbindung  zu  setzen.  Man  kann  einen  künstlichen  After  bilden: 
I.  In  der  Regio  üiaca  sinistra.  Dubais  war  der  Erste,  der  die  Idee  Littre  s 
(1785)  in  Ausführung  brachte,  aber  mit  unglücklichem  Erfolge.  Glückli- 
cher war  Durct  (1795).  Nach  diesem  Letzteren  durchschneidet  man  in  der 
Regio  iliaca  sinistra  da,  wo  die  S-förmige  Biegung  des  Grimmdarms  eine 
deutlich  wahrnehmbare  Geschwulst  bildet,  die  Haut,  welcher  Schnitt  1  »■',  Zoll 
betragen  muss.  Hierauf  zieht  man  mit  dem  Zeigefinger  der  linken  Hand  die? 
Flexura  sigmoidea  aus  der  Hautwunde  hervor,  führt  dann,  um  das  Zurück- 
treten derselben  zu  verhüten,  2  Ligaturen  durch  das  Mesocolon,  und  schnei- 
det dann  den  Darm  der  Länge  nach  auf.  Am  besten  scheint  es  mir  zu  seyn , 
wenn  man  das  Darmstück  gleich  an  die  Ränder  der  Hautwunde  anheftet, 
um  so  die  organische  Verwachsung  desto  leichter  zu  bewerkstelligen.  Ein 
einfacher  Verband  durch  Charpie,  Compressen  und  eine  Leibbinde  beschlies- 
sen  die  Operation.  Nach  derselben  muss  man  eine  grosse  Reinlichkeit 
und  eine  zweckmässige  Diät  beobachten,  und  für  gehörige  Leibesöffnung, 
nötigenfalls  durch  Klystiere,  oder  durch  eine  kleine  Dosis  Syrupus  rhei 
cum  cichoreo  sorgen.  — T  ,  -Auf  ähnliche  Weise,  jedoch  mit  einigen  Abwei- 
chungen, verfahren:  Den  mit ,  Freer,  8chlaginwcit ,  Textor,  Dieffenbach  U.A. 
n.  In  der  Regio  iUnca  dextra.  Pitlor,  der  bis  jetet  allein  diese  Operation 
verrichtet  hat,  eröffnet  hier  das  Coecum  eben  so,  wie  man  das  Colon  auf 
der  linken  Seite  eröffnet.  Diese  .Methode  steht  aber  notwendiger  Weise 
der  vorigen  bei  weitem  nach,  indem  durch  sie  das  ganze  Colon  ausser  Thä- 
tigkeit  gesetzt  wird,  was  ohne  wichtige  Störungen  nicht  geschehen  kann« 
Sie  \b%  demnach  nur  da  anzuwenden,  wo  wegen  Localkrankheiten ,  x.  B. 
PseudoOrganisationen  etc.,  die  Eröffnung  der  linken  Seite  durchaus  nicht 
stattfinden  kann.    III.  In  der  Regio  lumbaris  sinistra.   Diese  Methode  wird 
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nach  Calfoen  folgendermasaea  verrichtet:    Man  spaltet  die  Integuroenta 
communia  am   äussern  Rande    des  Musculus  quadratus  lumbonim  in  der 
glitte,  zwischen  der  12t  en  Rippe  und  der  Crista  ossis  ilei,  durch  einen  voq; 
oben  nach  unten  gehenden  2% — 5  Zoll  langen  Schnitt  und  eröffnet  so  das 
Colon  descendena  da,  wo  es  sich  gewissermassen  ausserhalb  des  Saccus  pe- 
ritonaei  befindet.  —   Aber  auch  diese  Methode,  die  übrigens  noch  keine, 
praktische  Tendenz  erlangt  hat,  ist  voll  von  Nachthcileu,  die  jedem  Anato«> 
miekundigen  leicht  in  die  Augen  springen;  es  muss  hier  uäinlich  eine  grössere 
Muskelpartie  durchschnitten  werden,  die  linke  Niere  kann  sehr  leicht  unter' 
das  Messer  kommen  und  lebensgefährliche  Blutungen  durch  die  hier  beinahe 
unvermeidliche  Verletzung  der  unmittelbar  aus  der  Aorta  entspringenden 
Lambaiaxterien  entstehen.    Ferner  ist  es  bei  Neugebörnen  (bei  welchen  diese 
Operation  doch  am  häufigsten  gemacht  werden  muss)  schwer,   das  Colon 
aufzufinden,  da  dasselbe  bei  diesen  nicht  immer  eine  und  dieselbe  Lage  be- 
hauptet.   Wären  aber  auch  alle  diese  Schwierigkeiten  überwunden,  so  würde 
man  doch  einen  Kotbrecipienten  hier  nur  mit  der  grössten  Unbequemlichkeit 
befestigen  können.   Das  Verhalten  wahrend  der  Verrichtung  und  nach  die- 
ser Operation  ist  ganz  dasselbe  wie  bei  der  Enterotomia  und  Laparotomia 
(man  sehe  diese  Artikel).   Nachzulesen  hierüber  ist:  Rmt  s  Chirurgie.  Bd.  11. 
8.  150  u.  f.  G.  Neese. 

üaparoscopln,   die  Untersuchung  des  Unterleibes  (die 
Weichen  nicht  ausgenommen) ,  welche  mit  Umsicht  von  jedem  Praktiker,  so- 
wol  bei  acuten  als  bei  chronischen  Abdominalübeln,  bei  Brüchen  etc.,  ange- 
stellt werden  muss,  will  er  sich  keinen  Missgriff  in  der  Diagnose  zu  Schul- 
den kommen  lassen.    Richard  Bright  hat  in  seiner  lesenswerthen  Schrift: 
Gulstonian  Lectures  on  the  fonetions  of  the  abdomen  and  some  of  the  dia- 
gnostic  marks  to  its  Diseases,  deliv.  for  1833,  eine  systematische  Untersu- 
chung des  Unterleibs  zur  Ermittelung  der  in  demselben  stattfindenden  Krank- 
heiten angegeben.     Viele  Leiden  des  Unterleibes  werden  nur  aus  fern  ste- 
henden semiotischen  Zeichen,  aus  der  Beschaffenheit  der  Zunge,  der  Auslee- 
rungen, der  Alt  der  Verdauung  etc.  entnommen.    Dennoch  hat  man  aus  ei- 
ner genauen,  umsichtigen,  locaien  Untersuchung  des  Unterleibs  viel  sicherere 
Merkmale,  als  aus  jenen  Zeichen.    Leider  liegt  aber  dieser  Theil  der  8c- 
miotik  noch  in  der  Kindheit;  viele  Ärzte  kennen  ihn  gar  nicht  und  Andere 
untersuchen  den  Unterleib  sehr  mangelhaft,  obgleich  die  diagnostische  Ex- 
ploration des.  über  dem  Zwerchfell  belegenen  Theils  des  Rumpfs  seit  Lrtew- 
nee  erstaunedswerthe  Fortschritte  gemacht  hat    Bei  der  Laparoskopie  sind 
folgende  Punkte  wohl  zu  berücksichtigen:  1)  Empfindlichkeit  der 
Haut  des  Unterleibes.    Sie  ist  sehr  mannigfaltig,  bald  natürlich,  bald 
krankhaft;  in  Fiebern  oft  hoch  gesteigert,  so  dass  mau  an  ein  Localleiden, 
an  eine  Entzündung  des  Unterleibes  denken  könnte,  wenn  nicht  überall  die 
Haut  dieselbe  Empfindlichkeit  und  Temperatur  hätte.    Bei  spastischen,  hy- 
sterischen Personen  ist  der  Unterleib  oft  sehr  empfindlich ,  zuweilen  nur  die 
eine  Seite,  selbst  über  Brust  und  Arme  hinaus,  wodurch  sich  der  reine  ner- 
vöse Ursprung  des  Übels  zu  erkennen  giebt.   Auch  bei  Rheumatismus  der 
Bauchmuskeln  ist  die  äussere  Haut  sehr  empfindlich;  das  Gegentbeil  findet 
bei  Paralysen ,  bei  Cholera  etc.  statt.    Zuweilen  ist  nur  eine  begrenzte  Stelle 
am  Unterleibe  sehr  empfindlich,  ohne  dass  dieses  auf  ein  Leiden  de«  darun- 
ter liegenden  Organes  deutet;  hysterische  Neuralgien  befallen  bisweilen  ge- 
wisse bestimmte  Stellen  in  der  Haut  des  Unterleibes  (Verstimmung  der  pe- 
ripherischen Nerven),  so  dass  es  grossen  Scharfsinn  und  alle  Aufmerksamkeit 
auf  die  übrigen  8ymptome  erfordert,  um  sich  nicht  -zu  der  Annahme  eines 
Leidens  des  darunter  liegenden  Organs,  etwa  der  Leber,  Milz,  des  Colon, 
Uterus  etc.  verleiten  zu  lassen.    Eben  so  wenig  darf  man  bei  Hysterischen 
und  Hjpochondristen  von  drückendem  mit  Angst  verbundenem  Schmerz  in 
der  Cardia  auf  organische  Fehler  des  Magens  oder  des  Pankreas  schliessen, 
weil  hier  nur  der  Plexus  solaris  das  Symptom  verursacht.   Stechende ,  flie- 
gende Schmerzen  gehen  nicht  selten  einem  Anfall  von  Herpes  Zoster  oder 
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dem  Erysipelas  abdourinrs  roraus.  Bei  Paralysen  ist  oft  ein  brennendes  Ge- 
fühl ,  bei  Gelbsucht  ein  Jucken  in  der  Haut  des  Unterleibes  vorbanden.  — 
2)  Zeichen  aus  der  äussern  Beschaffenheit  der  Bauchdecken 
in  Bezug  auf  ihre  Textor,  Farbe  und  Gef ässentwickeluag. 
Kine  glatte,  weisse  und  glänzende  Bauchhaut  finden  wir  bei  Anaaaroa  und 
Emphysem,  wenn  die  angesammelte  Luft  oder  das  Serum  die  Zellbaut  aua- 
dehnt und  das  Blut  aus  den  benachbarten  Ge fassen  wegtreibt;  Ascites  und 
grosse  innere  Geschwülste  machen  sie  glatt,  Krysipcla«  glatt  und  rotte 
Wiederholte  Schwangerschaften  machen  sie  rauh',  faltig  and  runzeKg;  Allee* 
was  die  Rückkehr  des  Bluts  verhindert:  Ascites,  Leberentartung,  Entzün- 
dung oder  Verstopfung  der  Vena  cava ,  der  Vasa  iliaca  and  femoral ia ,  ver- 
grössert  äusserlich  die  Venen  des  Unterleibes.  Eine  aschgraue,  gelblicb- 
grüne  Bauchhaut  finden  wir  bei  Leiden  der  Leber,  der  Milz  und  bei  Lei- 
den des  Gallensystems,  doch  ist  eine  allein  gelb  gefärbte  Baue b haut  noch 
kein  bestimmtes  Zeichen  von  Leberleidcn.  Kine  allgemeine  sehr  schmuzig 
tiefgelbe  Hautfarbe  zeigt  an,  dass  eine  grosse  Portion  der  Leber  ihre  na- 
türliche Secretionskraft  noch  besitzt,  aber  die  Galle  nicht  mit  Freiheit  in 
den  Darmcanal  zu  fordern  vermag.  Entstand  diese  Hautfärbung  plötzlich, 
so  ist  ein  Gallenstein  incarcerirt  und  die  Gallensecretion  gesteigert;  entstand 
sie  allmälig  und  langsam,  so  haben  wir  Grund  zu  glauben,  dass  sie  nicht 
die  Absonderung  gesunder  Galle  selbst  bindere,  aber  deren  Zurückbleiben 
in  der  Leber  bewirke  und  ihre  Aufnahme  in  die  allgemeine  Säftemasse  be- 
fördere. Ist  die  Hautfärbung  schwach,  gleichsam  nur  pomeranzengelb,  so 
können  wir  annehmen,  dass  die  Verstopfung  der  Gailenausgänge  nicht  voll- 
ständig ist}  besteht  diese  Färbung  Monate  lang  ohne  Veränderung,  so  ist 
die  Leber  selbst  desorganisirt,  Folgt  allmälig  die  qelbe  Färbung  und  geht 
sie  langsam  zur  schmuzig  dunkelgelbcn  über,  so  sind  vielleicht  Tuberkeln 
und  Hydatiden  in  der  Leber  vorhanden.  —  S)  Die  aus  der  Gestaltung 
des  Unterleibes  au  entnehmenden  Zeichen.  Bei  bedeutendem  Asci- 
tes ist  der  Unterleib  von  gespannter,  cyliadrischer  oder  eiförmiger  Form» 
bei  unbedeutendem  sind  nur  die  abhängigen  Theile  aufgetrieben.  Bei  der 
bedeutenden  Ausdehnung  durch  Tympanitea  bildet  er  eine  unebene  An- 
schwellung, zumal  bei  mageren  Kranken,  mit  kleinen  Erhöhungen  am  Bo- 
gen des  Colon,  am  Magen,  und  Vertiefungen  in  den  Zwischenräumen.  Man 
kann  hier  selbst  zuweilen  den  Motus  peristalticus  äusserlich  sehen ,  zumal 
wenn  irgend  eine  Strictur  oder  eine  mechanische  Verstopfung  im  Darmcanalo 
längere  Zeit  bestanden  und  die  Muskelthätigkeit  desselben  in  eine  grosse 
Anstrengung  versetzt  hat.  Aus  der  grossen  Thätigkeit  des  Darms  über  der 
Strictur  und  der  Unthätigkeit  desselben  unter  derselben  lässt  sich  durch  An- 
schauung auf  den  Sitz  der  Strictur  oder  der  ObstrucUon  schliessen.  Sitzt 
eine  Wasseransammlung  in  den  Maschen  des  Zellgewebes,  so  dehnt  sich  das 
Übel  meist  auch  auf  andere  Theile  des  Unterleibes  aus.  Hydatiden  geben 
Veranlassung  zu  äusserst  un regelmässiger  Form  der  Anschwellung  und  die 
Hervorragungen  zeigen  ihren  Sitz  an.  Im  Netze  kommen  sie  am  zahlreich- 
sten vor,  wo  sie  dann  das  Abdomen  ausserordentlich  ausdehnen.  Bei  Hy- 
dropa ovarii  ist  der  Unterleib  verschieden  und  besonders  an  der  leidenden 
Beckenseite  erhöht.  Eine  deutliche  Geschwulst  mitten  am  Unterleibe,  die 
sich  vom  Schanibogen  gleichsam  erhebt,  deutet  auf  Tumor  uteri.  Die  Leber 
zeigt  sich  durch  eine  volle,  elastische,  kissenförmige  Anschwellung  des  obern 
Theils  des  Unterleibes,  und  swar  gewöhnlich  zuerst  an  der  rechten  Seite  be- 
ginnend, aber  allmälig  nach  der  linken  Seite  hin,  und  selbst  bis  unter  den 
Nabel  sich  erstreckend.  Milz,  Nieren,  Harnblase  bewirken  Auftreibungen 
des  Unterleibes,  die  der  Lage  dieser  Theile  entsprechen;  die  letztere  na- 
mentlich erhebt  sich  bisweilen  bis  zum  Nabel,  wird  aber  erkennbar  durch 
ihre  eiförmige  Gestalt.  —  4)  Zeichen  aus  der  dem  tastenden  Fin- 
ger mitge theilten  Empfindung.  Die  normale  Bauchhaut  ist  von  der 
fettigen  un^ serösen  Ausdünstung  elastisch  anzufühlen,  [nicht  aber  bei  gros- 
ser Magerkeit,  auch  nicht  in  der  Cholera;  bei Fettansammlung  wird  sie  hart, 
widerstrebend,  bei  Auasarca  ist  sie  weich  und  teigig  beim  Druck',  beim 
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Emphysem  Ist  sie  sehr  elastisch  und  kreischt  eigen thu milch ,  wenn  ,  man 
aufdrückt.  Fühlt  sich  der  Unterleib  ganz  oder  zum  Theil  knotig  an, 
mit  kleinen  drüsenförmigen  Körperchen  bedeckt,  die  unter  der  Haut  zu 
sitzen  scheinen,  so  deutet  dies  bei  Kindern  auf  Mesenterialdrütenleiden,  bei 
Bewachsenen  auf  krebsartige  Degenerationen  innerer  Organe.  Bricht 
diagnosticirte  ans  der  fühlbaren  knotige»  Beschaffenheit  in  den  Leisten- 
gegenden den  Cancer  recti,  ja  er  erkannte  schlimme  Krankheiten  des  Eier- 
stocks und  der  Lungen  aus  der  äussern  knotigen  Beschaffenheit  der  Haut. 
Zuweilen  sind  die  Bauchmuskeln  abnorm  coatrahirt,  hart  und  unnachgie- 
big, was  auf  Lungenibel  mehr  als  Unterlei bsiibel  deutet.  Bei  Tetanus  sind 
die  Bauchmuskeln  oft  steinhart  und  so  contra hirt,  oass  sie  wirklich  zerreis- 
sen.  Fühlt  der  Finger  ein  Schwappen  im  Unterleibe,  so  können  wir  nur 
dann  erst  auf  Ascites  schliessen,  wenn  bei  veränderter  Lage  und  Stellung 
des  Kranken  die  Fluktuation  an  den  abhängigen  Thailen  Immer  deutlicher 
als  an  andern  Thailen  wird.  Legt  man  die  flache  Hand  auf  den  Unterleib 
und  bewirkt  einen  leichten  Druck,  hat  man  dann  ein  Gefühl  von  undeutli- 
chem Crepitus,  ungefähr  als  wenn  man  neues  Leder  drückt  oder  biegt,  so 
deutet  dies  meist  auf  Pseudoadhfisionen  zwischen  den  verschiedenen  '1  heilen 
des  Bauchfelle«.  Hat  sich  in  letzterem  viel  plastische  Lymphe  abgelagert, 
z.  B.  im  Verlauf  der  Peritonitis  puerperalis,  so  bekommt  man  durch  die 
Finger  das  Gefühl,  als  wenn  man  eine  teigige  Masse  betastet;  und  sind 
auch  die  Därme  mit  in  diese  plastische  Masse  durch  Adhäsionen  hineinge- 
zogen, so  bekommt  man  das  Gefühl  von  einem  harten,  knotigen,  klumpigeu 
Gegenstand.  Bei  organischen  Fehlern  der  Leber  und  Milz  etc.  muss  der 
Kranke  vor  der  Untersuchung  durch  Anziehen  der  Schenkel  die  Bauchmus- 
keln erschlaffen.  Bei  chronischem  Magenleiden  schmerzt  schon  ein  ober 
fläebticher  Druck  in  der  Magengegend,  bei  Pankreas  leiden  nur  ein  tiefer 
Bei  grosser  Degeneration  der  Leber  kann  bei  Frauenzimmern  die 


Untersuchung  fälschlich  leicht  auf  Graviditas  extrauterine  Verdacht  geben. 
Bei  acuten  Entzündungen  wird  ein  leiser  Druck  aufs  leidende  Organ,  wegen 
Vermehrung  der  Schmerzen,  oft  gar  {nicht  ertragen»  ein  heftiger  dagegen 
recht  gut,  indem  er  betäubend  und  schmerzstillend  wirkt,  sowie  denn  auch 
aus  diesem  Grunde  der  Kranke  gern  auf  der  leidenden  Seite  liegt.  Über 
die  so  wichtige  äussere  Untersuchung  des  Unterleibs  der  Scbwangern  und 
ist  der  Artikel  Kzptoratio  obstetricia 


* Itaparotomia»  der  Bauchschnitt,  früher  auch  Gastroiomut  ge- 
lt* dagegen  man  jetzt  dieses  Wort  nur  von  der  Eröffnung  des  Magens 
gebraucht.  Sie  geschieht,  um  krankhafte  Producte,  z.  B.  ein  Extravasat, 
einen  Foetus  extraute rinus ,  fremde  Körper  aus  der  Unterleibshöhle  zu  ent- 
fernen, oder  auch,  um  eine  Operation  an  den  Abdominaleingeweiden;  Eröff- 
nung des  Magens  und  der  Gedärme,  die  Ausrottung  eines  entarteten  Eier- 
stocks, die  Sectio  caesarea  vorzunehmen.  Es  ist  eine  höchst  gefährliche 
Operation,  die  deshalb  ohne  dringendste  Lebensgefahr  nicht  unternommen 
werden  darf;  denn  nicht  selten  entsteht  durch  die  Verletzung  der  Art.  epi- 
gastrica  eine  beträchtliche  Blutung,  und  die  Verletzung  des  Pcritonaeums, 
der  fremdartige  Reiz  durch  die  Hand  des  Operateurs,  durch  Instrumente, 
durch  den  Zutritt  der  atmosphärischen  Luft  erregt  sehr  häufig  Peritonitis  und 
Enteritis  mit  tödtlichem  Ausgange  Die  Indicationen  zur  Operation  sind 
folgende:  1)  Wenn  fremde  Körper  ins  Csvuni  peritonaei  oder  in  den  Darm- 
canal  eingedrungen  sind,  die  dem  Organismus  verderblich  werden,  durch 
Broch-  und  Purgirmittel  nicht  entfernt  werden  können  und  deutlich  durch 
die  Bauchdecken  zu  fühlen  sind.  2)  Wenn  fremdartige  Stoffe  aus  den  Ein- 
geweiden in  die  Bauchhöhle  gedrungen  sind,  z.  B.  Koth  aus  den  Gedärmen, 
ein  Foetus  durch  die  Ruptur  der  Gebärmutter,  Gallensteine,  Blutexiravasate, 
gallertartig  verdickte  Stoffe  aus  der  Absonderung  des  Bauchfeiles,  und  wenn 
die  Punctio  abdomiuis  zur  Entleerung  nicht  hinreicht.  3)  Zar  Entfernung 
krankhafter  Ovarien  und  des  Balges  bei  Sack  Wassersüchten.  4)  Bei  Volvu- 
lus,  Intussusceptio,  Incarceratio  interna,  RecJinatio  uteri,  bei  schlimmer  Ein- 
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wärlshcugung  des  Processus  cnsiformU  ossls  sternl.    5)  Um  den  Excremcn- 
ten  einen  Weg  zu  bahnen,  wenn  sie  durch  unheilbare  Verengerungen,  Ver- 
wachsungen oder  beim  Fehlen  des  untern  Dannstückf  zurück gehalten  wer- 
den  (Anns  artificialis).    6)  Um  einer  Frucht,  die  lieh  innerhalb  oder  aus- 
serhalb der  Gebärmutter  befindet  und  auf  gewöhnlichem  Wege  nicht  gebo- 
ren werden  kann,  einen  Ausgang  zu  verschaffen  (Hysterotomia).  —  Alle  diese 
Indic&t tonen  *ind  aber  nur  höchst  allgemein  gegeben  und  erheischen  ver- 
schiedene Modifikationen  für  die  einzelnen  Fälle,  wo  die  Rettung  oft  noch 
durch  andere  Mittel  oder  durch  Naturhüife  möglich  ist  nnd  die  Laparotomie 
entbehrt  weiden  kann.    Operation.    Erforderliche  Instrumente  und  sonstige 
noth  wendige  Dinge  dazu  sind:  ein  gewölbtes  Scalpell  mit  einem  scharf  zulau- 
fenden Stiele,  ein  gerades  Scalpell,  ein  Pott'sches  Fistelmesser,  eine  Pincette, 
eine  Hohlsonde,  einige  stumpfe  Wundbaken,  Unterbindung! Werkzeuge,  wozu 
auch  das  Hessel bach'sche  Compressorium  für  die  Art.  epigastrica  gehört, 
gerade,  krumme,  grosse  und  kleine  Nadeln  nebst  Fadenbändchen;  2 — 4 
grosse  8chw&mme,  kaltes  und  warmes  Wasser;  öl,  um  Instrumente  oder 
Hände  damit  einzuölen,  endlich  zum  Verbände  Cherpie,  Com  pressen,  einen 
Zoll  breite  und  mehrere  Fuss  lange  Heftpflasterstreifen,  die  länger  als  der 
Umfang  des  Bauches  sind,  Handtücher  und  die  Siebold'sche  Bauchbinde. 
Der  Kranke  wird  in  einem  hellen  erwärmten  Zimmer  auf  einen  niedrigen 
lisch  oder  erhöhtes  Bett  mit  massig  erhobenem  Unterleib  gelegt,  nachdem 
Mastdarm  und  Blase  gehörig  entleert  worden  sind.    Der  Operateur  steht  an 
der  rechten  Seite  des  Kranken,  zu  beiden  Seiten  des  letztern  steht  ein  Ge- 
hülfe, welcher  bei  kleinen .  Wunden  die  Wundränder  mit  dem  stumpfen  Ha- 
ken anziehen,  bei  g rossen  Wunden  die  Därme  mit  den  Schwämmen  zurück- 
halten imiss.    Ein  dritter  Gehülfe  reicht  die  Instrumente  und  Schwämme  her, 
und  zwei  oder  drei  andere  befestigen  die  Knie  und  den  Kopf  des  Kranken. 
Der  Ort  des  Einschnitts  richtet  sich  nach  dem  Sitze  des  erkrankten  Gebil- 
des, und  muss  diesem  stets  so  nahe  als  möglich  gewählt  werden.  Erstreckt 
sich  die  Ausdehnung  des  Krankhaften  über  den  ganzen  Unterleib,  so  wählt 
man  zur  Verhütung  der  Muskel-  und  bedeutenden  Gefässverletzung  die  Li- 
nea alba  zwischen  Nabel  und  Schoosbein,  schneidet  überdem  gern  nach 
dem  Lauf  der  Muskelfasern  und  möglichst  parallel  mit  der  Längenaxe  des 
Körpers,  weil  so  die  Absonderungen  aus  der  Wunde  am  besten  ausßiessen 
und  die  Heilung  leichter  erfolgt.    Die  Länge  des  Schnitts  soll  im  Allgemei- 
nen nicht  mehr  als  2—8  Zoll,  in  einzelnen  Fällen  4—6  Zoll  betragen,  nicht 
über  l'/3  Zoll' oberhalb  des  Nabels  und  nicht  tiefer  als  1  Zoll  oberhalb  den 
Poupart'schen  Bandes  sich  erstrecken.    Man  vermeide  die  geraden  Bauch- 
muskeln und  mache  den  Schnitt  %  Zoll  von  ihrem  äussern  Rande  entfernt* 
Die  Operation  zerfällt  in  folgende  Acte.*  1)  Man  macht  den  Hautschnitt  nach 
bekannten  Regeln  mit  einer  Hautfalte,  oder,  wo  dies  nicht  angeht,  aus  freier 
Hand  mit  einem  gewölbten  Messer.    2)  Den  Muskelschnitt  macht  man  mit 
flachen  Zügen  und  trennt  vorsichtig  die  einzelnen  Schichten  der  Muskeln  eine 
nach  der  andern,  eben  so  die  sehnigen  Theile.    Ein  Gehülfe  reinigt  öfters 
die  Wunde  vom  Blute  durch  Aufdrücken  mit  einem  feuchten  Schwamm. 
Sieht  man  im  Grunde  das  weissliche  Peritonaeum,  so  schiebt  man  von  da 
aus  die  Hohlsonde  nach  oben  und  unten  unter  die  Muskeln  und  erweitert 
ao  den  Muskelschnitt  auf  derselben  bis  zur  erforderlichen  Länge.  Jetzt  unter- 
nimmt man  die  Blutstillung  und  Unterbindung  der  spritzenden  Schlagadern. 
5)  Nun  fasst  man  mit  einer  Pincette  eine  Stelle  des  Bauchfells ,  hebt  sie  in 
einen '  kleinen  Hügel  auf  und  schneidet  die  Falte  mit  dem  Bistouri  flach 
durch.   In  die  so  gebildete  kleine  Öffnung  führt  man  ein  geknöpftes  Fistel- 
mesfer,  oder  das  stumpfspitzige  Blatt  einer  Scheere,  oder  eine  Hohlsonde 
und  erweitert,  indem  man  auf  letzterer  das  spitze  Bistouri  einsetzt,  die  Öff- 
nung zu  der  Grösse,  dass  man  mit  einem  in  öl  getauchten  Finger  eindrin- 
gen kann;  mit  Hülfe  dieses  Fingers  der  Unken  Hand,  auf  welchen  man  das 
gewölbte  Bistouri  aufsetzt,  erweitert  man  nun  den  Schnitt  des  Bauchfells 
nach  oben  und  unten,  doch  so,  dass  er  ein  wenig  kleiner  als  die  Länge  des 
Haut-  und  Muskclschnitts  werde.    Ein  geschickter  Gehülfe  schiebt  jetzt  die 
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mit  einem  ^n  tau  warmes  öl  getauchten  Tuche  zurück;  doch  müssen 
beide  zur  Seite  des  Kranken  stehende  Gehülfen,  indem  sie  mit  den  mit  lau- 
wandern  Wasser  befeuchteten  grossen  Schwämmeu  (die  y,  Fuss  und  mehr 
im  Durchmesser  tatragen ,  ziemlich  flach  sind  und  ihrem  Zwecke  sehr  ent-; 
sprechen,  wie  denn  Hedem*;  u.  Gräfe  und  Kluge  sie  mit  Vortheil  zum  Zu- 
rückhalten der  Därme  oft  benutzt  haben)  das  Hervordringen  der  Gedärme 
nach  Möglichkeit  zu  verhindern  suchen.    Bei  grossen  Schuhten,  z.  B.  Sectio 
caesarea^  ist  der  Vorfall  der  Gedärme  nicht  selten  nnd  oft  trotz  aller  Muhe 
nicht  zu  überwinden,  daher  Alles  darauf  ankommt,  denselben  zu  verhüten. 
Gelingt  die  Zurückbringung  nicht,  so  bedeckt  man -die  vorgefallenen  Ge- 
därme mit  erwärmten  in  ein  Liniment  von  Eigelb  nnd  öl  getränkten  Tü- 
chern und   erwartet  den   unglücklichen  Ausgang.     Zur  Erleichterung  der 
Reposition  räth  Auteitrieth  gleich  nach  gemachtem  Bauchschnitt  sehr  lange 
Hefte  durch  die  Wundrinder  zu  ziehen  und  deren  Mitte  oberwärta  über 
dem  obern  Wundwinkel  zurückzuschlagen ,  damit  man  nachher  durch  Anzie- 
hen derselben  die  Wunde  stellenweise  verkleinern  und  die  Därme  erst  in 
dem  einen,  dann  in  dem  andern  Zwischenräume  zurückschieben  könne.  Äff- 
ten legt  beim  Kaiserschnitt  sehr  zweckmässig  die  langen  Heftpflasterstreifen 
schon  vor  der  Operation  mit  ihrer  Mitte  unter  das  Kreuz  des  Krauken,  um 
die  Vereinigung  der  Wunde  nachher  beschleunigen  zu  können.    Haben  sich 
Darmslücke  in  kleine  Wunden  eingeklemmt,  ao  erweitert  man  bei  horizon- 
taler Lage"  des  Kranken  die  Wunde  und  reponirt  aie.    4)  Der  vierte  Act 
der  Operation  besteht  nun  In  der  Erfüllung  des  eigentlichen  Heilzwecks, 
als  in  der  Exstirpatiou  des  degenerirten  Bierstocks,  welche  nicht  selten  mit 
Glück  verrichtet  worden  ist  (C.  F.  Quitteiibaum  Commentatio  de  ovarii  hy- 
pertrophia,  et  historia  exstirpationis  ovarii  bydropici  et  hypertrophici  pro- 
spero  cum  auccessu  factae.    Rostochii,  1895.  4.  Festprogramm),  in  der  Ent- 
wickelung  des  Volvulus,  wenn  er  richtig  erkannt  worden,  der  Gastro-  und 
Enterotomie,  der  Bildung  eines  künstlichen  Afters,  der  Hysterotomie,  in  dem 
Entnehmen  fremder  Körper  oder  extravasirter  Flüssigkeiten  und  Gerinnsels, 
welche  mit  Schwämmen,  oder  der  eingeölten  Hand,  oder  mit  einem  Löffel 
etc.  entfernt  werden.    5)  Nach  der  Operation  rauss  die  Bauchwunde  schnell 
durch  die  Bauchnaht  vereinigt  werden  (s.  Vulnus);  am  zweckmäßigsten 
ist  die  Knopfnaht,  weil  sie  schnell  verrichtet  werden  kann,  welches  ein 
grosser  Vortheil  bei  dieser  Operation  ist,  deren  Gefährlichkeit  mit  ihrer 
Dauer  wächst.    Die  blutige  Naht  ist  überall  unentbehrlich;  bei  Schief-  und 
Querwundeu  wuss  man  die  Heftung  recht  sicher  und  sorgsam  machen.  Die 
blutigen  Hefte  kommen  in  Zwischenräumen  von  V/4Z0W  von  einander  zu  lie- 
gen, bei  schiefen  Wunden  nicht  über  1  ZolL   Der  untere  Winkel  der  Wunde 
inuss  zum  Abfluss  der  Feuchtigkeiten  offen  bleiben  und  zwar  so  weit,  daat 
man  ein  starkes  Bourdonnet  einbringen  kann.    Richter,  v.  Gräfe,  Kluge  und 
Andere  fassen  das  Bauchfell  selbst  mit  in  die  Naht,  was  nach  den  neuesten 
Erfahrungen  keine  grössere  Entzündung  hervorbringt,  obgleich  Znng,  Rust 
o.  A.  es  widerrathen.    Besonders  vermeide  man  bei  der  Vereinigung  der 
Wunde  das  Einklemmen  eines  Darmstücks  oder  des  Netzes,  welches  bei  ganz 
kleinen  Wunden  oft  nicht  sogleich  wahrgenommen  wird  und  man  dann  bei 
eintretenden  Zufällen  der  Einklemmung  geitÖthigt  ist,  die  Wunde  zu  erwei- 
tern.   Wunden  mittlerer  Grösse  sind  für  die  Reposition  der  Därme  am 
günstigsten.    Bei  kleinen  Bauchwunden  reicht  es  hin,  zwischen  die  blutigen 
Hefte  kurze  Pflasterstreifen  über  der  Wunde  zu  befestigen.    Bei  grössern 
Längen-  und  schrägen  Wunden  sind  die  langen  Streifen  erforderlich,  deren 
Mitte  im  Rücken  des  Kranken  angelegt  wird  und  deren  Enden  über  der' 
Wunde  gekreuzt  werden,  indem  ein  Gehülfe  die  Bauch  wände  von  beiden 
Seiten  zusammendrückt:  man  fuhrt  das  eine  Ende  des  Pflasterstreifens  über 
der  Wunde  durch  den  Spalt  des  andern  Endes,  und  zieht  beide  Enden  nach 
den  entgegengesetzten  Seiten  an.   Die  Breite  derselben  rauss  ein  wenig  ge- 
ringer seyn,  als  der  Abstand  der  blutigen  Hefte.    Die  Enden  der  Heftfäden 
knüpft  man  nach  Umständen  in  Knoten  oder  Schleifen,  und  befestigt  sie  zur 
Seite  der  Wunde  mit  Heftpflaster.   In  den  freibleibenden  untern  Wundwin- 
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kel  schiebt  man  entweder  ein  Bourdonnet,  woran  ein  Faden  geknüpft  ist, 
Ton  der  Dicke  einer  Federapule,  oder  einen  ausgefeserteu  Leiiiwandstreifea. 
Nach  der  Reinigung  des  Kranken  vom  Blute  legt  man  eine  weiche  Ceni- 
presse  über  die  Wunde  und  umgiebt  den  Kranken  mit.  der,  Siebeld'schen 
Bauchbinde.  Nachbehandlung.  Nöthig  sind  die  strengste  Ruhe  und 
ein  entzündungswidrigea  Verfahren ;  man  sorge  durch  Klystiere  für  die  Ent- 
leerung de*  Darms.  Ist  der.  Ausfluss  aus  der  Wunde  sehr  stark,  so  wird 
der  Verband  täglich  zweimal,  sonst  aber  so  selten  als  möglich  erneuert, 
Gegen  den  sechsten  Tag  werden  gewöhnlich  die  Hefte  locker;  man,  schnei- 
det die  Fadenbändchen  dann  durch  und  zieht  sie  aus,  legt  aber  neue  PAaster- 
streifea  zur  Unterstützung  der  Vernarbung  an.  Zur  Verhütung  einea  Bauch- 
bruchs muss  der  Bauchgürtel  noch  mehrere  Jahre  lang  getragen  werden. 
Eine  zu  strenge  entzündungswidrige  Behandlung  passt  nicht,  höchstens 
setze  mau  einige  Blutegel  an;  denn  der  bedeutende  Eingriff  in  das  organi- 
sche Leben  erheischt  einen  grossen  Kraftaufwand ,.  um  überstanden  zu  wer-, 
den,  und  Kntmebung  der  Kräfte  wird  deshalb  leicht  verderbUcb.  Viele  sol- 
che Kranke  hatten  in  frühem  Zeiten  der  übermässigen  Sucht  zu  Biuteoizic- 
li nagen  deu  Tod  za  verdanken;  häufiger  nützen  wegen  der  hinzutretenden 
NervenzufäUe  und  zur  Unterstützung  der  Lebenskraft  beruhigende  und  bele- 
bende Nervenmittel.  (Vergl.  /tart's  Handbuch  der  Chirurgie.  Bd.  X.  S. 
452  u.  f.  A.  Coopcr,  Handbuch  der  Chirurgie.  Bd.  IV.  S.  £72.  lfm», 
Memoire*  de  TAciidemie  de  Chirurgie.  Tom.  IV.  p.  201.  Fiedler,  Diss.  de 
laparotomia.  Titeb.  1811  ?  übersetzt  in  Aval'*  Magazin.  Bd.  IL  S.  252. 
Besser,  Diss.  de  gastrotomia*   Lipstae,  1815).  L.  A.  Most, 

IwipnvlN.    Tst  bei  den  Alten  die  Leibesöffnung. 

Laryngisinu«.  Ist  bei  den  Alten  das  heisere  Rufen,  bei  Neuern 
das  Millar'sehe  Asthma,  s.  Asthma  acutum  periodicum  MillarL 

Ijjiryiiffydrop*,  s.  Hydropa  laryngis.  .  . 

Laryngitis,  >.  Angina  membranacea,  Inflammatio  la- 
ryngis. 

Ijary ngotomia ,  der  Luftröhrenschnitt.  Einige  wollen  boi 
dringender  Gefahr  der  Erstickung  durch  im  Halse  stecken  gebliebene  fremde 
Körper,  durch  Angina  membranacea  etc.,  die  Luftröhre  dicht  unter  der 
Glandula  thyreoidea  öffnen  (Tracheotomia),  Andere  dicht  unter  dem  Sternum 
(Bronchotomia)i  aber  beide  Stellen  taugen  nicht  für  die  Operation,  weil 
man  hier  leicht  bedeutende  Gefässe:  die  Vena  jugularis  sinistra,  welche  über 
den  Bronchien  hergeht,  verletzen  und  so  Blutung  in  die  Luftwege  erregen 
kann,  wodurch  die  Gefahr  der  Erstickung  verg'rössert  wird  ( Lnngenleck). 
Zuweilen  kann  man  auch  bedeutende  Arterienäste  verletzen,  deren  Unter- 
bindung hier  sehr  schwierig  ist.  Daher  Lsts  am  besten,  den  Larva*  selbst 
zu  öffnen.  Diese  Operation  Ii  eis  st  LaryngotomYfe  und  wird  auf  folgende 
Weise  verrichtet.  Man  stellt  sich  auf  die  rechte  Seite  des  Kranken  und 
lässt  den  Kopf  desselben  stark  zurückbeugen,  damit  der,  Schildknorpel  nach 
Vorn  hervortritt,;  man  setzt  dann  die  Spitze  des  -  Zeigefingers  dar  linken 
Hand  unter  den  untern  Rand  der  CartUago  thyreoidea  fest  an,  und  spannt 
mit  dem  Daumen  und  Zeigefinger  zu  beiden  Seiten  de*  Larynx  die  Haut 
straff,  dann  schneidet  man  mit  dem  Bistouri  gleich  unter  dem  linken  Zeige- 
finger bis  zum  Ligamentum  cricothyreoideum  und  bis  an  die  Cartilago  cri- 
coidea.  Bei  diesem  Verfahren  fällt  der  Schnitt  gerade  zwischen  die  beiden 
Knorpel.  Man  reinigt  nun  das  Ligament  mit  den  Fingern,  streicht  das  Zell- 
gewebe auf  die  Seite,  nimmt  den  gebogenen  platten  Troik&r,  das  J*aryngo- 
tom,  setzt  die  Spitze  gerade  unter  dem  liuken  Zeigefinger  an  und  stösst  sie 
durch  das  Ligamentum  conoideum  s.  cricothyreoideum  in  den  J>arynx.  Die 
Blutung  ist  meistens  gering;  selbst  wenn  der  Ramus  laryngeus,  entspringend 
aus  der  Art.  thyreoid.  superior,  verletzt  worden,  kaun  keine  Blutung  nach 
lunen  entstehen,  weil  das  comprimirend  wirkende  Instrument  dies  verhütet. 
Ist  die  Operation  wegen  eines  in  die  Luftröhre  gelangten  fremden  Körpers 
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feeiMacfci  vtördcn,  *tr  lu-^t  sich  dieser  oft  leid it  entdecken  und  mit  der  fcorn- 
zatige  Iftfttfenfen.  Kann'der  Kranke  gleich  tifceh  e?er  Operation  durch  da» 
etecVeft  **bllehcne .  Röhreben  frei  athniea,  so  steckt  der  fremde"  Körper  meist 
»ach  OV-u  im  Lavylix.  Man  im*mt  dann,  sobalÄ  «e  Blutung  aufgehört  hat, 
^ns  R&hrchen  an*  der  'Öffnung,  führt  in  letztere  eine  silberne  Sunde  und 
*t&-*at  (len  fremden  Körper  dnreh  die  Stimmritze  Tön  Unten  nach  Oben  in 
iten  Mund;  gelingt  die*  nteht,  so  holt  man  ihn  mit  der  gekrümmten  Korn- 
znn<je  ttus  oer  Kunsiucuen  wiiiiung.  rve^pirirt  aer  ivranae  naen  uem  cuin- 
tlringen  des  Laryngotoms  nicht,  so  ist  er  •  entweder  todt  oder  dem  Krittelten 
nahe,  vreil  der  fremde  Körper  unterhalb  der  kfinstKchen  Öffnung  sitzt;  hier 
versuche  man ,  eirie  gekrümmte  Kornzange  einzubringen  und  ihn  heraufzuho- 
len. 0b  die^e  Operation  atfeh'  bei  Anglrtt' membranacea  nötzlreh  sey,  -dies 
stellt  "S^r  'zu  be«r*v«Wlfl^'  döeh  :wt»Hen  netrerlich  mehrere  Franzosen  einen 
gtä«*Bä*n  ErM{r  iWoa  gtweüen  habet»:"  •  ^'  ■ ' 

'     Vrm^l.,  Blutung  .»'s  d.ri»nr8hr.,  ..  ftiemirrh.V 

LaJerali«  niorbtt*,  Seiten*tich,  Pisnresie,  *,  Inf  1  aamatU  pul- 
isoQuiu.et  pleurae.     •    •  t  L,  ,  *«-^'.'n4i  „^•mi 

Iiavamentum. .  Ist  dasselbe ,  wns  Fatmntwm  (a.  den  \riiicl). 
■  ' :'  'L AI Attt I n,  :fc**rrfi»rt<  (>moJI<i),  LaSci rourtel, <t;'P«Y gautia.  1 

ein  WWlc««.,     Circ,.mcmo.         ,  ,      .  ,     ;     ,       ^  ,,«,;,-  ,  , 

JUenosita*  ,Ut  V,e#>chleiweu.  oder  Verklebe.*,  dou^ia^ea 
«Utlfch  stä  hcn:  ^«ii,|iciw,;fi?Ofleasnute  A/HJ««^«*^  daUor  nun  auch  <d/te 
«leplmronbth-ilmi*  gl.indulo.ia  und  aluiiitdui  Hieunorclmen  dur  AugeaJi0.er  so 
nooM  t  *.  U  I  e  '1  n  »  r  r  Lot: a,  p e  1>  rar u  >.»>.  .M^Ue  nennen  uue-k-  so  die 
ttmdtude  angularis,  wo, in  Folge  cjbrooisijiiar  ßteaitoiraoe  «in  den  Aogeawtfr- 
kclnKiph  ^hleh^^iisajttfnelt.uiMi  zum  Rieben  4ft  ,Augen,  be*eodete  nur 
Nachtzeit*  G^a^iibeU,  tfebtf,  .Gegen*  IpUleres  .Übel  ist.  eine  Salbe  nus  5 
<Gs;>n  Üxir.  opii,  '  ,  r;i)raefciae  I  lor.  zinci  und -,8  Drachmen  $ ohw einefett  oft 
rtu>ht  .sviskssss.  |a  s^fnjbt  chro^ischesn  Kälten  ie^sttte  mir  das  Unguent,  oph~ 
tbaiuvi*,  K'uhtpri  Fliarju.  ILumov.  gute  Leuste.  ; ;!  J  .  Vi  rfa  oh  r"«ri*f 

v  i'  ;*e«ttg€»»<*«iS  Sommthjpzosssn,  s.  K ph oM-öe«;:»  ^    P'KjluW  /  Vi:-^i 
'rI*cntltlfif  ^eWflfe^A  mteiris,  Hfl ^mhtrttfn  lentis  errfkt(ftlinrt€ ,  Rnt- 
zrödonjr  der 'KWlt-^WI^e.  fcie  «kbrnrnt 'iwlteii  r«fn  ver,; '^e^Öhulich 
l»^1  »!e 'üiTt  EhttfoiMpZ  Her  »Kapsel,  der  Ins  verhornten;  «trl^r  die  Papille 
'mÄ^°dde^  xVWi^t'^e^rt^  Die  Ticnt>>  Kol  m  djfifr 

sJ^nt 
runisclfc 


X.tjer  Catai^n^aeVww^ymptdm.e  sintb  Wchtscheu,  nebllce  trüb; 
elt  des  XJesieht^Atiffcrtrleb«^  We  von  Brdte'strotzen 'und 

i^Hna'fi  ^ei  'Ajrrh  Victor?** 'et%-^  itrltteU  ^01^  Löttpe  deutlich 

ett' känn  —  Sig  hilden  e?ftCTi'Ge1a^Hcran>.,  'Her  zvweilen  auch  in  der  Linse 
.JS&im  — ;  irtrWVglicf^  PV^.inV;  echmerzen.    Nlchfj^der  ^nuä 

ßtaar  W  Vvtet  vi*I/PWltl*^Q>e,t>nt  er^nJWs<en  mit' den  genannten  Synt- 
btitoeii*  'so  Vetz^mah ^Ölut^l  tn' die  Vlirgriige^Äa ,  wiederhole  dies  Vet> 
ftihren,a^b  nrhrTa^ej  un*l'-^f!!>Vy  1>e1  ^fcTir{i««n*Cpirgestionen  eiiiige' Wödi^n 
Iiin'fi'krmtlgc,  .tnf  -dert  Unserfei* ;^iifk^Ö^>eyfr^n(la :  Sal  GJatrom',  tw* 
WrraWsit,  E^tt.Jtfnrtr^'4ntfeV5n^«-^  xH*  'Kalbmel  etc. 

(,  ,|4WBMiMitof  »v^cp.ra  nodosa,.      ,     ,  .  .. 

JUepldOMM,  ^r^leie*-  oder  Uuk  Schuppenausschlag,  a.  Herpes 
und  Lepra      :).-...!.„••,.    .  ,\U  1  k.! 

Ijepr»,  jder«;A<nB»S'atii.  ht  eine  sehr  hartnäckige  chronische  Haut- 
krankheit, welche  scann  in  <len  frühesten  Zeiten,  wie  die  Bibel  lehrt,  »I» 
eh  sehr  bdaartigea  und  Per boarcmlos.  Übel  im  tforgenlande  her -»cht© ,  apä- 
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tcr  aber  auch  im  Abendlande,  verschieden  rooditkirt,  doch  weniger  bösartig 

erschien.  In.  den  altern  Schriften  sind  mehrere  cbronucbe  Hautübel,  na- 
mentlich Psora,  Herpes,  Scropheln,  Syphilis  mit  der  Lepra  confuatUrt *  dar 
her  der  Geschichtsforscher  hier  viele  Schwierigkeiten  findet  (SprenycVs 
Ha  lull),  der  Pathologie.  Tb.  3.  8.  505.  Hensler,  Vom  abendländ.  Aussatz 
4m  Mittelalter.  Hamburg,  1790).  .Mit  Sprenyel  vet  stehen  wir  unter  Lepra 
eine  chronische,  auf  einer  eigeneu  Kachexie  beruhend«  antteckeude  Krankr 
heit,  die  mit  unempfindlichen  Hautdecken  oder  mit  brennenden  blechten  Jbe- 
.ginnt,  worauf  bösartige  Geschwüre  oder  ekelhafte  Entstellung  der  Haut 
durch  Schuppen  oder  durch  harte,  unempfindliche  Knulleu  nachfolge«.  Der 
Um  tan«,  die  Härte,  Dicke  und  Verbreitung  der  borkigen  Schuppen,  die  Aus- 
breitung  der.  fressenden  Geschwüre  über  verschiedene  Tbcile,  selbst  über 
das  Besicht,  sowie  die  secundären  Zufälle:  Entzündungen  und  Zerstörungen 
der  Knochen,  Lähmung,  Brand,  Oedem,  allgemeine  Wassersucht,  alle  diese 
Zeichen  sind  nach  Verschiedenheit  des  Übels  sehr  .verschieden.  Jetzt  kommt 
in  Europa  der  Aussatz  nur  sporadisch  vor,  da' mehrere  ähnliche  Übel  in 
Norwegen,  Schweden,  in  der  Kriram ,  welche  ansteckend  sind,  theils  der 
Syphilis,  theils  andern  Hautt)b*ln  angehören. '  'fi  Int  hei  Inn  g.  Im  Allge- 
meinen theilen  wir  den  Aussatz  in  die  Lepra  oricntalis  und  Lepra  occidenia- 
lis,  und  Jede  derselben  wieder  in  besondere  Abarten.  .IfcT*  *  SYltI 

L  LfpT*  oriemtalij,  Lepra  Ar  ab  um ,  der  morgenländische  Aus- 
satz. Hier  unterscheidet  man  Lepra  alhay  squamosa  und  nodosa.  .Vor- 
boten desselben,  die  oft  Jahre  lang  dauern,  sind  (bei  Lepra  alba  und  no- 
dosa): das  Erscheinen  weisser,  gelblicher,  bräunlicher,  unempfindlicher,  in 
der  Tiefe  der  Haut  liegender  Flecken,  besonders  in  den  Genitalien;  'oder 
im  Gesicht,  an  der  Stirn,  an  den-  Gliedern ,*  Wobei  die  Hauthaare  zugleich 
die  Farbe  des  Fleckens  annehmen.  Dabei  fehlt  oft  lange  Zeit  jedes  Atige- 
meinletden;  spater  treten  gastrische  und  spastische  Zufalle  hinzu.  Sind  die 
Flecken  weiss,  wie  eine  Linse  gfoss,  schuppen  sie  sich  von  Zeit  zu  Zeit 
tleieoartig  ab,  so  folgt  Lepra  alba;  sind  sie  braun,  so  kündigen  sie  Lepra 
nodosa  an.  Die  Vorboten  der  Lepra  squamo&a  sind  stark  juckende ,:  bren- 
nende ,  fressende ,  an  verschiedenen  Theilen  des  Körpers  entstehende ,  ring- 
end schlangenförmfge  Flechten,  die  in  jauchende  Borken-  übergehen  und  die 
Haut,  die  sie  bedeutend  verunstalten ,  in  grossen  Stücken  lostrennen.  Oft 
erscheinen  sie  als  Tinea  maligna,  wobei  Alopecie entsteht!  Ausserdem  sind 
mitunter  Vorboten  neben  dem  Hauptleiden:  Jueken  der  (Aejritalien,  erhöhter 
Geschlechtstrieb,  Blennorrhoe  der  Harnröhre»'.  Anschwellung^  der  Leisten- 
drüsen ,  Rauhigkeit  im  Halse,  Schwindel,  Kopfweh 3ch wache ,  Obstructio 
alvi?  trüber  Urin.  Dje.  X»ejpra  selbst  kündigt  sich  nun,  dqrcfi  ein  Fieber  mit 
heftigem  Frost,  wobei  die  Innern  Theile  brennend  scheinen,  mit  Jucken  der 
Haut  und  Gefühl  von  Schwäche  an.  Der  Typus  dieses  Fiebers  ist  ^ei  der 
Lepra  nodosa  eine  Quartana,  bei  der  Lepra  squaiuosa  eine  Tertiana. .  Dabei 
ist  der  Puls  hart,  gespannt,  klciu,.dur  Schlaf  unruhig,  der  Urin  bald  jumen- 
tös,bald  mit  Sedimentum  lateritium  versehen;  das  abgelassene  Blut  'sieht 
schwarz,  dick  aus,  ist  mit  wei&$Hcheu  Körnern  untermischt,  der  Kraule  ist 
sehr  niedergeschlagen,  ängstlich,  asthmatisch; .der  Trieb  zum  Beischlaf  ist  oft 
recht  gross,  an  den  Genitalien  zeigen  sich  Tripper,  Cuauker  und  fressende 
Geschwüre.  Betrachten  wir  das  Haupt  übel  jetzt  genauer.,  1)  Lepra  alba, 
Mosaica,  Lepra  Hebraeorum ,  Lewe,  Morphaea  nlba,  der  weisse  oder 
Mosaische  Aussatz.  Er  herrschte  vorzüglich  zu  Moses'  Zeiten  im 
Morgenlande,  ward  dann  immer  seltener  und  zeigt  sich  jetzt  nur  noch  zu- 
weilen, in  Arabien.  Die  beschriebenen  weissen  Hautflecken  sind  unempfind- 
lich, oft  kreideweiss,  sie  dringen  durchs  Zellgewebe  bis  zu  den  Muskeln 
und  Knochen,  die  Haare  werden  weiss,  wollig,  gehen  aus,  es  bilden  sich 
harte,  gallertartige  Geschwülste  im  Zellgewebe,  nie  Haut  wird  hart,  rauh, 
rissig,  es  quillt  Lymphe  hervor,  die  grosse  Borken  bildet  (Lepra  tyria),  die 
sich  von  Zeit  zu  Zeit  lostrennen  und  unter  welchen  oft  übelriechende 
schwammige  Geschwüre  si*zert.  Späterhin  schwellen  die  Nägel  auf,  krüm- 
men sich,  fallen  ab,  es  zeigt  sich  Entropium,  blutendes  Zahnfleisch,  ver- 
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»topfte  Nase,  starker  Speichelflnss.  Der  Uria  ist  weiss,  dick,  fettig , 
kig.  Stumpfheit  der  Sinne,  grosse  Schwäche  und  Magerkeit»  colliquative 
Diarrhoen,  Oedem,  Hydrops  universalis  und  Fe  bris  hectica  beschiiessen  die 
Leide«  des  Unglücklichen.  .  2)  Lepra  squamosn,  Lepra  Ichthyosis  y  Lepra 
Gract  omm,  Impetigo  exeoriieativa,  der  s  c  h  u  p  p  i  g  e  oder  räudige  Aussatz. 
Die  Febris  intermittens  tertiana  geht  neben  den  genannten  Vorboten:  Tinea 
maligna,  Herpes  exedens,  Aiopecie  etc.,  der  Lepra  oft  acht  Wochen  vorher: 
jedem  Frostanfalle  folgt  eine  höchst  brennende  Fieberhitze ;  dabei  grosse 
Abspannung,  mürrische  Laune,  Ameisenkriechen  in  der  Haut,  Asthma,  Schlaf- 
losigkeit, bocksartig  stinkende  Schweisse.  Die  schon  früher  fressenden  Flech- 
ten breiten  sich  immer  mehr  aus,  die  zwischenliegende  Haut  i»t  roth,  ent- 
zündet, brennend,  es  bilden  sich  dicke,  trockne,  harte  Borken  oder  kleine 
chuppen ,  wie  Kleie , .  die  abfallen  und  sich  wioder  aufs  Neue  bilden.  Die 
dick,  spalten  sich,  der  Appetit  ist  lange  Zeit  noch  gut,  aber 


.der  Durst  heftig;  es  schwinden  später  die  Geisten-  und  Körper  träft  e,  und 
der  Tod  folgt  unter  Nervenanfällen,  Die  Lepra  aquamosa  kommt  jetzt  noch 
häufig  vor;  nach  Pci.  und  Jos,  Frank,  nach  Sprengel  und  Reusoh  selbst  in 
Deutschland.  In  Frankreich  und  England  ist  das  Obel  gleichfalls  häufig; 
Alibert  nennt  es  Dartre  furfuraede  arrondie,;  es  kommt  bei  jedem  AJter,  Ge- 
schlecht und  Sunde  vor.  Die  Krankheit  soll  nicht  anstecken,  wohl  aber  erb- 
liche Anlage  dazu  oft  gefunden  werden.  Blasius  (RMst's  Handbuch  d.  Chir- 
urgie Bd.  X.)  nennt  nur  den  griechischen  oder  schuppigen  Aussatz  Lepra, 
den  knolligen  aber  Elephantiasis,  und  den  weissen  oder  mosaischen  Leuce. 
Eine  Abart  der  Lepra  s^uamosa  ist,  nach  Sprenge?,  M*  Morphaea  nigra*  die 
Joseph  Franl  n\*  den  höchsten  Grad  der  Lepra  squamosa  ansieht.  Es  bil- 
den sich  nämlich  unter  rheumatischen  Schmerzen  und  Schwere  in  des  Glie- 
dern, und  bei  melancholischer  Gemüthastunuuiug  kleine  blänliche,  an  der 
Spitze  runde  Pusteln  an  den  Lenden,  in  der  Kniekehle,  im  Geeicht,  selten 


auf  der  Brust  und  am  Unterleibe,  weiche  nach  Aussen  abtrocknen  und 
schwärzliche  Borken  hinterlassen,  worunter  böse  Geschwüre  mit  stinkender 
Jauche  sich  befinden.    Dabei  stinkender  Athem,  Dyspnoe,  kleiner,  schwacher 
Puls,  Taubheit  in  der  Haut,  kein  Jucken,  kein  Gefühl  in  dem  11  echten  ähnli- 
chen Ausschlage,  gelbliche, Farbe  der.  Haut,  knotiges,  speckartiges  Zeilge- 
webe; die  Geschwüre  fressen  immer  mehr  in  die  liefe,  zerstören  die  Ge- 
lenkbänder, die  Gliedmassen  sterben  ab  und  der  Tod  folgt  bei  hohem  Grade 
von  Colliquation.   5)  Lepra  nodosa,  Lepra,  tuhermlosa,  Lepra  syriaca,  Lepra 
ac'pjptidiit,  Lepra  americana,  Elephantiasis,  Leontiasis3  der  knollige  Aua- 
•  atz.    Ist  ein  in  Ägypten  und  Ostindien  seit  den  ältesten  Zeiten  bekanntes 
endemisches  Übel,  das  später  durch  die  Sarazenen  und  durch  die  Kreuzzüge 
nach  Europa  gebracht  wurde  und  hier  sich  so  verbreitete,  dass  im  13ten 
Jahrhunderte  19,000  Kraukenhäuser  für  die  Aussätaigen  ( Leprosaria )  noth 
wendig  wurden.    Im  1 5 ten  Jahrhunderte  verschwand  das  Übel,  sowie  die 
Syphilis  sich  ausbreitete,  und  jetzt  ist  es  in  Eurona,  eine  höchst  seltene  Er- 
scheinung geworden,  doch  beobachtete  J.  Frank  einen  Fall  der  Art  bei  ei- 
nem griechischen  Kauf  manne  (s.  J.  Frank,  Prax.  univers.  med.  praeeept. 
P.  IL  Vol.  2.  p.  4S0).    8ymptolte    Zuerst  die  oben  beschriebenen  Vor- 
boten, als  braune,  dunkle,  unempfindliche  Hautflecken,  Anschwellungen  der 
Achsel-  und  Leistendrasen,  Aiopecie  etc.    Alsdann  tritt  die  Fehria  quartana 
hinzu,  ehe  die  Elephantiasis  vollendet  erscheint;  doch  ist  dieses  nicht  immer 
der  Fall  (J.Frank).    Zeichen  des  Übels  selbst  sind  :  Fürchterttcu  eaUte\V- 
tee  Ansehn  des  Kranken,  erdfable,   dunkle  Gesichtsfarbe ,  dAe  Sclerotien 
schmuzig  gelb,  bleifarbig,  mattrotb,  runzlige,  knollige  dicke,  ödematös  ange- 
schwollene Augenlider,  die  winklige  Form  des  Auges  wird  rund,  der  Blick 
stier,  wild,  matt,  das  Gesiebt  aufgeschwollen,  die  Haut  an  der  Stirn  ge- 
spannt, glänzend,  knollig,  die  Kopf-  und  Barthaare,  aowie  die  Augenbrauen 
färben  aich,  werden  weiss,  wollig,  fallet!  aus;  die  Nase  ist  verstopft,  die 
Nasenlöcher  sind  roth,  die  Augen  thränen,  die  Sehkraft  vermindert  sich; 
der  Leib  ist  oft  verstopft,  der  Sch weiss  riecht  Übel,  bocksartig,  der  Urin 
ist  trübe,  der  Puls  langsam,  kleine  Zugleich  bilden  sich  nun  flautverhär- 
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Hingen,  dm  .oKe.m..nC€n  Knollen,  woher  der  Name  Klcphantiasis, 
erst  snfit.  nachdem  das  Übel  schon  mehrere  Jahre  gedauert  hat,  zu  entste- 
hen pflegen  And  den  fürchterlichsten  Grad  desselben  anzeigen.    Bs  erschei- 
nen nämlich  an  den  Ohren,  an  den  Wangen,  an  den  Lippen,  am  Kinn  und 
spater  an  allen  Tbeilen  des  Körpers  anfangs  kleine,  spater  grössere  unem- 
pfindliche, röthliche,  schnmzig  gelbe  Knollen  von  der  Grösse  eines  Erbse 
bis  zu  der  eines  Hühnereies,  zwischen  welchen  die  Haut  rissig  wird  und 
Spalten,  Furchen  bekommt.  Besonders  entstellt  wird  durch  diese  Auswüchse 
der  Unterfuss,  der  mit  Einschluss  der  Zehen  so  ungeheuer  gross  wird ,  dass 
er  einem  Blephantenfussc  sehr  ähnlich  sieht,  daher  man  dies  auch  ito  eU- 
phartis  genannt  hat.    Später  arten  diese  Knollen  in  bösartige,  krebshafte 
^Geschwüre  aus,  die  den  syphilitischen  ähneln,  durch  ihr  Nichts ch merzen 
sich  aber  tob  diesen  unterscheiden.    Sie  bluten  leicht,  enthalten  schwammige 
\ u* wüchse  und  eine  höchst  stinkende  Jauche,  sie  fressen  in  die  Tiefe,  er- 
gfeiten die -Knochen  und  richten  oft  noch  vor  dem  Tode,  der  durch  Gan- 
«räu  der  Glieder  und  allgemeine  Kachexie  erfolgt,  grosse  Zerstörungen  an. 
Eine  partielle  Elephantiasis,  das  sogenannte    Knollbcin  (Elephmtw), 
kommt  in 'Wannen  Gegenden,  in  Ägypten,  Imlien,  häufig  bei  den  Arbeitern 
in 'den  Reisfeldern  vor.  Heftiges  Fieber,  Drüsenanschwellung  gehen  dem  Übel 
-vorher,  das  am  häufigsten  einen  Arm  oder  ein  Bein  befällt,  an  welchem  sich 
"eine  glänzende  unem  prmdllche  t3c*tawutst  mit  varikösen  Venen,  zuweilen 
•mit  ek huppeh  bildet,  die  leicht  tif  ela  krebsartiges  -Geschwür  übergeht. 

II.  Leprn  oexidentahs,  der  abendländische  Aussatz.  Unter  diesen 
Namen  begreift  man  *thejit  gelinde  Grade  de*  Lepra  orieatalis,  wie  sie  in 
weilen  in  Europa  vorkommen,  thells  andere  mit  Scorhot,  Herpes  malignus 
und  SyphHts  compliciifo,  durch' die  LocalitaT  mancher  Gegenden  endemisch 
gewordene  bösartige   chronische   Hautübel.    Hieher  zählt   man    i1)  I*cpro 
•alopeem ,  Morbus  ruber  cayennensfo }  IiepraxLrkbta;  hepm  aeorbtrtien ,  die 
rot  he  Krankheit  von  Gayenne.    Symptome.    Zuerst  kommen  ro- 
t ho,  nicht  scharf  begrenzte,  unempfindliche  Flecke  ins  Gesicht;  an  die  Ob- 
ren, an  den  Hals,  untermischt  mit  gelben  Flecke«,  welche  beide  sich  später 
über  den  ghnzen  Körper  verbreiten,  kteienartig  abschuppen  und  die  Haut 
mit  mehlartigem  Staube  bedecken.    Letztere  verdiekt  sich ,  an  den  Ohren 
und  Lippen  entstehen  Knollen  i  welche  sehr  entstellen  und  sieb  in  bösartige 
fressende  Geschwüre  verwandeln  mit  Caries,  Osteosarkose.    Nach  Sprengel 
imd  Jastyh  Fritnk  ist  das  Übel  eine  CompHcation  von  Scorbut  und  Lepra 
2)  Lepra  taurica,  Morbus  crimensis,  die  kri  in  mische  Krankheit.  Sie 
kommt  in  der  kri  mm  und  in  Astrachan,  in  der  Nähe  des  Flusses  Jaik,  in 
der  Gegend  von  Cherson,  in  Urals koi  und  andern  Gegenden  der  kaukasi- 
schen Linie  vsr.    Ks  bilden  sich  dunkel  rot  he,  unempfindliche  Flecke  im 
Gesiebt,  ldte  mit:  brennenden  Flechten  und  Krusten  umgeben  sind*  dabei 
Schwere  in  den  Gliedern,  Schwäche,  Frösteln,  Geschwulst  des  Gesichts, 
Ausbreitung  der  duokelrotben  Flecke  über  dieh  ganren  Körper?  den»  b 
ten  Theil  rf«e  Kopfs ;  die  Vola  manus,  Planta  pedis,  die  AchselhöWeY 
kehle  und*  den  Hintertl  ausgenommen.    Nach  einigen  Monaten,  oft  erst 
Jfthreh,  erscheinen  harte  Knollen  mit  darauf  folgenden  bösartigen  fressenden 
Geschwüren,    S)  l*eprft  borcalis,  Lepra  norvegica,  der  nordische  'Aa»'- 
s-fttz,  .drb  Rad  ös  y  ge  in  Norwegen,  die  Li  k  t  r  n  ea  in  Island,  Grönland, 
T^plandV;  die  im*  höchsten  Grude  auch  Spedaiskhed  genannt  wird. 
SvMtjnome.    Zuerst  allerlei  katarrhalisch -  rheumatische  Zufälle',  •Schmer« 
im  Kopfe,  in  den  Gliedern,  erschwertes  Schlingen,  Anschwellung  der  Man- 
dehi,  Ties  Gaumens,  Cor  Mundhöhle,  dunkelrothe  Färbung  und  Auftreibnng 
des1' Gesichts,  dunkelrothe  Flecke  auf  der  Nase.    Spater,  nach  Monaten, 
selbst  Jahren,  zeigt  sieh  im  Gesicht  ein  grauweis<cr,  herpetischer,  borlcen- 
abnlicher  Ausschlag,  der  sieh  auch  über  andere  Tb  eile  verbreitet  und  hteieu- 
artig  absehtappt;  auch  bilden  sich  an  verschiedenen  Stellen  des  Körpers 
kupferfarbige  Knollen,  die  sich  in  bösartige  Geschwüre  verwandeln,  die 
Mundhöhle,  den  Rachen  zentöreu  und  sich  von  syphilitischen  Geschwüren 
durch  den  Mangel  an  einer  speckigen  Grundfläche  unterscheiden.   4)  l^cpm 
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mediolanen$U  ,  Lepra  lombardiert,  Scorlutu*  aljnnus,  Pellagra,  Parah/sis  $cor- 
Imtka  (Mal  de  unsere,  Jnsolazione  di  primavera),  Mania  pellagria,  Dermatu- 
gra.    Das  Pellagra,  von  Alibert  Erythema  endemicum  sive  peUatjrum ,  von 
"hielt  Maladie  symptomatique  de»  lesious  du  tuhe  digc&tif  genannt,  herrscht, 
endemisch  unter  der  armen  Volksclasse  und  unter  den  Landleuten  Ober- 
Italiens,  besonders  alle  Frühjahre,  wo  es  als  flechtenartiger  Ausschlag  auf. 
dem  Rücken  der  Hand  und  an  andern  Stellen  des  Körpers  erscheint,  und. 
den  Kranken  nach  Verlauf  von  Jahren  durch  colliquative  Diarrhöen  tödtet. 
>a<;h  J.  Frank  beginnt  das  t)bei  zu  Anfange  des  Märzmonats  mit  allerlei 
gastrischen  und  spastischen  Zufällen,  doch  ohne  Fieber;   die  Fusssohlen 
brennen  sehr;  im  Monat  April  röthet  sich  die  Haut  auf  dem  Rücken  der 
Hände  und  Füsse,  am  Gesicht,  am  Halse,  und  sie  nimmt  eine  duukeluläu- 
lichrothe  Farbe  an.     Ende  Mai*  oder  zu  Anfange  Junis  runzelt  «ich  die 
Epidermis,  desquamirt  in  kleinen  Schuppen,  die  entblösste  Haut  ist  glatt- 
und  glänzend,  sie  iüblt  sich  weich  an,  bedeckt  sich  bald  mit  einer  neuen 
Epidermis*  und  die  Gesundheit  kehrt  bis  zum  nächsten  Frühjahre  zurück; 
so  recidivirt  die  Krankheit  unter  denselben  Erscheinungen  wo]  3—7  Früh- 
linge hinter  einander,  wird  aber  jedesmal  heftiger;  die  Kranken  leiden  an: 
Flatulenz , , Obstructio  alri,  Mattigkeit,  Schwindel,  an  Aphthen  im  Munde, 
Speichelfl uss,  an  übelriechenden  moderigen  Schweiasen,  Delirien,  Melancholie 
mit  Neigung  zum  Selbstmorde,  an  Ägrypnie,  Convulsionen  der  Glieder;  die 
Haut  wird  trocken,  pergamentartig,  rauh,  furchig,  unempfindlich,  et  bilden 
sich  auf  ihr  dicke  Schuppen,  aber  nie  Borken,  die  Haare  werden  steif,  wie 
Schweinsbursien,  fallen  aus,  an  der  weiblichen  Scham  bilden  sich  Geschwüre, 
der  Verlauf  des  Übel«  wird  langwierig,  so  das»  im  Sommer  und  H*rhst 
kaum  Remissionen  mehr  zu  bemerken  sind,    im  nächsten  Frühling  erreicht 
das  Übel  nun  den  höchsten  Grad;  es  stellen  sich  Asthma,  Hydropa,  Icterus, 
Physkonie  der  Leber,  Durchfalle,  Meteorismus  ein,  und  der  Kranke  stirbt 
unter  grosser  Entkräftung,  Convulsionen  und  typhösem  Fieber.    Vor  Anfange, 
des  Jahrs  1700  kannte  man  das  Übel  noch  nicht;  auch  ist  man  über  die  Urse- 
chen  desselben  wenig  im  Reinen,  obgleich  dahin  Einwirkung  der  8oune,  an-! 
dere  atmosphärische  Einflüsse,  Genuss  unpassender,  ungesalzener  Nahrung,, 
schlechten  Trinkwassers  etc.  gerechnet  werden  (Ii, nie  de  ßoismomt).  5)  Huna,- 
asturica.    Die  asturische  Rose  ist  mit  dem  Pellagra  nahe  verwandt, 
entsteht  gleichfalls  alle  Frühjahre,  bildet  rot  he,  raube,  schmerzhafte  Flecke, 
auf  dem  Rücken  der  Hände  und  Füsse,  mit  rissiger  Haut  und  übelriechen- 
den trocknen  Borken.  ,  Das  in  den  Thälern  Asturiens  endemisch  herrschende 
Übel  macht  in  jedem  Frühlinge  ein  Recidiv,  der  juckende  Ausschlag  ver-^ 
breitet  sich  auf  andere  Körpertheile,  und  es  bildet  sich  ein  sonderbarer  Aus-, 
schlag  am  Halse,  der  die  Fu«m  eines  Ordensbandes  bat,  und  zwei  Finget 
breit  von  der  Gegend  des  Schlüsselbeins  zu  beiden  Seiten  des  Brustbeins 
sich  herabzieht.    Später  folgt  der  Tod  unter  Delirien,  Melancholie,  Sopor, 
Hydrops  und  grosser  Entkräftung.    6)  Herpes  aleppicui,  die  Flechte  oder, 
das  Zeichen  von  Aleppo.    Dieses  chronische  Hautübel,  das  oft  Jahre, 
lang  anhält,  bekommen  leicht  die  sich  in  Aleppo  aufhaltenden  Fremden! 
seihst  die  #unde  sollen  davon  befallen  werden.    Das  Übel  besteht  in  einer, 
rot hen,  wenig  über  der  Haut  erhabenen,  %  Zoll  im  Durchschnitt  haltenden, 
wenig  schmerzhaften,  sondern, .nur  juckenden  Blatter,  die  sich  zu  keiner 
Blase  bildet,  am  häutigsten  im  Gesicht,  zuweilen  auch  gleichzeitig  an  meh- 
reren Stellen  des  Körpers  erscheint.    Nach  Monaten.,  selbst  oft  erst  nach 
einem  Jahre,  bildet  sich  auf  dieser  eine  Borke,  die  sich  ohne  Eiterung  oder 
Lympbergnss  absondert  und  eine  hässliche  Narbe  zurückl&sst.  Zuweilen 
folgte  auf  das  plötzliche  Verschwinden  der  Flechte  Blindheit. 

Ursachen  der  Lepra  im  Allgemeinen  und  Besondern.  ~  Die 
orientalische  Lepra  ist  häufig  erblich ;  die  «ccidentaHsche  wird  durch  unge- 
sundes, feuchtes,  heisses  Klima,  durch  verdorbenes  Trinkwasser,,  schlechte 
Nahrung  und  durch  Vernachlässigung  der  H&otcultur  besonders  begünstigt. 
Was  das  Wesen  dos  Aussatzes  betrifft,  so  ist  derselbe  nur  ein  Symptom, 
MftSt  Eucyklopädie.  2tc  Aull.  II.  .        20     •      '     -  ** 
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von  Jenem  tiefen  Leiden  der  Reproductton,  der  Leber,  der  Mira,  der  ganzen 
Digestion  und  Sanguification,  des  lymphatischen  Systems,  das  bei  aolchen 
Kranken  an  Tage  liegt  >- und  zahlreiche  Sectionen  bestätigt  haben  (a.  Spren- 
ge Vs  Pathol.  §.  810).  Der  Genus«  des  Schweinefleische«  und  vieler  fische 
begünstigt  noch  jetzt,  wie  zu  Moses  Zeiten  r  den  Aussatz  im  Orient  Bei 
der  Lepra  occidentalis  bleibt  es  in  Betreff  ihrer  verschiedenen  Formen  übrig, 
näher  zu  bestimmen,  ob  das  Wesentiiche  mehr  Syphilis  inveterata,  Scorbut, 
Psydracie  oder  Herpes  sey.  Prognose.  Ist  sehr  bös;  denn  die  Lepra 
gehört  zu  den  furchtbarsten  und  gefährlichsten  chronischen  Krankheiten,  und 
sie  ist  bei  völliger  Ausbildung  bis  jetzt  als  unheilbar  angeschen  worden. 
Die  Lepra  orientalis,  die  stets  ansteckend  erscheint,  ist  wegen  der  in  ihrem 
Verlaufe  vorkommenden  bedeutenden  Zerstörungen  der  Muskeln  und  Knochen 
verheerender,  als  die  Lepra  occidentalis;  nur  die  uiedern,  gelindern  Grade 
des  (also  noch  nicht  völlig  ausgebildeten)  Übels,  besonders  der  Lepra  equa- 
mosa,  sollen  zuweilen  geheilt  worden  seyn,  doeh  nie  die  Elephantiasis.  Bös 
ist*,  wenn  die  Flecke,  als  Vorläufer  der  Krankheit,  sich  vergrössern.  Auch 
bei  der  Lepra  occidentalis  folgt  meist  immer  der  Tod  durch  secundäre  Zu- 
fälle, wenn  auch  erst  nach  Jahren.  Am  heilbarsten  ist  noch  die  Flechte 
von  Aleppo ;  der  krimmische  Aussatz  tödtet  am  häufigsten  durch  Abzehrung, 
die  Radesyge  durch  Geschwüre,  Tabes  und  Hydrops,  die  rothe  Krankheit 
von  Cayenne  durch  böse  Geschwüre  und  schnell  um  sich  greifende  Caries; 
auch  das  Pellagra  wird  selten  vollkommen  und  dauerhaft  gebeilt.  Cur. 
Ist  meist  rein  empirisch.  Da  die  Digestion  und  Reproduction  bei  solchen 
Kranken  vorzüglich  leidet,  so  ist  eine  strenge  Diät  von  der  grössten  Wich» 
tigkeit.  Gesunde  Wohnung,  Reinlichkeit,  gutes  Trinkwasser ,  massige  Be- 
wegung im  Freien,  Veränderung  des  Klimas,  Reisen,  leicht  verdauliche^ 
mehr  vegetabilische  Nahrung,  Milchdiät,  bei  Körperschwiche  gutes  Bier, 
guter  Wein,  allgemeine  Bäder  sind  zu  empfehlen.  Alle  fette,  schwer  ver- 
dauliehe Speisen:  Schweinefleisch,  Gänsefleisch,  Gepökeltes ,  Geräuchertes 
sind  schädlich,  desgleichen  jedes  Übermass  von  .Speiden,  und  Alles  was  den 
Körper  schwächt!  au  häufiger  Coitus  etc.  Unter  den  Heilmitteln  möchten 
wir  besonders  solche  wählen,  welche  die  etwanigen  Stockungen  im  Pfort- 
adersystem, in  der  Leber,  der  Milz  heben,  Molimina  haemorrhoidalia  beför- 
dern, fltra  Bilis  und  lofarcten  ausleeren,  den  Status  pituitosus  verbessern 
(«.  Atra  Bilis,  Infaretus,  B 1  enaorrh oea).  Bin  anhaltender  Ge- 
brauch blutreinigender  Mittel,  abwechselnd  mit  Decoctum  ZitUnanni,  mit 
Purgauaea  aus  Kalomel,  Jalape,  Helleborus,  Ckuta,  Guajak  (s.  Haeroato- 
enthartica),  bei  heftigen  Schmerzen  Opium,  Kampher,  sind  zu  empfeh- 
len. Auch  Antimonialia,  Sulphurata,  Acid.  nitiic.  dilut ,  Sublimat,  Arsenik 
sind  geiühmt  worden;  doch  bedenke  man,  dass  die  letztern  heroischen  Mit- 
tel durch  anhaltenden  (Gebrauch  oft  nur  den  Tod  beschleunigen.  Äusserlich 
sind  fast  alle  gegen  Flechten  angerathene  Mittel  empfohlen  worden  (s.  Her- 
pes) x  auch  sind  sie  keines weges  zu  verabsäumen,  besonders  die  erweichen- 
den- schleimigen  Bäder,  die  Öleinreibungen,  die  Schwefelsalben,  Kalibäder, 
Schwefelbäder,  das  Unguent.  oxygenat.  etc.  Die  Geschwüre  werden  mit 
Decoct.  quere.,  chinae,  mit  Myrrhe  verbunden.  Auch  allgemeine  Theerbider, 
welche  gegenwärtig  im  Hamburger  allgemeinen  Krankenhause  mit  Nutzen  ge- 
gen Scabies  gebraucht  werden,  sind  angerathen  worden.  Bei  der  Lepra 
alopecia,  sowie  bei  der  Radesyge,  leisteten  Autiscorbutica  noch  das  Meiste | 
bei  der  Lepra  crimensis  die  Anabasis  aphylla  ((rmclin ,  Pallas;  doch  ist  die 
Salzbeere,  nach  v.  Martins,  ganz  unwirksam;  viel  besser  sind  Antimonialia, 
Suiph.  anrät,  Mineralsäuren,  Malztrank,  die  Heilquellen  dea  Kaukasus,  die 
Seebäder)  neben  Bädern  aus  Pferdemilch f  beim  Pellagra,  nach  Frank,  laue 
Bäder,  nährende  Diät:  Fleischbrühen,  Eier,  Wein,  bei  eintretendem  Statue 
nervosus  Valeriana,  China,  Chinin;  gegen  eintretenden  Durchfall  Bimaruba, 
Columbo,  Pulv.  Doweri;  überhaupt  individualisire  man  genau,  suche  durch 
Roborantia  die  Kräfte  tu  erhaUed  und  sehe  vor  Allem  auf  eine  gute  Diät 
frn  ganzen  Umfange  des  Wortes.  Sehr  leseuswerth  ist:  C,  II.  Fuchs ,  Dia* 
sert.  acad.  de  Lepra  Ajrabum,  in  maris  mediterrane!  littoro  septentrionali 


Digitized  by  Googl 


LETHARGÜS  —  LEUCORIUIOKA  307 


observata.    Wirceb.  1831.    H.  v.  Martins,  Abh.  über  die  krimische  Krank* 
hcit  und  deren  ärztliche  Behandlung.    Freiborg,  1819. 

Üetlinr^u«,  Lethnrgia,  Leihe,  Oblivio  inert,  Schlafsucht,  Le- 
thargie. Ist  ein  hoher  Grad  von  Schlafsucht,  wobei  der  Kranke  nach 
jedesmaligem  Wecken,  ohne  an  voller  Besinnung  zu  kommen,  gleich  wieder 
in  «einen  tiefen  Schlaf  verfallt;  f.  Carus.  Nach  Definitt.  »ed.  Onlenic 
Ist  Lethargus  eine  Kataphora,  aus  welcher  der  Kranke  schwer  zu  erwecken 
Ist,  mit  unüberwindlicher  8chlätrigkeit,  bösartigem  Fieber,  mit  übler  Haut- 
farbe und  Oedem. 

Leucaethiopla,  Albinoisnuts.    Ist  derjenige  abnorme  Zustand,  der 

den  Kakerlaken,  Abino  charakterialrt,  als:  milchweisse  Farbe  der  Haut,  ein 
weisses,  schlichtes,  dem  Ziegenhaar  ihn  liebes,  aber  sehr  feine«  Flachshaar, 
blasse,  rosenfarbne  Pupille,  ein  dem  Kaninchenauge  ähnliches  Auge,  Licht- 
scheu ,  Kurzsichtigkeit,  sehr  beweglicher  Augenstern.  Am  Harze ,  an  der 
Goldküste  von  Guinea  und  an  andern  Orten  findet  man  solche  Albino», 
welche  wegen  der  Lichtscheu  und  des  schwachen  Pigments  ihrer  Augen 
das  Tageslicht  scheuen  und  am  liebsten  in  der  Dämmerung  und  Dunkelheit 
verweilen. 

üeuce»  krankhaftes  Welsswerden  der  Haut.  Auch  heisst 
so  der  mosaische  Aussatz,  s.  Lepra. 

üeuconia,  Albngo,  weisser  Hornhaut  fleck  als  Folge  vorherge- 
gangener Corneitis;  s.  Macula  corneae. 

IjeucomorJa,  Melancholia  errahunda.  Ist  derjenige,  mit  Unruhe 
verbundene  melancholische  Zustand,  wobei  der  Kranke  gern  an  einsame 
traurige  örter  fliehet. 

Iieucopat hia v  weisses  Leiden.    Diese  Benennung  könnte  für 

Chlorotis  genommen  werden. 

Leucophlejgrmatia.    Ist  Hydrops  anasarca  mit  sehr  gesunkener 

Hautthätigkeit(s.  d.  Art.).  Der  Name  bezeichnet  W  asser-  oder  Schleim- 
geschwulst,  und  ist  gleichbedeutend  mit  Anasaren  pituitosn.  Kommt  es 
an  den  Augenlidern  als  Begleiter  der  Haut-  oder  Brustwassersucht,  nach 
Operationen,  Insectenstichen ,  Eitersenkungen,  Erkältungen,  in  Folge  der 
Rose  et«,  vor,  so  heisst  es  Leucophiegmatia  palpebrarum,  8.  Hydrops 
palpebrarum. 

Lewopklegmatia  dolens  puerperalem ,  s.  Phlegmatia  alba  dolens 
puerperarum. 

*EiCUCorrhof,a>  Fluor  nPuts,  Fluor  muliebris,  Metlorrhoca  feminnrum 
insons  Frank,  ßlennorrhoen  «.  Blennorhagia  genitalium,  Gonorrhoea  s.  Aedoco- 
blennorhoea  s.  Mcdobleanorrhoea  feminnrum,  Leucorrhoea  primaria,  der 
weisse  Fluss.  Die  Leukorrhoe  ist  im  Allgemeinen  Blennorrhoe  der 
weiblichen  Genitalien,  die  sowol  bei  Erwachsenen,  als  bei  Kindern 
stattrinden  kann.    Wir  unterscheiden  specieller  folgende  Formen. 

L  Fluor  albus  bei  Frauen  und  erwachsehen  Mädchen. 
Hier  trennen  wir  die  Leukorrhoe  der  Vagina  von  der  des  Uterus. 

A.  Blennorrhoe»  vaginae,  Leueorrhoea,  Medorrhoea  vaginae,  Ehßro- 
blennorrhnen  Toit.  Symptome  sind:  Anfangs,  wenigstens  in  den  niedern 
Graden,  schmerzloser,  höchstens  mit  Druck  in  der  Scheide  verbundener,  des 
Nachts  und  in  horizontaler  Lage  meist  schwächerer,  bei  Tage,  bei  starker 
Körperbewegung,  Phantasiereizung,  Genuas  reizender  Speisen  und  Getränke 
stärker  werdender  Ausfloss  von  quantitativ  und  später  auch  qualitativ  ver- 
ändertem Schleime  aus  der  Scheide.  Dieser  Ausfluss  ist  bald  anhaltend, 
bald  remittirend,  sieht  weisslich,  milchartig ,  gelblich  -  grünlich ,  selbst  grau 
und  schwärzlich  aus,  wie  bei  andern  chronischen  Schleimflüssen  (s.  Blen- 
norrhoea),  ist  bald  zähe,  dick,  bald  flüssig,  scharf,  corrodirend,  die  be- 
nachbarten äussern  Theile,  auch  nach  dem  Coitus  die  Eichel  des  Mannes 
exeoriirend;  später  riecht  dieser  Schleim  oft  wie  alter  Käse,  faulig,  ist  al- 
kalischer Natur;  besonders  bei  gehindertem  Ausfluss  entstehen  in  der  Folge 
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leicht  Desorganisation ,  Kxulceratiou  etc.  Anfangs  ist  das  Allgemeinbefinden^ 
oft  wenig  gestört,  bei  Zunahme  des  Übels  wird  dagegen  die  Gesichtsfarbe 
der  Kranken  bleich,  kachektiscb,  das  Gesicht  sieht  gedunsen  aus,  die  Augen 
sind  matt,  feucht,  gl&tern,  mit  blauen  Ringen  umgeben;  auch  das  unter« 
Augenlid  sieht  bläulich  aus;  es  stelleh  sich  dyspeptische  nnd  spasmodische 
Beschwerden  aller  Art  ein:  Schmerzen*  in  den  Lenden,  im  Kreuze,  in  den 
Schenkeln,  unregelmässiger  Stuhlgang,  Flatulenz,  Dyspnoe,  Angst,  Ohnmäch- 
ten, kleiner,  matter  Puls,  Menstruatio  anomala,  Schmerz  beim  Urinlassen,' 
Anschwellung  der  Vagina,  Entzündung  derselben,  Prolapsus  uteri;  solche 
Frauen  abortiren  leicht;  bei  Zunahme  des  Übels  kommt  leicht  allgemeine 
Kachexie,  Febris  lenta,  bei  vorhandener  Diathese  Phthisia  pulmonalis  hinzu, 
und  der  Tod  kauft  unter  Colliquationen,  Metrorrhagien  und  Hydrops  univer- 
salis erfolgen.  Diagnose.  Vor  Verwechselung  mit  Absonderung  aus 
Geschwüren  und  Abscessen  des  Uterus  und  der  Scheide,  bei  Prola- 
psus, Polypen,  Steatoinen  etc.  (Leucorrhoea  secundaria),  sichert  die  Ana- 
mnese und  die  Manualuntersuchung  per  vaginam,  sowie  die  Ocularinspcction 
mittels  des  Mutterspiegels,  bei  leucorrhoea  primaria  geht  nie  Colpiüs  nnd 
Metritis  vorher;  auch  ist  der  8chle!m  nicht  so  missfarbig,  sondern  mehr 
weiss,  geruchlos,  indifferent;  bei  Scirrhen  sind  gleich  anfänglich  heftige 
Schmerzen,  die  hier  fehlen;  auch  ist  der  AusHuss  dann  übelriechend,  bräun- 
lich, blutig.  Von  Fluor  albus  uteri  unterscheidet  sich  die  Elytroblennor- 
rhöe  gleichfalls  durch  bestimmte  Zeichen  (a.  unten).  Ausginge.  Sie  sind 
sehr  mannigfaltig,  als  Sterilität,  Neigung  zu  Blutflüssen,  besonders  Hysterie, 
Chlorose,  Hydrops  mit  allgemeiner  Kachexie,  Tabes,  Anschwellung,  Ver- 
dickung, Verhärtung,  Verschwärung  der  Scheide,  Vorfall  derselben.  Wird 
der  Ausfluas  bei  Fluor  albus  in  Folge  von  Flechten,  Rheuma,  Hämorrhoi- 
den durch  kalte,  adstringirende  Mittel,  durch  erhitzende  Dinge,  Gemütsbe- 
wegungen plötzlich  unterdrückt,  so  können  Harnbeschwerden  aller  Art,  Ent- 
zündung und  Eiterung  der  Genitalien,  Abdominalleiden,  chronische  Aus- 
schläge, Knochenleiden,  Schleimfiebcr,  Lungenschwindsucht,  Hysterie,  Ma- 
genkrampf, Kolik,  Asthma,  Melancholie,  Wassersucht  etc.  folgen.  Ursa- 
chen. Prädisposition  giebt  bei  manchen  Frauen  die  pitaitöse  Kachexie,  die 
sowol  angeboren,  als  erworben  seyn  kann.  Zu  den  Gelegenheitsursachen 
zählt  man:  öftere  schnell  folgende  Schwangerschaften,  Puerperium,  Onanie, 
Coitus  nimius ,  allzufrühe  Erregung  des  Geschlechtstriebes ,  unzweckmässige 
l'essarien,  Steine,  Askariden,  scharfe  Ausflüsse  aus  dem  Uterus,  Missbrauch 
der  Emmcnagoga,  Abortiva,  Abortus,  zu  lange  oder  versäumte  Lactation, 
Metrorrhagie,  Menostasie,  Schnürbrüste,  Wärmtöpfe,  W&rmpfannen,  Dampf- 
bäder, Unredlichkeit  Nach  jedem  MonaUflusse,  jeder  Entbindung  folgt 
leicht  etwas  Leucorrhoea  ab  irritatione;  doch  finden  wir,  dass  den  chro- 
nischen Formen  nicht  selten  krankhaft  erhöhte  Veuosität,  unterdrückte,  ano- 
male Hämorrhoiden,  besonders  im  Alter  der  Decrepität  (Leucorrhoea  veoosa, 
interdum  critica)  zum  Grunde  liegt,  wo  dann,  wird  der  Ausfluss  durch  zu- 
rücktreibende  Mittel  gestopft,  leicht  böse  örtliche  Leiden  des  Uterus,  der 
Ovarien,  der  Leber,  Milz,  des  Darmcanals  folgen.  Scropheln,  Rhacbttia, 
Bleichsucht,  Rheuma,  Arthritis,  Herpes  erregen  leicht  Fluor  albus,  besonders 
wenn  eine  diesen  Übeln  nicht  entsprechende  Diät  stattfindet;  ausserdem  be- 
fördert Alles,  was  Blennorrhoe  macht,  anch  den  Fluor  albus:  grobe,  zähe, 
fette,  mehlige  Kost,  viel  .  Fischnahrung ,  besooders  Seefische,  viel  Thee, 
sitzende  Lebensart,  neblige  Luft  etc.  Auch  die  Suppression  anderer  Blen- 
norrhöen,  der  Fuss-  und  Achselschweisse,  der  Fussgeschwüre,  der  Krätze, 
Flechten,  Störungen  im  Verlaufe  der  Blattern,  Masern,  syphilitische  Infe- 
ction  (Leucorrhoea  dyscratica  et  metastatica),  endlich  die  pituitöse  Kachexie 
and  allgemeine  Atonie;  Erkältung,  zumal  der  Füsse,  durch  zu  leichte  Be- 
kleidung, gewisse  feuchte,  das  katarrhalische  Miasma  endemisch  entwickeln- 
de Gegenden,  wie  Holland,  Brasilien  etc.  (Leucorrhoea  catarrhalis,  Catar- 
rhus  genitalium),  sowie  der  Frühling  und  Herbst %  alle  diese  Umstände  kön- 
neu,  wenn  mehrere  davon  zusammenwirken,  das  Übel  erregen.  Cur.  1)  Bei 
der  Leucorrhoea  ab  irritatione  dienen  innerlich  Emulsionen,  Decoct.  rad. 
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althaeae,  gramiois,  Orgeade,  äusserlich  demulcirende,  einhüllende  Mittel; 
welches  Heilverfahren  auch  bei  Leucorrhoea  syphilitica  im  entzündlichen 
Stadium  neben  knapper,  kühlender  Diät  und,  ist  Plethora  und  arterielle  Con- 
gestion  zum  Becken  da,  massigen  Antiphlugi.sticia  indicirt  ist.  (Im  hambur- 
ger  allgemeinen  Krankentiause  wendet  Herr  Dr.  Eriche  bei  Leucorrhoea  sy- 
philitica äußerlich  mit  Nutzen  Tampons,  in  die  Scheide  gebracht  und  mit 
Folgendem  befeuchtet,  an:       Acid.  nitric.  fum.  3j»  Ay.  ^Ü"  Alle 

Producte  der  entzündeten  Schleimhaut  sind  aosteckend;  jeder  Tripper,  selbst 
der  unschuldigste  (gichtische,  metastatische)  kann  beim  Weibe  Fluor  albus, 
und  der  unschuldigste  weisse  Pluss  beim  Manne  Tripper  erregen.  Jeder 
Katarrh  ist  schon  ansteckend.  Aber  die  Folgen  der  venerischen  Leukorrhoe 
sind  nicht  so  bedenklich,  als  die  des  Trippers,  wenigstens  folgt  die  Ophthal- 
mia gonorrhoica  beim  Weibe  fast  nie.  Ob  aus  Tripperseuche  secundäre  Sy- 
philis entstehen  könne,  ist  noch  nicht  entschieden.  Bei  längerer  Dauer  des 
syphilitischen  weissen  Flusses  dienen  innerlich  Pip.  Cubebar.,  Baüam.  co- 
paivue  etc.  Wichtig  ist  hier  zur  Diagnose  die  Untersuchung  der  Scheide 
nach  Ricord;  s.  Aedoeoscopi a.  Jffosf).  2)  Bei  der  Leucorrhoea  venosa, 
chronica  dienen  Karlsbald,  Mariakreuz*  und  Obersalzbrunnen,  Emser  Wai- 
ser, Kali  tartaricum,  aceticum,  bittere  auflösende  Extracte,  Gummata  feru- 
lacea,  Seife,  Rad.  hellebori  nigri,  Gratiola.  Überhaupt  achte  man  auch  auf 
Unterleibsstockungen  und  verordne  dagegen  Resolventia,  Sulphurata,  auflö- 
sende Mineralwässer,  besonders  Ems  und  Karlsbad  («.  Infarctus).  3)  Ist 
Hämorrhoidalunomalie  offenbar  im  Zusammenhange  mit  dem  Fluor  albus,  'so 
behandle  man  diese,  gebe  Flor,  sulphuris,  setze  Blutegel,  Dampfbäder  ad 
anum  etc.  4)  Bei  den  schweren  Formen  der  Leucorrhoea  dyscratica  et  me- 
ta  stall  ca  behandle  man  die  zum  Grunde  Hegende  Dyskrasie,  gebe  iei  Sero- 
pheln  Mercurialia,  Antimonialia ,  Cicuta,  Digitalis  mit  OcuL  cancror. ,  Ma- 
gnesia; ferner  Tinct.  iodii,  Spong.  usta,  nach  Umständen  mit  starkenden 
Mitteln  und  Eisen  in  Verbindung;  bei  rhachitischem  und  chlorotischem  Lei- 
den dienen  vorzüglich  Amara,  Tonica,  Eisenroittel;  bei  der  arthritischen 
und  rheumatischen  Form  Aethiops  antimonial.,  Guajak,  Aconitum,  Saponaria, 
Amara,  Haematocathartica.  Bei  der  herpetischen  Form  und  bei  allgemeiner, 
ihrer  Natur  nach  unbekannter,  von  Sundelin  allgemeine  Süchtigkeit 
genannter  Kachexie  leisten  die  Haematocathartica,  das  Decoct.  Zittmanni 
(Torf),  pecoct.  calcar.  stibiato - «ulphuratum ,  Salz-,  8chwefel-  und  später 
Eisenbäder  neben  roborirenden  Mitteln  noch  das  Meiste.  5)  Ist  das  Übel 
hartnäckig  und  noch  keine  allgemeine  Kachexie  da,  so  wirken  oft  künst- 
liche Geschwüre  an  den  Armen  und  Schenkeln  sehr  gut,  besonders  wenn 
unterdrückte  Schweisse,  Metastasen  von  Herpes,  Masern,  Blattern,  schnell 
geheilte  chronische  Kussgeschwüre  vorhergingen.  Hier  passen  vorzüg- 
lich auch  die  Bäder,  die  Holztränke,  die  Antimonialia.  b)  Bei  der  Leu- 
corrhoea catarrhalis  passt  die  Cur  des  Katarrhs  (s.  Blennorhoca). 
7)  Ist  pitnitöse  Kachexie  und  Atonie  die  Ursache  der  Leukorrhoe,  so  wirkt 
die  Quassia  ganz  vortrefflich;  man  lässt  %  Unze  mit  2  ff  kaltem  Kalkwas- 
ser infundiren  und  täglich  zu  2 — S  Weingläsern  trinken.  Auch  Angustura, 
Trifolium,  Cascarille,  Extr.  Gentianae  mit  Rheum  und  Myrrhe  iu  Pillenform, 
oder  folgende  Formel:  Gumm.  myrrh.,  —  mastich.,  —  yuajaci  ana  oj» 
Bxtr.  dtdcamttr.,  —  taponar.  ana  3jft.  M.  f.  pil.  pond.  gr.  jj.  S.  Drei- 
mal tägüch  8  Stück  (Jahn).  Bei  eingewurzelten  Fällen  mit  grosser  Atonie 
passt  auch  Sabina,  Alaun  mit  Zimmt,  Gumm.  kino;  z.  B.  R/  Gumm.  Uno,  — 
mtjrrh.,  Extr.  marrub.  alb.f  Fcrr.  sulphur.  ana  3jj.  M.  f.  pil.  pond.  gr.  jj.  8. 
Dreimal  täglich  5 — 8  Stück;  ferner  China,  Ratanhia,  Zinc.  sulphur. ,  Ol. 
terebinth.,  Kubeben,  Bals.  copaivae.  Tereb.  venet.  5jj — jjj»  Sapon.  medic, 
Pulv.  liquir.  ana  q.  s.  ut  f.  pil.  p.  gr.  jj.  8.  Dreimal  täglich  16  Stück 
(Jtfotfltn).  In  einigen  Fällen  leistete  folgendes  Pulver  gute  Dienst:  R  Boli 
armen.,  Mannes,  carbon..  Kl  neos,  mneid.  ana  5jj*  Rh  ei  orient.  5j.  M.  f.  pulv.  ' 
S.  Dreimal  täglich  1  Theelöffel  voll  (Sundelin);  dergleichen:  fy  Alutu. 
ertidi,  Flor.  sah  ammon.  mart.t  Pulv.  aromat.,  Extr.  cldnne  friy.  pnraf.  ana 
5f> ,  Ol  cinnamomi  gtt  xjj.    M.  f.  pil.  gr.  jj.   Cousp.  y.  cinnam.  dent.  in 
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vitr.    S.    Morgens  und  Abends  5  —  10  Stück  (Formey).    Das»  diese  Mittel 
genau  der  Constitution  der  Kranken  und  deren  Verdauungskräften  sngepasst 
werden  und  eine  zweckmässige  Diät  dabei  gleichen  Schritt  gehen  müsse, 
versteht  sich  Ton  selbst.    8)  Der  äusserlichen  Mittel,  die  gegen  den  weissen 
Fluss  empfohlen  worden  sind,  giebt  es  eine  grosse  Menge.    Obenan  stehet* 
die  Bäder;  anfangs  passen  Kräuterbäder,  später  von  Cort.  quere.,  salic* 
dann  von  Stahlkugclu,  noch  später  von  Ferrum  muri.iticum.    Ist  die  Kranke 
nicht  zu  schwach,  so  las  st  man  zugleich  Pyrmonter  Brunnen  trinken.  Bei 
hoher  Empfindlichkeit  der  Genitalien,  bei  spastisch-reizbaren  Frauen  dienen 
Insertionen  In  die  Scheide  Von  Infus,  flor.  sambuci,  chamomillae  mit  Decoct» 
verbasci,  malvae,  mit  Zusatz  von  Fol.  belladonnae,  Herb,  hyoseyami,  Opium, 
und  innerlich  Valeriana,  Castoreum,  Asant.    Ist  grosse  Laxilät  der  Schleim- 
membraneu  zugegen,  so  passen  lnjectionen  von  Herb,  salviae,  Lieh,  islandic^ 
Tussilago,  Millefolium;  ist  der  Ausfluss  übelriechend,  so  dient  Infus,  salviae 
mit  etwas  Tinct.  myrrhae,  Decoct.  quercus,  chinae  mit  Alaun,  Borax.  Bei 
syphilitischer  Leukorrhoe  r&th  man  lnjectionen  von  Vs  Gran  Sublimat  in  1 
Ünzc  Wasser,  von  Ferrum  sulphur.  gr.  jj — vj  in  2  Unzen  Aq.  calcis  gelöst, 
9)  Da  der  weisse  Fluss  ein  häufiges  Übel,  besonders  in  den  mittlem  und 
Löhern  Ständen  ist,  das  bei  Mangel  an  Körperbewegung  und  bei  luxuriösem 
Leben  höchst  schwierig  radicale  Heilung  zulässt,  so  ist  die  Verhütung 
desselben  ein  wichtiger  Gegenstand  für  den  Arzt.     Kine  auf  vernünftige 
Grundsätze  gebaute  physische  und  moralische  Erziehung  junger  Frauenzim- 
mer, verständige  Leitung  ihrer  Bildung,  Vermeidung  schlüpfriger  Lecture, 
des  übermässigen  Tanzens,  gehörige  Belehrung  über  die  Wichtigkeit  dea 
Monatsflusses  und  der  nötbigen  Vorsicht  und  Diät  dabei,  eine  zweckmässige 
Bekleidung  des  Körpers,   besonders  der  Geburtsthcile  durch  Beinkleider, 
vorzüglich  im  nördlichen  Klima  und  bei  feuchter  Witterung,  Vermeidung 
vieler  warmer  crscblalfender  Getränke;  diese  Regeln  sind  hier  vor  allem  zu 
beherzigen.     10)  Sollten  auf  plötzliche  Unterdrückung  der  Leukorrhoe 
schlimme  Zufälle  folgen,  so  wende  man  warme  Bähungen,  solche  lusestua, 
Fuss-  und  Halbbäder,  Dampfbäder,  lnjectionen  von  Dect.  sem.  Uni,  Herb, 
cicutae ,  hyoseyami  an,  mache  Einreibungen  auf  den  Unterleib,  lege  Veai- 
cantia  an  die  innere  Seite  der  Schenkel  und  verordne,  kommt  der  Fluss 
nicht  wieder  zu  Stande,  Diaphoretica,  hinterher  Laxantia,  um  durch  vicarii- 
rende  Thätigkeit  der  Haut,  des  Darmcsnals  die  Disharmonie  auszugleichen. 

B.  Fluor  albus  uteri,  Leucorrhoea,  Medorrhoca  uteri,  Mctroblennor- 
rhoea  Tott,  der  weisse  Fluss  der  Gebärmutter.  Symptome. 
Der  hier  entstehende  Ausfluss  zeigt  sich  anfangs  nur  kurz  vor  oder  nach 
dem  Monatsflusse,  später  dauert  er  ununterbrochen  fort,  ist  mitunter  blutig, 
seine  Quantität  beträgt  zur  Zeit  der  Menses  mehr  als  zu  andern  Zeiteu  | 
der  abgesonderte  8cbleim  ist  dick,  lymphatisch,  gallertartig;  zuweilen  hält 
er  sich  längere  Zeit  im  Uterus  auf,  bildet  grosse,  feste  klumpen,  die  selbst 
organischen  Bau  zeigen  und  unter  webenartigen  Schmerzen  abgehen.  Dio 
Menses  bleiben  nun  häufig  weg,  lodern  gewissermassen  dieser  Schleimfluss 
vicariirend  wird;  sind  sie  noch  da,  so  ist  das  ausgeleerte  Blut  dick,  gerinn- 
bar, zeigt  Oberschuss  an  Faserstoff  und  ist  wegen  Mangels  an  Blutroth  nur 
leicht  geröthet.  Zuweilen  ist  der  Schleimfluss  dünn,  wässerig,  wie  bei 
Fluor  albus  vaginae,  der  od  hinzutritt.  Diagnose.  Der  Fluor  albus  va- 
ginae  fliegst  ununterbrochen  fort,  wenn  gleich  mit  abwechselnder  Stärke, 
dabei  ist  kein  Schmerz  im  Uterus,  kein  Abgang  von  Blut-  und  Schleim- 
klampen, kein  Aufhören  der  Menses,  wie  bei  Fluor  albus  uteri,  bei  wel- 
chem überhaupt  weit  eher  als  bei  jenem  ein  Allgemeinleiden  eintritt,  beson- 
ders da  leicht  Verdickungen,  Verhärtungen  und  andere  Degenerationen  der 
Gebärmutter  die  Folge  sind.  Die  Ursachen  sind  im  Allgemeinen  die  des 
Fluor  albus  vaginae,  das  Wesentliche  des  Übels  ist  quantitativ  und  qualita- 
tiv fehlerhafte  Absonderung  von  Schleim  aus  der  Schleimmembran  des  Ute- 
rus, zuweilen  dem  Katarrh  ähnelnd,  daher  auch  Mctritis  chronica  calarrha- 
Iis  von  Einigen  genannt.  Cor.  Ist  dieselbe,  wie  bei  Fluor  albus  vaginae. 
Das»  man  die  besonders  bei  ununterbrochenem  Ausfluss  nöthigen  lnjectionen 
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mittels  elaer  guten  Mutterspritze  einspritzen  mus«,  damit  sie  wirklich  fai  den 
Uterus  gelangen,  dies  versteht  sieb  von  selbst.  Nur  Li  dem  Falle,  wo  i>« 
pletborischem  Habitus  bedeutende  Congesüonen  zum  Uterus  stattfinden» 
möchte  der  von  Moulin  (Revue  medieale.  Juin  18*7.  p.  56)  cu  allgemein 
empfohlene  Aderlasa  indicirt  seya;  bei  jeder  auf  Amenorrhoe  folgenden  oder 
mit  der  Meuostasie  auftretenden  Leukorrhoe  paast  das  Aderlassen  nicht. 
67».  Af.  Vlarke  (Beob.  ü.  d.  Krankh.  d.  Weibes  etc.  deutsch  von  Heineken, 
Hannover*  1818.  S.  595)  unterscheidet  Fluor  albus  alt  Folge  vermehrter 
Thätigkeit  der  Blutgefässe,  und  solchen,  der  von  wahrer  Schwäche  und 
Laxität  abhängt  Wir  finden  eratere  Form  am  häufigsten  bei  vollsaaigcn 
Weibern,  mittleren  Alter,  luxuriösem  Leben  nach  Abortus,  vielem  Beischlaf, 
bei  Mangel  on  Bewegung.  Hier  ist  der  Stoß  gelatinös,  beinahe  durchsich- 
tig, coagulabler  Schleim ;  zuweilen  aber  auch  >\eissgefärbt  und  so  dünn,  wie 
Milch.  Seine  Cur  besteht  hier  Im  Aderlassen,  bei  localeu  Symptomen 
Schröpfköpfe,  ScanficaUonen  in  die  Nähe  der  Geburtetheile,  salzige  Purgir- 
mittel,  Pflanzenkost,  Obst,  allmälig  zu  verstärkende  Körperbewegung,  Mei- 
dung grguhruer  und  geistiger  Getränke,  bei  noch  uiebt  beseitigter  Plethora 
nur  Injectionen  von  lauem  Wasser,  später  nach  geschwundenen  Zeichen  der 
Plethora  von  Ziuksolutioo ,  Bleiwasser  in  die  Scheide,  Meidung  dea  Bei- 
schlafs, jeder  stark  gesalzten,  gewürzten  Speise,  am  Ende  adstringirende 
Einspritzungen.  Bei  der  Leukorrhoe  als  Folge  der  Atonie  sind  die  Rücken- 
schmerzen  bedeutend,  das  Gesicht  ist  blass,  schlaff,  blcichsüchlig,  der 
Schleim  oft  auch  durchsichtig,  der  Harn  klar,  farblos,  dabei  Oederna  pedum 
gegen  Abend,  Gesicbtsgeschwulst,  des  Morgens  Dyspnoe,  Herzklopfen,  kalte 
Füsse,  schwacher,  oft  schneller  Pnls,  Dyspepsie,  Flatulenz,  Obstructio  elvi, 
am  Ende  Hydrothorax,  Febris  lenta,  Tod.  Ursachen  sind:  schwere  Wo- 
chenbetten, feuchte  Luft,  langes  Bett  hüten,  beisse  Zimmer,  zu  langes  Kinder- 
etiflea.  Die  Cur  besteht  nach  dnrke  darin,  die  Ursachen  zu  heben  und 
wenig  Schlaf,  aber  viel  Körperbewegung  anzurathen.  Trockne  Luft,  ge- 
sunde Wohnung,  leichte  Speisen,  besonders  Pflanzenkost,  und  erst  bei  wie- 
der gestärkter  Verdauung  Fleischspeisen,  der  massige  Genusa  des  Weins, 
a's  Arznei  anfänglich  Infus,  columbo  mit  Ammon.  carbon.,  nach  2  —  3  Wo- 
chen statt  dessen  mit  Ferrum  muriat.  oder  Ammon.  muriat. ,  ferner  Schwo- 
felsäure mit  Iafusodecoct.  chinae,  bei  Euphorie  auch  Myrrhe  mit  Eisen, 
Oculi  cancror.  und  Aq.  mentb.  pip.,  Kegulirung  der  Darmthätigkeit  nebenbei 
durch  Pilul.  ex  aloe  cum  myrrha,  oder  die  Pilul.  cambog.  compos.  der  neue- 
sten londoner  Pharmakopoe,  bei  träger  Gallenabsouderung  Abends  einige 
Gran  Pilul.  mercuriales ,  Morgen«  etwas*  Rheum,  Injectionen  von  Alaun  oder 
Zinc.  eulphuricum,  von  Decoct.  chinae  mit  Myrrha,  S— 4mal  täglich  in  die 
Scheide,  kalte  See-  nnd  Sturzbäder,  bei  Dysphorie  wärmere  von  60 — 70'  F.; 
diese  Mittel  empfiehlt  besonders  Clnrke ,  wobei  aber  zu  wenig  die  Ursachen 
des  Übels  berücksichtigt  werden. 

II.  Der  weisse  Fluss  der  kleinen  Mädchen.  A)  Die  acute 
katarrhalische  Form  bat  alle  Zeichen  des  Katarrhal  fiebere;  dabei 
Strangurie,  geröthete,  geschwollene  heisse  Nymphen,  Geschwulst  der  gros- 
sen Scbamlefzen,  einige  Tage  später  stellt  sich  ein  anfangs  scharfer,  später 
milder,  ziemlich  copiös  werdender  Schleinifluss  aus  der  Scheide  ein,  der 
leicht  chronisch  wird  und,  zumal  nach  Erkältung  beim  Abhalten,  zuweilen 
schon  bei  Säuglingen  vorkommt.  Cur.  Ist  die  des  Katarrhalficbers.  Da- 
her dienen  anfangs  Spirit.  Minderen  mit  Infus,  flor.  saroboci  und  Vinum  atl- 
biat.,  bei  ältern  Kindern  ölmixturen,  erweichende  schleimige  Getränke, 
Linctus  von  Syr.  althaeae,  amygdalar.  und  Lycopodium,  Fomentationen  der 
Genitalien  mit  Dec.  rad.  althaeae,  Infus,  flor.  sambuci,  Waschungen  mit 
lauem  Wasser.  B)  Die  atonische,  mehr  chronische  Form.  Sie 
folgt  zo weilen  Buf  die  Form  A,  besonders  bei  blonden,  schlaffen,  übermäs- 
sig warm  gehaltenen,  sehr  verzärtelten  Kindern.  Der  Ausfluss  ist  hier 
ziemlich  dünn  und  die  Zeichen  der  örtlichen  Reizung  fehlen.  Cur.  Inner- 
lich Rheum  in  kleinen  Gaben,  Millefolium,  Cascarille.  Rr  Rrfr.  rW  mpto*. 
gr.  v,  tyr-  *al*miei,  —  aUKaeae  ana  gft.   M.  S.   t- Sinai  täglich  I 
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Theclöffe)  voll.  Äuseerlich  dienen  Waschungen  von  Infue.  nrfuefolU,  salviae, 
Pecoct.  Salicis,  Malzbader.  €)  Die  von  örtlicher  Reizung  entstan- 
dene Form.  Hier  sind  zuweilen  in  die  Scbeide  gelangte  Askariden,  Flech- 
ten in  der  Nähe  der  Genitalien  Schuld,  wo  also  die  dagegen  geeigne- 
ten Mittel:  Anthelminthica,  Zinksalben  mit  Opifrm  etc.  anzuwenden  sind. 
II)  Die  durch  allgemeine  scrophulöse  oder  rhacbitische  Ka- 
chexie entstandene  Form  von  Leucorrhoea  pucllarum  ist  sehr  langwierig, 
der  Ausfluas  oft  scharf,  missfarbig,  dünn,  grünlich,  eiterartig,  die  Genita* 
Ken  excoriirend.  Die  Cur  ist  die  des  Grundübels;  äusserten  dürfen,  um 
den  Ausfluss  nicht  zu  früh-  zu  stopfen,  nur  indifferente  Mittel:  laues  Was- 
ser, Milch  etc.  angewandt  werden.  Die  Wirkung  jeder  Leukorrhoe  auf  d<*n 
Gcsnmmtorganismus  des  Kindes  ist  bei  hohem  Grade  und  längerer  Dauer 
des  Übels  stets  noch  bedeutender  als  bei  Erwachsenen ,  so  dass  leicht  Ta- 
bes, allgemeine  Kachexie  (Blcnnorrhoea  vaginalis),  Exulceratioo,  Krämpfe  ent- 
stehen, wenn  nicht  durch  gute  Arznei  und  Diät  diesen  Folgen  vorgebeugt 
wird.  C.  A.  ToU. 

Liehen,  Serpigo,  Volaticn,  Hautmoos,  8chw ind flecke.  Dar- 
unter versteht  man  kleine,  rothe,  weitverbreitete,  von  selbst  in  Abschup- 
pung übergehende  Knötchen,  welche  unter  Kopf-  und  Magenschmerz,  Glie- 
der reisseu  etc.  Erwachsene  befallen.    Das  papulöse  Exautbem  ist  nicht  an- 
steckend, es  kommt  am  häufigsten  auf  der  Dorsal-  und  Streckseite  des  Kör- 
pers, zumal  am  Halse,  Gesicht,  Händen  und  Vorderarmen,  zuweilen  auob 
am  ganzen  Körper  vor,  dagegen  die  vesiculosen  Exantheme  mehr  die  Beuge- 
seite des  Körpers  lieben.    Cazennve  und  Schedel  nehmen  nur  Liehen  simpiex 
und  agrius  an;  dagegen  Wiltan  uud  Bateman  7  Arten^statuiren,  und  zwar 
die  gleich  folgenden,  mit  Ausnahme  des  Liehen  syphiliticus.    Man  unteracbei- 
det  Ijichen  simplex,  agrius,  pilaris,  Hvidus,  vener  etu,  iropicus,  eircuntsayttus, 
urticatus  (s.  Schmälz  Diagnotik  ö.  23 ).     Die  Erscheinungen  des  Licbea 
sind  so  modificirt,  dass  man  nach  Blasius,  am  besten  thut,  ihn  als  eine  ei- 
gene Ausschlagsart  {Strophulus)   hinzustellen.    Liehen  simplex  kommt  am 
häufigsten  vor«  es  sind  hirsekorngrosse,  örtlich   zerstreut  und  getrennt 
ziehende  Papeln  mit  geringer  Rothe  an  ihrer  Basis,  meist  an  den  Armen 
und  im  Gesichte,  welche  jucken,  und  nach  8  — 10  Tagen  abschuppen,  wor- 
auf neue  Auabrüche  folgen.   Bei  Liehen  pilaris  brechen  die  Papeln  nur  an 
den  Wurzeln  der  Hauthärchen  hervor,  das  Jucken  ist  stärker;  oft  ist  Urti- 
caria dabei.   Das  Übel  iat  hartnäckiger,  und  kehrt  im  Sommer  und  Herbst 
gern  zurück.    L.  circuniscriptus  ist  seltener,  die  Papeln  kommen  in  kreiafor-« 
migen  Flecken  zosammengehäuft  zum  Vorschein,  an  deren  Rändern  neue 
Blattern  hervorbrechen,  dabei  kleienartige  Abschuppung,  einige  Ähnlichkeit 
mit  Herpes  circinatua.   Die  Form  des  Liehen  agrius  sind  stark  geröthete 
entzündete  Blätterchen,  wie  L.  circumscriptus,  mit  Fieber,  heftigem  Jucken» 
am  häufigsten  im  Gesichte}  er  macht  verschiedene  Eruptionen  und  dauert 
Monate  lang.    L.  urticalus  entsteht  unter  Quaddeln,  worauf  nach  2A  —  48 
Stunden  kleine  Papeln  zurückbleiben,  ergreift  besonders  junge  Leute,  Kin- 
der, Neugeborne  und  verschwindet  oft  von  selbst.   Liehen  tropicus  (stechende 
Hitze)  ist  eine  acute,  schmerzhafte  Form,  welche  vorzüglich  die  in  den 
Tropen  sich  niederlassenden  Europäer  befällt,  meist  an  bedeckten  Thailen 
erscheint  und  viel  Jucken  und  Schmerz  macht.    Man  hält  ihn  in  jenen  heia- 
sen  Gegenden  für  heilsam  und  kritisch.    Der  L.  tividus  besteht  ia  duukel- 
rotheo,  bräunlichen  Papulia  und  kommt  aehr  selten  vor,  meist  nur  an  den 
untern  Extremitäten,  er  ist  fieberlos,  und  dauert,  da  die  Eruptionen  sich  er- 
neuern, oft  lange  Zeit.    Bei  L.  vencreus  sind  die  Knötchen  ganz  klein,  zahl- 
reich über  den  ganzem  Körper,  auch  im  Gesichte  verbreitet.    Sie  sind  miss- 
farbig, d unkelrot h,  werden  allmälig  platt  und  gehen  in  Bläschen  und  Ge- 
schwüre  über.    D  i  a g  n  o  a  e.    Bei  Prurigo  sind  die  Papeln  kleiner,  das  Jucken 
heftiger.    Die  Krätze  ist  weniger  roth  als  Liehen,  nässt  mehr,  erscheint 
nicht,  un  Gesicht  und  mehr  auf  der  Beugseite  des  Körpers,  eben  ao  wie 
Eczema.    Ursachen*   Liehen  befällt  mehr  Weiber,  als  Männer,  mehr 
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Blondinen,  als  Brünetten,  Ofen-  und  8ommerwärme  begünstigt  ihn,  oft  lie- 
gen gastrische  Ursachen  zum  Grunde,  piätfehler,  Gemutbsbewcgungen, 
schlechte  Luft,  sitzende  Lebensart,  schlechte  Nahrung,  Scrophulosis,  Scorbut, 
Syphilis.  Cur.  Bei  frischem  Übel  schmale  Kost,  kühlende  Getränke,  Crem, 
tartari,  kein  Wein,  Branntwein.  Gut  sind  Laxanzen  aus  Salzen,  aus  Kalo- 
loci,  äusseriieh  schleimige  Mittel,  laue  Bäder.  Bei  gastrischen  Zeichen  die- 
nen Vomitive.    Bei  chronischem  Übel  innerlich  Schwefel,  Mineralsäuren,  An- 


timonium,  Mercurialsalben,  Schwefelbäder,  die  indessen  bei  Liehen  agriua 
und  urticatus  nicht  passen.  Bei  L.  lividus  dienen  Antiscorbuticä,  bei  L.  vc- 
oereus  Antisyphilitica;  liegen  Scropheln  zum  Grunde,  so  reicht  man  Anti- 
scrophalosa  (s.  Scrophulosis).  \ 

*  Eilenteria,  Diarrhoen  sei»  Lttxitas  kyestorum ,  Latvitas,  Diarrhoen 
dysyrptien ,  Diarrhoen  cum  npqma,  die  Lienterie,  die  Magenrohr. 
Wir  betrachten  hiers 

I.    Lienteria  adultorum,   die   Magenruhr  detr  Erwachsenen. 
Symptome  und   Verlauf.    Als  Vorboten  zeigen  sich  zuweilen  Farnes 
canina  und  andere  dyspeptische  Beschwerden.    Das  Hauptzeichen  sind  aber 
die  Stublausleerungen,  welche  bald  hart,  bald  weich  sind,  kurze  Zeit,  selbst 
nur  5,  10,  15  Minuten  auf  den  Genuas  von  Speisen  oder  Getränken,  und 
meist  ohne  Drängen  und  fast  unwillkürlich  erfolgen,  und  wobei  das  Genos- 
sene In  unverdautem  Zustande,  d.  h.  ohne  alle  Veränderung  der  Consistcnz, 
der  Farbe,  des  Geruchs,  ohne  beigemischte  Galle,  zuweilen  aber  auch  mit 
Galle,  Schleim,  Blut  gemischt  (Töff),  oder  missfarbig  und  ton  üblem  Ge- 
rüche, durch  den  Mastdarm  abgeht.    Ebenso  verhält  es  sich  mit  den  genos- 
senen   Getränken,    selbst  mit  adstriugirenden   Arzneien.     Dabei  Poltern« 
schmerzhaftes  Ziehen  im  Leibe,  eine  Art  Kolik,  selbst  mitunter  mit  Tenes- 
mus  verbunden,  Kälte,  Druck  in  der  Magengegend,  Auftreibung  derselben, 
sehr  unangenehmer  Geschmack,  Durst,  bald  Heisshunger,  bald  Anorexie,  zu- 
mal bei  längerer  Dauer  des  Übels,  dann  auch  wohl  Sialorrhde,  Leere  im 
Magen,  Brennen  in  den  Hypochondrien,  Ekel,  Erbrechen,  Idiosynkrasie  ge- 
gen Milchspeisen,  alle  Suppen  (Dreyuig),  verminderte  oder  beschwer- 
liche, unter  Brennen  erfolgende  Harnausleerung,  wobei  der  Harn,  nachdem 
er  einige  Zeit  gestanden,  ein  in  Regenbogenfarben  spielendes  Fetthäutchen 
zeigte  zuweilen  folgt  auch  Prolapsus  ani  und  es  stellen  sich  Hämorrhoidal- 
affectionen  ein.    Bei  längerer  Fortdauer  des  Übels,  das  oft  recht  chronisch 
wird  und  Monate  anhalten  kann,  treten  Mattigkeit,  Schlaflosigkeit,  Unruhe, 
grosser  Durst,  Febris  lenta  mit  klebrigen  Schweifen,  Wind-  und  Wasser- 
sucht hinzu,  oder  chronische  Hautausschläge,  Icterus,  Ausfallen  der  Haare, 
und  der  Tod  folgt  durch  Erschöpfung.    Zuweilen  macht  das  Übel  bedeuten- 
de Re-  oder  Intermisstonen,  zuweilen  währt  es  ununterbrochen  fort  (Toff), 
hinterlässt  bei  der  Heilung  stets  grosse  Neigung  zu  Recidiven,  die  durch 
Diätfehler,  Erkältung,   Gemütbsbewegungen  begünstigt  werden;  zuweilen 
bleibt  das  Allgemeinbefinden  zu  Anfange  längere  Zeit  unverändert.  Übri- 
gens kommt  die  Lienterie  zuweilen  epidemisch  als  Interinittens  larvata  "vor 
(W'eher),  besonders,  nach  Bontiiis,  in  Indien;  sie  befallt  am  häufigsten  Kin- 
der und  Greine,  verläuft  bald  schneller,  bald  langsamer,  und  alternirt  »u« 
weilen  mit  Darmschleimnuss  (s.  Tott  in  Hememnmis  Beiträgen  mecklenbnrg. 
Ärzte.    Bd.  I.  Hft.  2.  1830).    Diagnose.    Vom  FIuxus  coeliacus  unter- 
scheidet sich  die  Lienterie  1)  durch  die  schnelle  Ausleerung  der  Speisen 
nach  Unten,  bald  nach  dem  Genüsse  derselben,  da  bei  FIuxus  coeliacus  die 
Darmausleerung  nicht  schneller  als  bei  Gesunden  criblgt.    2)  Durch  die 
gans  oder  grösstenteils  unverdaute  Beschaffenheit  des  Genossenen;  bei 
KIotus  coeliacus  "hat  das  Ausgeleerte  zwar  auch  zum  TheU  noch  ein  unver- 
bautes Ansehn,  dennoch  ist  aber  der  Abgang  der  schleimigen  Materie  flös- 
siger, als  in  der  Lienterie.    S)  Bei  letzterer  findet  sich  Tenesmua  nur  als 
Complication  mit  Dysenterie  oder  Hämorrhoiden.    4)  Beim  FIuxus  coeüae. 
bemerkt  man  zwei  Arten  von  Stublausleerungen,  nämlich  des  Morgens  die 
"ic  Lcibesvffnung  und  dann  des  Tages  über  den  öfters  erfolgenden 
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Abgang  von  Schleim  in  kleinen  Portionen.    5)  Lienterie  entsteht  snccessiret 

Flax.  coeliac.  meist  plötzlich;  letzterer  interinittirt  weit  häufiger,  findet  »ich 
auch  öfter  hei  Krauen,  entere  interinittirt  leltener  und  ergreift  häufiger  das 
männliche  Geschlecht.  6)  Der  Fluxus  coeliacus  ist  stets  ein  sporadische«, 
die  Lienterie  dagegen  mitunter  auch  ein  epidemisches  Übel.  7)  Bei  der 
Lienterie  gehen  stets,  bei  Fluxus  coeliacus  nur  dann  unverdaute  StoiTe  ab, 
wenn  letztere  an  sich  so  schwerverdaulich  sind,  dass  sie  auch  der  gesundeste 
klagen  nicht  verarbeiten  kann,  z.  B.  Linsen,  Mohrrüben,  Kerne  von  Früch- 
ten, Knorpel,  Sehnen.  Dies  muss  um  also  nicht  tauschen.  Ursachen  der 
Lienterie.  Entfernte  Ursachen  sind :  Wurmreiz,  Säure  in  den  ersten  Wegen, 
Mangel  an  Galle,  unkräftige  Beschaffenheit  derselben,  sowie  der  übrigen 
Verdauungssäfte:  des  Magen-  und  pankreatischen  Saftes;  Hamorrhoidalreiz, 
Atonie  des  Darmcanals ,  Reizungen  derselben  durch  mechanisch  oder  che- 
misch wirkende  Substanzen:  scharfe  Gifte,  schwerverdauliche  rohe  Nahrung 5 
Missbrauch  der  Spirituosa,  Mangel  an  Nahrung,  Hungersnoth  (Montfalcon)? 
Krankheiten  des  Magens,  Erweiterung  des  Pförtners  (Rwjsch),  Leber-  und 
Milzfehler»  desgleichen  des  Pankreas,  des  Gekröses,  unzweckmässige  Ge- 
tränke, Erkältung,  Ruhr,  Ascites,  Zehrkratfkheiten ,  acute  in  ihrem  Ver- 
lauf gestorte  Exantheme,  Scorbut,  Faulfieber,  Indu ratio  und  Scirrhos  des 
Darmcanats,  des  Magens,  Aphthen,  Hypochondrie,  Hysterie,  zu  schnell  ge- 
heilte chronische  künstliche  und  natürliche  Geschwüre  und  Ausschläge,  ano- 
male m  etastatische  Gicht  (  Femel ) ,  Schleim  Süsse  des  Magens  und  der  Ge- 
därme, Syphilis,  drastische  Purgirmittel,  entzündliche  AEection  des  Nah- 
rungscanaU  (Montfatcon,  Boxsse  au).  Das  Wesentliche  der  Lienterie  hal- 
ten Eioige,  z.  B.  MontfaUvn,  Boisscnu  (e.  Dict.  des  Stienc.  med.  T.  28. 
8.  170)  höchst  einseitig  für  Gastroenteritis,  Andere  suchen  den  Grund  in 
Erschlaffung  und  Erweiterung  des  Pfortners,  verbunden  mit  Apepsie.  Beide 
Ansichten  enthalten  etwas  Wahres,  denn  es  giebt  eine  mehr  acute,  mit  ent- 
zündlicher Irritation  verbundene,  und  eine  mehr  chronische,  mit  Atonie  com- 
plicirte  Lienterie.  Nach  einer  richtigem  Ansicht  ist  das  Übel  ein  Leiden 
des  Darincanals,  ausgehend  von  seiner  sensiblen  Seite,  verbunden  mit  erhöh» 
ter  Reizbarkeit  desselben,  mit  abnormer,  für  gehörige  Chylification  zu 
schnell  erfolgender  peristaltischer  Bewegung,  wobei  Schwache  des  Nah- 
mngscanals,  zu  schwache  Thätigkeit  des  Nervus  vagus,  der  Abdominal- 
gauglien, besonders  des  8onnengc Hechts  auf  die  Digestion,  höchst  selten 
entzündliche  Reizung  (welche  gegenwärtig  nach  Broussais  zu  häufig  ange- 
nommen wird)  stattfindet.  Die  Krankheit  ist  also  eine  wahre,  im  Abdooii- 
nalnervensystem :  in  den  Abdowinalganglien  und  in  der  Kardialpartie  des 
Nervus  vagus,  wurzelnde  Neurose.  Cur.  1)  In  den  seltenen  Fällen,  wo 
Symptome  entzündlicher  Reizung  des  Nahrungscanals  zugegen  sind,  setzen 
wir  Blutegel  an  den  Unterleib»  verordnen  auch  bei  Plethorischen  und  in  acu- 
ten Fällen  im  Nothfall  einen  Aderlass  (dieser  passt  in  hundert  Fallen  kaum 
Einmal,  AfosQ;  ausserdem  dienen  erweichende  warme  Umschläge  auf  den 
Unterleib,  Vesicatorien,  und  innerlich  schleimige,  ölige  Mittel:  Decoct.  aalep^ 
rad.  althaeae,  Emuls.  amygdal.  dulc. ,  allenfalls  mit  etwas  Natmm  nitricum 
versetzt  (s.  das  Ende  d.  Art.  Dysenterie).  2)  In  den  häufigsten  acuten 
Fällen  ists  blos  erhöhte  Reizbarkeit  des  Darmcanals,  bei  hysterischen,  spa- 
stischen Naturen.  Hier  passen  Valeriana,  Menth,  crisp.  und  pip.,  Flor, 
chamomillae,  Nux  moschata  et  macis  mit  Conchae  ppL,  Lapid.  cancror.  und 
Pulv.  gumm.  arab.,  Asa  foetida  mit  Fei  taur.  in  Pillenform,  auch  kleine 
Gaben  Opium  mit  Infus,  calami,  columbo,  Concb.  ppL  und  Nux  moschata, 
Xusserlich  dienen  Einreibungen  von  Lin.  volat.  camph.  mit  Laudanum,  Empl. 
aromatic,  opiat.,  de  galbaoo  crocatum.  5)  Ist  Gichtmetastaae  Ursache,  das 
Leiden  noch  frisch  und  entzündliche  Reizung  zugegen ,  so  dienen  Blutegel 
an  den  Leib,  erweichende  Umschläge,  Vesicantia,  Pustelsalbe  auf  den  Un- 
terleib, auf  den  früher  von  der  Gicht  afficirt  gewesenen  Theil;  innerlich 
Oleosa,  Mucilaginosa ,  ausserdem  allgemeine  Salz-  and  Schwefelbäder. 
4)  Bei  Versetzungen  des  Rheuma  oder  acuter  Exantheme  dienen  Diapbore* 
tica:  Spirit.  Minderen,  Litj.  e.  c.  tucc,  kleine  Gaben  Pulv.  Do  wen,  Kem- 
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pher,  Moschus,  nachdem  die  etwaig*  entzündliche  Reizung  vorher  gehoben 
worden  ist.  5)  Ging  Störung  chronischer  Hautausschläge  vorher,  so  gebe 
man  innerlich  Dnlcamara,  Belladonna»  lege  auf  den  früher  leidenden  Tlieil 
Blasenpflaster,  Kmpl.  tart.  emetici  etc.  6)  Ju  den  häufigsten  chronischen 
Fällen  liegt  Atonie  dea  Danncanals  zum  Grunde,  besonders  wenn  Rühren, 
chronische  Durchfälle  vorhergingen.  Hier  ist  reine  trockne,  etwas  wärmero 
Luft,  das  Tragen  von  flanelleuen  oder  seidenen  Leibbinden,  Hemden,  Bein- 
kleidern auf  dem  blossen  Leibe,  Reiben  des  Unterleibes  mit  Flanell,  der  mit 
Puiv.  fumal.  durchräuchert  worden,  der  Genuss  kräftiger  Fleischsuppen  mit 
Gewürz,  des  rohen  Schiukens,  daneben  Portwein,  Burgunder,  Cahors,  Me- 
doc,  Bischof,  bitteres  Jngwerbier  anzurathen.  Der  Kranke  muss  oft  und  in 
kleinen  Portionen  Nahrung  zu  sich  nehmen,  selbst  des  Nachts  Zwieback  in 
Wein  getaucht ,  und  gleich  nach  der  Mittagsmahlzeit  eine  Tasse  starken, 
schwarzen  Kaffees  geniessen,  dagegen  vieles  Trinken  besonders  von  Was- 
ser, Thee  etc.  vermeiden.  Leibgürtel,  worin  Pulv.  cort.  quere,  chinae, 
Gewürze,  enthalten  sind ,  Tag  und  Nacht  getragen ,  Einreibungen  vun 
K<  Luis,  moschnt.  5jls  Ol.  nue.  tnosch.  5)s  Sjnrit.  jumjwri i  3jjJ.  in  den  Rücken 
uud  den  Unterleib,  aromatische  Pflaster,  tägliche  Bewegung  in  freier  Luft, 
innerlich  kleine  Gaben  Rheum  mit  bittern  Extracten  und  Gewürzen,  mit 
kleinen  Gaben  Pulv.  Doweri,  Tinct.  rhei  vinosa,  ein  Infus,  lign.  quas- 
siae  Jvj  mit  5j  A<j.  laurocerasi,  dreimal  täglich  1  Esslöffel  voll;  ferner  Cas- 
carille,  Simaruba,  Angustura,  Kalmus,  Zimmt,  Cort.  Winteranus,  Faba  Pi- 
churim  ( Rasenstein ) :  alle  diese  Mittel  sind,  für  individuelle  Fälle  gehörig 
ausgewählt,  von  grosser  Wichtigkeit.  Bei  hohen  Graden  von  Atonie  dea 
Digestionsapparats  passen  Vitium  martiatum,  Ferrum  muriatic  (Torf),  Spirit. 
sulpburico-aether.  martiat.,  Spaawasser,  Ratanbia,  Kino,  Tonnentille,  Ka- 
techn,  Lign.  campeebiense ,  Elbe,  vitriol.  Mynaichti  mit  Aq.  menth.  pip., 
Extr.  cascarillae  und  Spirit.  nitri  dulc.  (Ja/m),  Lieben  islandic.  mit  Gewür- 
zen. 7)  Ist  fehlerhafte  Beschaffenheit  der  Galle,  des  Magen-,  Darm-  und 
Pankreassaftes  mit  im  Spiele,  so  dieneti  KU  cum,  Fei  taur. ,  kleine  Gaben 
Aloe,  selbst  vorsichtig  Kalomel  mit  Opium.  Empirisch  half,  nach  Frank,  einst 
folgende  Latwerge:  Tlieriac.  5jjj»  Conserv.  rosar.  5yjj,  Pulp.  eydonior. 
g.  s.  wovon  täglich  ein  Lotb  verbraucht  wurde;  S.  O.  von  Vogel  sah  einst 
Nutzen  von  Dect.  cort.  angusturse  mit  Eztractum  lign.  campech.,  Opium 
und  Syrun.  eydouiorum.  8)  Sind  Gifte,  unverdaute  Stoffe,  Wurm-  oder  Hä- 
morrhoidalreiz ,  Aphthen  etc.  die  Ursache  der  Lienterie,  die  dann  kein  chro- 
nisches Übel  ist,  so  verschwindet  sie  bei  gehöriger  Behandlung  der  Grund- 
ursache. Bei  hohem  Grade  von  Säure  in  den  primis  viis  dienen  Aq.  calci«, 
Absorbentia,  bei  verminderter  Diuresis  geben  wir  Wacholder  thee.  In  recht 
hartnäckigen  Fällen,  wo  alle  Mittel  fehlschlugen,  half  Veränderung  des 
Wohnorts,  Aufenthalt  in  einem  wärmern  Klima  {Hernie). 

II.  Lienteria  infantium.  Die  Magen  rühr  der  Kinder  hat,  nach 
C«Vumn,  folgende  Zeichen:  das  Kind  leidet  an  Durchfall  mit  bald  gelinden, 
bald  heftigen  Schmerzen;  die  ausgeleerten  Stoffe  sehen  weisslich  aus  und 
enthalten  unverdaute  Nabrungsstoffe ,  bei  Säuglingen  unverdaute  oder  halb 
geronnene  Milch  {Sundclin) ,  ausserdem  ist  kein  Fieber  bemerkbar.  Ursa- 
chen sind:  die  Periode  der  Dentiüon,  krankhaft  erhöhte  Reizbarkeit  dea 
Danncanals,  in  chronischen  Fällen  wol  auch  Desorganisation  der  Abdomi- 
naleingeweide, besonders  Exulceration  der  Darmschleimhaut.  Cur.  Bei 
Atonie  und  abnorm  erhöhter  Reizbarkeit  des  Danncanals  reichen  wir  hier 
kleine  Gaben  Rheum  mit  Magnesia,  Gewürzen,  Amaris;  Infus,  rad.  columbo, 
cal.  aromat.  mit  Tinctura  macidis,  kleine  Gaben  Aqua  aeavgdal.  anjarar.,  bei 
grössern  Kindern  vorsichtig  Opium,  Extr.  cascarill  in  kleinen  Gaben,  aro- 
matische Einreibungen  in  den  Unterleib,  warme  Flanellkleidung,  öfteres 
Tragen  der  Kinder  in  die  Sonneuwärine  oder  in  die  Nähe  eines  hellbrennen- 
den Feuers;  wenn  die  Kinder  nicht  mehr  gestillt  werden,  Eichelkaffee, 
Hirschhorngallerte,  gutes  Bier,  mässiger  Genuss  des  Weins  mit  geröstetem 
Weissbrote,  später  Tinct.  cinnamomi  mit  Tinct.  ferri  pomati;  auch  Spaa- 
und  Pyrmonter  Drunucn  mit  Wem.  ß  Ä.  Tolt. 
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*  Iii jf  aturn,  die  Ligatur,  Unterbindung.  Sie  ist  ein  wichtige« 
chirurgisches  V  erfahren,  so  wo)  zur  Stillung  des  Blutet  aua  blutenden  Gc- 
föisoa,  als  auch  für  andere  Heilzwecke.    Wir  unterscheiden  daher: 

J.   IAgatura  wisortmt  vulver atorum,  die  Ligatur,  Unterbindung 
blutender  Gefasse.   Sie  ist  diejenige  Operation,  vermöge  welcher  man 
cm  blutendes  Gefäss  mittels  eines  nm  dasselbe  geknüpften  Fadens  zusam- 
menschnürt, und  so  die  Blutung  erst  auf  mechanischem,  und  dann  auf  or- 
ganischem Wege  stillt.    Die  Wirkung  der  Ligatur  ist  also  doppelter  Art: 
Sie  hindert  zunächst  den  Au&fluss  des  Blutes  mechanisch,  das  Blut  stockt, 
gerinnt  bis  zum  nächsten  Gefässaste  und  bildet  so  in  diesem  ganzen  Ver- 
laufe einen  Pfropf.   Der  Faden  durchschneidet  gleichzeitig  die  innere  und 
mittlere  Haut  der  Arterie,  erregt  durch  diesen  Reiz  eine  Entzündung,  in  de- 
ren Folge  plastische  Lymphe  exsudirt  und  so  die  Verwachsung  der  Arte- 
rienhäute hervorgebracht  wird ;    dies  ist  die  Blutstillung  auf  organischem 
Wege.    Später  wird  der  Blutpfropf  resorbirt  und  das  Gefäss  verwandelt 
sich  bis  zum  nächsten  Aste  in  ein  zelliges  Band.'  Der  Theil  des  Gefässes, 
welcher  von  der  Ligatur  umgeben  ist,  stirbt  ab  und  wird  nebst  dem  Faden 
durch  Eiterung  ausgesondert.    Damit  aber  nun  dieser  Proccss  eintreten  kann, 
muss   das    zu   unterbindende   Gefäss    nicht    nur   gesund,    sondern  auch 
nicht  von  seinem  Zellstoff  und  seinen  ernährenden  Gelassen  zu  weit  getrenot 
aeyn.    Indicationen  sind:  alle  Blutungen  aus  zugänglichen  Gelassen: 
1)  deren  Stillung  von  der  Natur  nicht  zu  erwarten  ist,  wie  z.  B.  bei  allen 
grösseren  uud  mittleren  Arterien  und  allen  grossen  Venenstämmen;  2)  wenn 
die  Blutung  den  Fortgang  einer  Operation  stört,  oder  der  Kranke  so  schwach 
ist,  dass  er  auch  nicht  den  geringsten  Blutverlust  ertragen  kann,  daher  dann 
auch  bei  den  kleinem  Arterien.    C  o  n  t  r  a  i  n  d  i  c i  r  t  ist  die  Unterbindung  bei 
Blutungen,  die  schon  durch  eine  geringe  Compression  oder  durch  Kälte  gestillt 
werden  können.    Instrumente  zur  Operatioo.    Man  gebraucht:  1)  eine 
Pincette,  oder  den  Gräfe'schen  Arterienhaken  (tenaculoin);   2)  eine  krumme 
Heftnudel;  3)  Ligaturfäden,  die  aus  Zwirn  oder  starker  Seide  bereitet  und 
je  nach  der  Dicke  des  zu  unterbindenden  Gefässes  aus  2  —  8  einzelnen  Fä- 
den zusammengesetzt,  gewächst,  rund  und  etwa  10  Zoll  bis  1  Fuss  lang 
seyn  müssen;  4)  zwei  stumpfe  Haken  zum  Auseinanderhalten  der  Wundlef- 
zen (  Arnauid'sche  Haken);  5)  Schwämme;  6)  kaltes  und  warmes  Wasser 
und  7)  zum  Verbände  Heftpflasterstreifen  und  das  sonst  Nöthige  für  die 
Wunde.   Die  Form  der  Ligatur  ist  nach  Einigen  platt,  nach  Andern  rund. 
Es  ist  viel  über  die  Vortheile  und  Nachtheile  der  einen  und  der  andern 
Methode  gestritten  worden.     Die  platten  Ligaturen  drücken  die  Gefäss- 
wändc  blos  aneinander,  ohne  die  Häute  zu  trennen;  man  weiss  nun,  dass 
die  innere  Haut  der  Arterien  eine  seröse  ist,  und  diese  auch  ohne  Trennung 
sehr  zur  adhäsiven  Entzündung  und  zur  Ergicssung  plastischer  Lymphe  ge- 
neigt ist,  welches  beweist,  dass  eine  fortwährende  Ztisammcndrückung  hin- 
reichen werde,  um  eine  Arterie  zur  Adhäsion  zu  bringen.    Dieses  haben 
Crampton  und  Scarpa  durch  Versuche  bewiesen.   Bei  den  runden  Ligatu- 
ren wird  die  innere  und  mittlere  Gefässhaut  durchschnitten  uud  hierdurch 
der  gehörige  Grad  der  adhäsiven  Entzündung  herbeigerufen.    Dass  diese 
Durchschueidung  aber  nicht  immer  notliwendig  stattfinden  müsse,  wie  Jones 
behauptet,  haben  Cramjttun't  und  Scnrpa's  Versuche  dargethnn.  Obgleich 
nun  die  runden  Ligaturen  viele  Gegder  haben,  so  spricht  doch  die  Erfah- 
rung ffir  diese,  indem  durch  die  ganz  sicher  herbeizuführende  adhäsive  Ent- 
zündung um  so  sicherer  Obliteration  herbeigeführt  und  Nachblutung  um  so 
gewisser  verhütet  wird,  da  das  Gefäss  schon   gänzlich  verschlossen  ist, 
wenn  die  Ligatur  durch  Ulceration  der  äussern  Gefässhaut  abfällt.  Gehül- 
fen erfordert  diese  Operation  nur  einen,  doch  muss  man  auch  ohne  densel- 
ben fertig  werden  können.    Die  Lagerung  des  Kranken  muss  stets  so  seyn, 
dass  man  von  allen  Seiten  leicht  zukommen  kann,  die  Operationsteile  muss 
gut  beleuchtet  und  die  Wundlefzen  erschlafft  seyn.    Ist  die  Blutung  gefahr- 
drohend, weshalb  ni»n  die  Arterie  unterbinden  will,  so  mu.-ts  man  vor  der 
Uuierbiudung  den  Gefassstamm  vorläufig  mit  dem  Finger  oder  dem  Tour- 
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niquet  comprimiren.  Kann  man  nicht  unmittelbar  zum  Gefasse  gelangen,  so 
incidire  man  die  Wunde  io  weit,  dass  dieses  geschehen  könne. 

A.  Unterbindung  ganz  t  durchschnittener  Gefasse.  Me- 
thoden giebt  es  zwei:  1)  die  unmittelbare  oder  isolirte  Unterbindung,  wobei 
nur  der  zum  Gefasse  gehörige  Zellstoff  mit  unterbunden  wird,  und  2)  die 
mittelbare  Unterbindung  oder  Umstechung,  bei  welcher  alle  das  Gefäss  zu- 
nächst umgebende  Weichgebilde  mit  unterbunden  werden.  Diese  letztere 
Methode  steht  der  erstem  bedeutend  nach,  indem  durch  sie  leicht  eine 
starke  Entzündung  und  Eiterung  erregt  werden  kann,  ja  man  hat  sogar  schon 
Nervensufalle ,  Trisraus  und  Convulsionen  darnach  entstehen  sehen.  Man 
wendet  sie  auch  deshalb  nur  da  an,  wo  das  Gefäss  nicht  jsoiirt  werden 
kann.  1)  Isolirte  Unterbindung.  Nachdem  die  Wunde  vom  Hinte 
gereinigt,  und  wenn  es  nöthig  ist,  die  Wundränder  durch  die  Aritauld'scheii 
Haken  auseinander  gehalten  sind,  nimmt  man  eine  gewöhnliche  oder  eine 
Arterienpincette,  sucht  mit  derselben  die  Mündung  des  blutenden  Gelasses 
zu  fassen  und  zieht  dasselbe  massig  stark  hervor.  Gelingt  dies  nicht,  so 
vermindert  man  (wenn  nämlich  der  Gcfässstamm  comprimirt  wird)  die  Com- 
pression,  sieht  wo  das  Gefäss  spritzt,  fasst  es  dann  mit  der  Pincette  oder 
dem  Gräfe'schen  Haken  (welcher  letztere  aber  der  Pincette  nachzusetzen  ist) 
und  zieht  es  nun  hervor.  Jetzt  schiebt  man  die  Ligaturschlinge  (wenn  man 
nämlich  die  Ligaturfäden  vorher  über  die  Branchen  der  Pincette  in  eine 
einfach  zusammengelegte  Schlinge  gelegt  hat),  oder  ist  ein  Gehülfe  da,  so 
thut  es  dieser,  von  der  Pincette  und  auf  das  Gefäss  möglichst  hoch  hinauf, 
indem  er  die  Ligatur  zu  beidea  Seiten  nahe  an  der  Mitte  mit  den  Daumen 
und  Zeigefingern  fasst;  ist  die  Ligatur  auf  das  Gefäss  geschoben,  so  zieht 
man  sie,  indem  man  sich  die  beiden  Kadenenden  in  die  flachen  Hände  legt 
oder  sie  sich  um  die  Zeigefinger  wickelt,  gehörig  fest  zusammen,  so  da  * 
nur  noch  die  äussere  Gefäss  haut  ungetrennt  bleibt,  und  macht  dann  einen 
zweiten  einfachen  Knoten.  Statt  die  Ligator.  vorher  auf  die  Pincette  zu  le- 
gen, kann  man  sie  auch  erst,  nachdem  die  Arterie  gefasst  ist,  um  diese 
schlingen.  Bei  grösseren  Arterien ,  die  viele  Anastomosen  haben,  muss  man, 
um  Nachblutung  zu  verhüten,  zwei  Ligaturen,  eine  unterhalb  und  eine  ober- 
halb der  Trennung  anlegen.  Je  grösser  das  Gefäss  ist,  desto  dicker  muss 
die  Ligatur  seyn.  Ein  chirurgischer,  d.  i.  doppelter  Knoten  taugt  nichts, 
weil  er  ungleich  zusammenzieht  und  ungleich  drückt.  Kann  man  sich  auf 
seinen  Gebülfen  nicht  verlassen,  so  giebt  man  ihm  die  Pincette  mit  dem  ge- 
faxten Gefässe  und  unterbindet  selbst.  2)  Umstechung.  Man  fasst  die 
mit  einer  Ligatnr  versehene  Heftnadel  mit  der  rechten  Hand,  sticht  sie  zu 
beiden  Seiten  des  Gelasses  durch  die  dasselbe  umgebenden  Weichgebilde; 
oder  man  fädelt  zwei  Nadeln  an  einen  Faden  und  umsticht  dann  an  jeder 
Seite  mit  einer  Nadel  das  Gefäss.  Umgiebt  nun  der  Ligaturfaden  das  Gefass, 
so  schnürt  man  denselben  fest  zusammen.  Von  der  Umstechung  macht  man 
nur  da  Gebrauch,  wo  man  das  Gefäss  nicht  hervorziehen  kann  und  dasselbe 
so  feste  Adhäsionen  hat,  dass  man  es  selbst  durch  blutige  Dilatation  der 
Wunde  nicht  bloss  legen  kann.  Verband  und  Nachbehandlung.  Man 
schneide  das  eine  Ende  der  Ligatnr  nahe  an  dem  Knoten  ab,  das  andere 
führe  man  auf  dem  kürzesten  Wege  nach  Aussen  und  befestige  es  hier  mit 
Heftpflasterstreifen.  In  den  meisten  Fällen  löst  sich  die  Ligatur  bei  grossen 
Gefäßen  in  ungefähr  14 — 16  Tagen,  bei  kleinern  in  kürzerer  Zeit  von  selbst. 
Geschieht  dies  nicht,  so  muss  man  sie  durch  wiederholtes  Ziehen  und  Dre- 
hen zu  lösen  suchen.  Der  sonstige  Verband  richtet  sich  nach  dem  beson- 
dern Zwecke,  welchen  man  bei  der  Wunde  zu  beachten  hat.  Treten  hef- 
tige Entzündung,  Eitersenkung  und  Nervenzufälle  nach  der  Unterbindung 
ein,  so  muss  man  nach  allgemeinen  Regeln  verfahren.  Rühren  die  Nerven- 
zufalle  von  einem  mit  unterbundenen  Nerven  her,  so  dilatire  man  die  Wunde, 
zerschneide  die  Ligatur  und  lege  eine  neue,  ohne  den  Nerven  wieder  mit 
zu  fassen,  an. 

.  B.  Unterbindung  bei  nur  angeschnittenen  Arterien.  Ist 
e|ne  Arterie  nur  theilweis  getrennt,  dann  durchschneide  man  sie  gänzlich 
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und  unterbinde  beide  Enden  UoHrt;  sind  et  nur  Heine  Arterien  ,  so  iffben 
•ich  ihre  Enden  nach  der  ganzlichen  Durchschneidang  zurück,  und  die  Un- 
terbindung ist  leiten  nöthig.  Man  kann  die  Unterbindung  auch  vor  der 
gänzlichen  Durchschneidung  und  zwar  oberhalb  und  unterhalb  der  Gefäss- 
wuode  vornehmen,  wenn  man  nämlich  befürchten  muss  die  Buden  nach  der 
Durchschneidung  nicht  hinlänglich  hervorziehen  und  sicher  genug  unterbin- 
den zu  können.  Zu  diesem  Zweck  fuhrt  man  dann  die  Ligatur  mittels  des 
Arnauld'schen  Hakens  um  das  Gefftss.  Das  weitere  Verfahren  ist  dasselbe, 
wie  bei  der  isolirten  Unterbindung. 

1 1.  Ligatur a  vnsorvm  non  vulncratorwn,  die  Unterbindung  unver- 
letzter Blutgefässe.  8ie  ist  unter  Umständen  in  verschiedenen  Krank* 
beiten,  namentlich  bei  Aneurysmen,  bei  grossen,  nachtheiHg  auf  die  Nachbar- 
schaft wirkenden  nicht  operirbaren  Gewachsen  am  HaUe,  Kopfe  etc.  ein  Heil- 


fiynin.  Nach  v.  Gräfe  verrichtet  man  diese  Operation  am  besten  und  einfachsten 
folgendemiasscn :  der  zu  Operirende  wird  auf  dem  Rücken  so  auf  einen  Tisch 
gelegt,  dass  sein  Kopf  über  den  Tischrand  hervorragt  und  dem  Lichte  zu- 
gewandt ist.  Hierauf  schneidet  man  die  Haut  und  den  Piatjsmamyotdes  am 
iunern  Rande  des  rechten  Musculus  sternocleidomastc-ideus  2 Vi  Zoll  lang  ein, 
so  dass  der  Schnitt  noch  Vi  Zoll  sich  auf  das  Manubrium  sterni  erstreckt. 
Mit  dem  linken  Zeigefinger  geht  man  nun  zwischen  dem  Stcrnalthelle  dieses 
Muskels  und  dem  Musculus  sternohyoideu«  bis  zur  Carotis,  wo  sie  dem 
Manubrium  sterni  am  nächsten  liegt,  lasst  dann  den  Kopf  stark  nach  Hinten 
biegen  und  geht  darauf  am  Stamme  der  Carotis  abwart*,  bis  man  an  der 
Innern  Fläche  des  Sterni  ZUr  Vena  subclavia  dextra,  die  hier  einen  bbuen 
Wulst  bildet,  gelangt.  Jetzt  trennt  man  mit  dem  Scalpetlstiele  die  Tbelle 
bis  zur  Theilung  der  Anonyma,  geht  an  dieser  noch  %  Zoll' abwärts,  und 
fuhrt  dann  auf  die  Volarfläche  des  gegen  sie  gerichteten  Pingera  eine  für 
tiefliegende  Gefässe  geeignete,  mit  der  Ligatur  versehene  Nadel  um  die  Ar- 
terie und  unterbindet  nach  den  bekannten  Regeln.  Eben  so  verfahren,  nur 
mit  einigen  Abweichungen:  Mott,  King,  Bnjnhhj  u.  A.  2)  Der  Aorta  ttesren- 
dens.  Die  Unterbindung  dieser  Arterie  wird  nach  A.  CoOprr  auf  folgende 
Weise  verrichtet  i  man  gebe  dem  Kranken  eine  solche  Lage,  dass  die  Bauch* 
muskeln  erschlaffen,  mache  dann  einen  Einschnitt  in  der  Linea  alba,  wel- 
cher Vfa  Zoll  über  dem  Nabel  anfangen,  links  um  denselben  herumgehen 
und  1'/}  Zoll  unter  ihm  enden  muss.  Hierauf  eröffne  man  das  Pcritonaenn 
auf  eine  kleine  Stelle,  in  die  Öffnung  bringe  man  einen  Finger  und  dilatire 
auf  diesen  dasselbe  bis  zur  hinreichenden  Grösse.  Ist  dieses  geschehen, 
dann  führe  man  den  linken  Zeigefinger  links  am  Mesenterium  vorbei  zur 
Aorta  und  durchkratze  über  ihr  das  Bauchfell  mit  dem  Nagel  des  Fingers. 
Jetzt  führe  man  den  Finger  zwischen  Wirbelsäule  und  Aorta  durch  und  leite 


einfachen  Ligatur  unter  das  Geraus.  Nun  schnüre  man  die  Ligatur  zu, 
doch  muss  man  das  Eingeweide  sorgfältig  vermeiden.  Die  Bauchwunde  wird 
durch  die  Zapfennath  vereinigt.  James  verfahrt  eben  so  wie  A.  Cooper; 
jedoch  Ist  diese  Operation  noch  nie  von  einem  glücklichen  Erfolge  gekrönt 
worden.  S)  We  Unterbindung  der  Artcria  brachiali*.  Sie  ist  angezeigt  bei 
circumscripten  Aneurysmen  an  der  Brachialis  selbst,  oder  an  der  Radialis, 
Ulnaris  nnd  Tnterossea  in  der  Nfibe  der  Ellenbuge.  Verrichtet  wird  sie, 
wie  folgt:  man  beuge  den  Arm  des  Kranken  zu  einem  Rechtwinkel  und  lasse 
Ihn  so  von  einem  Gehülfen  halten.  Der  Operateur  stehe  an  beiden  Armen 
auf  der  äussern  Seite.  JShe  mari  schneidet,  muss  man  sich  von  dem  Laufe 
der  Arterie  genau  überzeugen;  bat  man  die«  gethan,  dann  durchschneide 
man  die  Haut  des  Oberarms  längs  des  L'lnarrandes  des  Btceps  ist  der  Lange 
von  t%  Zoll,  eben  so  die  Fasria  irportecrotlca  auf  einer  Hohlsonde.  Zwi- 
schen ihren  beiden  Venen,  unmittelbar  unter  der  Fascia  trifft  man  die  Arte- 
rie am  Rande  des  Biceps,  an  ihrer  Radialseite  oder  auf  ihr  liegt  der  Ner- 
vus medianus  und  an  dessen  Radialseite  der  Nervus  cutahenu  extern os,  an 


ihrer  Ulnarscite  Hegt  der  Nervus 


Hat  man  nun  die  Arts- 
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rfe  von  allen  sfo  umgebenden  Theilen  mit  dem  Scnlpellhcfte  befreit,  00  führ» 
man  die  Aneurysmanadel  mit  der  Ligatur  um  sie,  schnüre  dieselbe  zu,  je- 
doch io,  daes  keine  fremde  Tbeile  und  namentlich  keioe  Nerven  mitgefasst 
'werden.   4)  Die  Unterbindung  der  Ärterin  carotis  communis  findet  statt:  lue 
HuntcTys  Methode  beim  Aneurysma  carotidi«  communis,  daa  sich  noch  nicht 
unterhalb  des  Musculus  omobyoideus  verbreitet  bat;  bei  Verwundungen  der- 
selben nnd  bei  Operationen,  die  eine  solche  Verwundung  nötbig  machen, 
wie  bei  der  Bxstirpatio  maxlllae  inferloris,  der  Parotis;  beim  Aneurysma 
der  Äste  derselben;  für  Brnsilor**  Methode  beim  Aneurysma  carot.  comm.9 
das  sich  ooch  nicht  bis  zur  Theilung  derselben  verbreitet,  und  beim  Aneu- 
rysma anonymae.    Verrichtet  wird  sie  folgendermassen:  Die  Lage  des  Kran- 
ken muss  eine  horizontale  seyn,  der  Kopf  wird  erhobt  und  nach  der  ge- 
sunden Seite  hin  gebogen;  in  dieser  Lage  tnuss  der  Kranke  durch  einen 
Gehülfen  fixirt  werden.    Längs  des  Innern  Randes  des  Muse  •teruotleido- 
mastoideus  macht  man  einen  z'/3  Zoll  langen  Einschnitt,  der  nach  dem  Sitze 
des  Aueurysma  entweder  höher  oder  tiefer  von  dem  8chiidknorpel  anfangen 
und  Ober  oder  auf  dem  Sternalende  der  Clavicula  endigen  muss.   Durch  die- 
sen Schnitt  muss  Alles  getrennt  und  der  Sternocleidomastoideus  bloss  gelegt 
werden.   Jetzt  las  st  man  das  Kinn  etwas  nach  der  kranken  Seite  beugen, 
um  dadurch  diesen  Muskel  zu  erschlaffen,  trennt  dann  das  ihn  umgebende 
Zellgewebe  von  dem  Mose  aternohyoideos  los,  und  lässt  non  durch  stumpfe 
Haken  beide  Muskeln  auseinander  halten.   Im  Grunde  dieser  Wunde  liegt 
nun  der  Muse,  omobyoideus  quer  über  der  Gefassscheide,  worin  sich  Caro- 
tis, Vena  jogol.  int.  nnd  Nervus  vagna  befinden,  und  auf  derselben  sieht 
man  den  Ramus  descendens  nervi  hypoglosai.    Dieser  Muskel  wird,  wenn  er 
kein  Hinderniss  abgiebt,  zur  Seite  gezogen,  sonst  aber  durchschnitten.  Jetzt 
öffnet  man  die  Gefassscheide,  bringt  dann  die  Aneurytmadel  mit  der  Ligatur 
um  die  Arterie  und  unterbindet  nach  den  bekannten  Kegeln.   5)  Arleria  cm- 
r triff.   Die  Unterbindung  dieser  Arterie  kann  an  zwei  Stellen  vorgenommen 
werden,  entweder  in  der  Mitte  des  Oberschenkels,  oder  in  der  Nahe  der 
Schenkelbuge.    Angezeigt  ist  sie:  bei  Aneurysmen  der  Art.  poplitea  und  der 
Arteriae  tibiales,  auch  bei  solchen,  die  in  der  Nähe  des  Ursprungs  der  Art. 
profunda  befindlich  sind;  bei  diesen  wird  dann  nahe  an  der  Schenkelbuge, 
bei  jenen  in  der  Mitte  des  Schenkels  unterbunden,   o)  Unterbindung 
In  der  N&he  der  Schenkelbuge.    Der  Kranke  muss  auf  dem  Rücken 
liegen  und  den  Schenkel  ausstrecken.    Der  Operateur  beginnt  dann  -  den 
Schnitt  in  der  Mitte  zwischen  der  Spina  anterior  superior  cristae  ossia  ilei 
und  der  Symphysis  ossium  pubis  Vi  Zoll  unter  dem  Ligamentum  Poupartü, 
und  liest  denselben  3  Zoll  lang  von  Oben  nach  Unten  und  schräg  von  Ana* 
een  nach  Ionen  an  der  Innern  Seite  des  Musculus  sartoriua  verlaufen.  Durch 
diesen  Schnitt  muss  Haut  und  Zellgewebe  getrennt  werden,  jedoch  darf  man 
die  Vena  saphena  interna  nicht  verletzen.   Im  Wege  liegende  Drüsen  ent- 
fernt man  gänzlich.    Nun  spaltet  man  daa  obere  Blatt  der  Pascia  lata,  wo 
man  dann  auf  die  Arterie  stösst,  indem  diese  zwischen  den  beiden  Lamellen 
der  Fascia  liegt,  und  nach  Aussen  den  Nerven,  nach  Innen  die  Vene  neben 
sich  bat   Ist  man  ao  weit  gekommen,  dann  unterbinde  man  nach  den  be- 
kannten Regeln,   b )  Unterbindung  in  der  Mitte  des  Schenkels. 
Der  Kranke  muss  ebenfalls  auf  dem  Rücken,  aber  mit  halb  flectirtem  Hüft- 
und  Kniegelenk  und  nach  Aussen  rotirtem  Schenkel  liegen.    Ein  Gehülfe 
setze  seinen  Daumen  dicht  unter  dem  Poupart'schen  Bande  auf  die  Arterie« 
comprimire  sie  aber  nicht;  der  Operateur,  an  der  äussern  Seite  des  Gliedes 
stehend,  verfolgt  nun  vom  Ligament.  Poop,  aus  die  klopfende  Arterie  mit 
dem  Finger  nach  Innen  bis  so  weit,  wo  er  sie  nicht  mehr  fühlt.   Hier  wird 
sie  ron  dem  Innern  Rande  des  Sartorius  bedeckt  und  auch  an  diesem  Punkte, 
&  !.  In  dem  Winkel,  der  durch  den  Adductor  medius  und  Vastus  internus 
gebildet  wird,  muss  der  etwa  3  Zoll  lange  Schnitt  enden,  welcher  eine  kleine 
Hand  breit  von  der  Schenkelbuge  anfangen  und  immer  nach  dem  Laufe  der 
Arterie  genau  von  Aussen  nach  Innen  am  Innern  Rande  des  Sartorius  ver- 
laufen muss.    Den  Muse,  sartorius  erkennt  man  am  besten  daran,  wenn  man 
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vor  der  Operation  -das  Knie  etwas  nach  Innen  dreht.  Hat  man  Hant  und 
Zellgewebe  durschnitten,  daiin  eröffnet  man  eine  kleine  Stelle  der  Fascia 
Uta  -und  dilatirt  diese  auf  einer,  Bohlsonde  bis  zur  hinreichenden  Grösse. 
Ist  dieses  geschehen,  so  muss  mäh,  sich  von  der  Lage  der  Arterie  überzeu- 
gen, welche  gewöhnlich  am  innern  Hände  des  Sartorius  liegt;  dieser  letztere 
muss  etwas  zur  Seite  gezogen,  die  Arterie  isolirt  und  dann  unterbunden 
werden.  6)  Artcria  ylutaca  -suverior.  .  Die  Unterbindung  ist  wegen  der  tie- 
fen L&ge  dieser  Arterie  sehr  schwierig  und  verwundend.  Angezeigt  soll  sie 
bei  Aneurysmen  und  Verwundungen  derselben  behufs  der  Antyllischen  Me- 
thode seyn.  .Verrichtet  wird  sie  nach  Zang  auf  folgende  Art:  Der  Kranke 
liegt  auf  dem  Bauche,  der  Operateur  macht  einen  3  Zoll  langen  Schnitt, 
Welcher  von  der  Spina  superior  posterior  cristae  ossis  Uei  anfangen  und 
nach  der  Richtung  der  Ffesern  des  Ctfutaeus  maxioius  gegen  den .  Trochanter 
major  hin  verlaufen  muss.'  Durch  diesen  Schnitt  .trennt  er  Haut,  .Zellge- 
webe, Fett  und  die  Fasern  des  Muse,  glutaeus  maxtmus  und  medius  bis  auf 
den  u/Vteru'  Rand  des  Hüftbeins^  päd  gelsogt  so  zur  Arteric;  diese  hebt 
man'  mit  einer'  Pincette  jtt  'ffiejjjlö^,  .um  die  Nadel  mit  der  Ligatur  unter 
sie  Zü  führen.'  Hat  man  die  Artete  unterbunden  und  den.  Sack  .geöffnet,  so 
coniprimlre'  man  dieselbe  mit  dem  Finger ( auf  dem  obern  Rande  der  Iqcisura 
ischiadica.  ?)  Artcria  iliaca  ejctcrnat-  Ihre  Unterbindung  ist  indicirt,  wenn 
ein  Aneurysma  der  Cruralarterie  Oberhalb  der  Art.  profunda,  oder  zwar  un- 
terhalb derselben  entspringt,  aber  sich  am  Schenkel  so  hoch  hinauf  erstreckt, 
dass  man  an  demselben  die  SchenWarterie  bloss  zu  legen  nicht  im  Stande  ist. 
Nach  Langenheck  verfährt  man  auf  folgende  Weise:  Der  Kranke  wird  in 
eine  horizontale  Lage  mit  etwas  erhöhtem  Stcjss  an  den  Rand  des  Bettes 
gebracht,  der  Operateur  macht  einen  Schnitt,  der  zwei  Querfinger  von  der 
Spina  anterior  superior  cristae  ossis  ilei  und,  etwas  oberhalb  derselben  an- 
fängt, einen  Querfinger  vom  Poupart'schen  Bande  entfernt,  einwärts  quer 
über  die  Art.  iliaca  externa  herüber  gegen  den  Musculus  rectus  hingehen 
und  vier  Querfinger  laug  seyn  muss,  wodurch  die  Haut  und  die  Aponeurose 
des  Musculus  obliquus  externus  getrennt  wird.  Dieser  Schnitt  darf  aber 
nicht  zu  weit  einwärts  geführt  werden,  weil  man  sonst  leicht  die  Art.  epi- 
gastrica  verletzen  kann.  Auch  muss  man  den  unteru  Rand  des  Muse  obli- 
quus int.  und  transversus  nicht  durch  sc  [meiden,  sondern  vom  Bauchfell  mit  den 
Fingern  trennen  und  aufwärts  streichen.  Jetzt  trifft  man  die  Arterie,  wie 
sie  aus  dem  Becken  auf  den  horizontalen  Ast  des  Schoosbeius  tritt;  etwas 
unterhalb  dieser  Stelle  entspringt  aus  der  Iliaca  die  Epigastrica.  Will  man 
nun  die  Iliaca  etwas  höher  hinauf  unterbinden,  so  trennt  man  das  Bauchfell  vom 
Muse,  psoas  major  mit  den  Fingern,  indem  es  hier  nur  locker  mit  demsel- 
ben verbänden  ist.  Ehe  man  nun  unterbindet,  muss  man  die  Vene  von  der  * 
Arterie  vorsichtig  trennen,  indem  hier  beide  durch  eine  Scheide  von  dichtem 
Zellgewebe  verbunden  sind.  Hat  man  dies  geihan,  dann  führe  man  die 
Anerjrysmanadel  mit  der  Ligatur  um  dieselbe  und  unterbinde  nach  den  be- 
kannten Regeln.  S), Unterbindung  der  Arteria  iliara  interna.  Ist  angezeigt: 
beim  Aneurysma  der  ah.  glutaea  und  der  Art.  iliaca  externa,  die  sich  bis 
auf  jene  erstrecken.  Stevens  verrichtet  s'rc  folgendermassen :  Der  Kranke 
muss  ausgestreckt  auf  dem  Rücken  liegen,  der  Operateur  macht  auf  der  lei- 
denden Seite  am  untern  seitlichen  Theil  des  Unterbauchs  einen  5  Zoll  lan- 
gen Schnitt,  der  parallel  mit  der  Art.  epigastrica,  %  Zoll  von  dieser  nach. 
Aussen  verlaufen,  und  l"/3  Zoll  über  dem  Poupart'schen  Bande  enden  muss. 
Durch  diesen  Schnitt  werden  die  Bauchdecken  bis  aufs  Bauchfell  getrennt 
und  dieses  wird  dann  mit  den  Fingern  vom  Psoas  major  und  Muse,  iliacus 
internus,  mit  welchen  es  nur  locker  verbunden  ist,  getrennt  und  in  der  Rieh- 
tang  von  der  Spina  anterior  superior  cristae  ossis  ilei  gegen  die  Theiiung 
der  iliaca  geschoben.  Jetzt  muss  man  mit  dem  Finger  die  Arterie  aufsuchen, 
«He  Spitze  desselben  hinter  sie  führen  und  an  ihm  die  Aneurysmauadel  mit 
der  Ligatur  um  das  GeTTiss  bringen,  und  nun  unterbinden.  Sollte  der  Ure- 
ter auf  der  Arterie  liegen  bleiben,  so  kann  man  ihn  leicht  wegdrücken. 
9 )  Arteria  ischiadica.    Die  Unterbindung  dieser  Arterie  ist  in  denselben  • 
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Fällen  angezeigt,  wie  die  der  Glutaea  superior.   Nach  Zang  wird  sie  auf 
folgende  Weise  ausgeübt:  Der  Kranke  wird  auf  den  Bauch  gelegt,  und  dann 
ein  Schnitt  dicht  unter  der  Spina  posterior  inferior  cristae  osU  ilei  anfan- 
gend und  2y2  Zoll  längs  der  Faaern  des  Muse,  glutaeua  maximus  gegen  die 
äussere  Seite  der  Tuberositas  ossis  ischii  durch  Haut  und  Zellgewebe  ge- 
macht.    Auf   diese    Weise    entblöast    man    den  Rand   des  Ligamentum 
sacro-tuberosum ,  der  sich  am  Os  Bagram  inserirt,  und  man  findet  hier  die 
Arterie  auf  dem  Ligamentum  sacro-spinosum,  welche  dann  nach  den  bekann- 
ten Regeln  unterbunden  wird.    10)  Arierin  lingual is.  .  Ihre  Unterbindung  ist 
selten  indicirt,  denn  die  Blutungen  aus  Zungenwunden,  bei  welchen  man  sie 
angewendet  hat,  können  wol  durch  andere  zweckmässigere  Mitte)  gestillt 
werden;  weshalb  sie  auch  füglich  übergegangen  werden  kann.    11)  Die  Un- 
terbindung der  Arteria  poplitea  ist  indicirt  bei  Aneurysmen  an  dieser  Arte- 
rie selbst  und  bei  denen  >  die  sich  an  dem  obern  Theile  der  Arterien  des 
Unterschenkels  befinden.    Man  muss  diese  Operation  aber  so  viel  wie  ir- 
gend möglich  vermeiden,  denn  sie  ist  sehr  verwundend  und  höchst  schwie- 
rig.  Verrichtet  kann  sie  an  drei  verschiedenen  Stellen  werden:  a)  In  der 
Kniekehle  selbst    Der  Kranke  muss  auf  dem  Bauche  mit  volffe  ausge- 
strecktem Schenkel  liegen;  der  Operateur  macht  gerade  in  der  Kniekehle 
einen  S  Zoll  langen  Schnitt  von  Oben  nach  Unten  und  etwas  nach  Innen  von 
der  Mittellinie  der  Kniekehle  zu.    Auf  diese  Weise  trennt  man  die  Haut  und 
die  Aponeurose,  wobei  man  aber  die  Vena  saphena  nicht  verletzen  darf; 
jetzt  dringt  man  mit  vorsichtigen  Schnitten  tiefer,  und  zuletzt  mit  dem  Scal- 
peli stiele  durch  das  oft  sehr  fettreiche  Zellgewebe,  wodurch  die  Ge fasse  / 
bedeckt  werden ,  bis  man  entweder  diese  oder  den  Nerven  bloss  gelegt  hat. 
Der  Nerve  liegt  auf  der  äussern  Seite  der  Vene  und  diese  wieder  auf  der 
äussern  Seite  und  etwas  hinter  der  Arterie.   Diese  wird  isolirt  und,  indem 
man  das  Knie  etwas  flecürt,  unterbunden,    b)  Unterbindung  des  untern 
Theils  der  Art*  poplitea,  dicht  über  ihrer  Theilung.   Lis  frone  macht  in 
der  Mitte  der  hintern  Fläche  des  Unterschenkels  einen  3  —  4  Zoll  langen, 
unter  der  Kniekehle  anfangenden  und  nach  unten  laufenden  Schnitt  durch  Haut 
und  Aponeurose  bis  auf  den  Zwischenraum  der  beiden  Musculi  gastroenemii, 
zieht  diese  von  einander  und  unterbindet  die  hier  liegende  Arterie.    Soll  die 
Unterbindung  wegen  arterieller  Blutung  vorgenommen  werden,  und  weiss 
man  nicht,  ans  welchem  Gefässe  die  Blutung  kommt,  so  kann  man  die  Tren- 
nung nach  Unten  fortsetzen,  wo  man  dann  die  Spaltung  der  Arterle  findet, 
und  man  kann  hier  sowol  die  Art  tibialis  antica  als  postica  comprimiren 
und  unterbinden,    c)  Unterbindung  des  obern  Theils  der  Art,  poplitea 
nach  Lisfranc.    Man  macht  hier  einen  Einschnitt  von  der  Innern  Seite 
der  Basis  des  Dreiecks,  welches  die  Kniekehle  bildet,  bis  zum  höchsten 
Punkte  desselben  Dreiecks,  durchschneidet  Haut  und  Fascia,  wo  man  erst 
die  Vena  saphena,  dann  den  Nervus  ischiadicus  findet,  Welche  beide  nach 
Aussen  gehalten  werden  müssen.    Jetzt  trennt  man  mit  dem  Messerschafte 
das  fettartige  Zellgewebe,  welches  vor  dem  Nerven  gelegen  ist,  und  gelangt 
so  zur  Vene,  vor  der  die  Arterie  liegt,  und  unterbindet  diese.    12)  Arteria- 
radialis  und  ulnaris.   Indicirt  ist  ihre  Unterbindung  selten  anders,  als  bei 
Blutungen  aus  dem  Arcus  volaris  profundus,  a)  Der  Arteria  radialis.  «)  Am 
obern  Theile  des  Vorderarms.    Man  lässt  den  Vorderarm  massig  flecti- 
ren  und  in  Supinatiun  gebracht  auf  eine  feste  Unterlage  legen.    Der  Ope- 
rateur steht  an  der  äussern  Seite  und  durchschneidet  die  Haut  etwa  l'/a 
Zoll  unter  der  Ellenbuge  und  nahe  unterhalb  der  Insertion  des  Tendo  mus- 
cuii  bieipitts  längs  der  schiefen  Richtung  des  Ulnarrandes  vom  Muse,  supi- 
nator  longus  auf  2— Zoll,  ohne  aber  eine  grosse  Hautvene  zu  Verletzen.  ■ 
Eben  so  schneidet  er  die  Fascia  aponeurotica  ein  und  trennt  dann  den 
Mose  supinator  longus  vom  Flexor  carpi  radialis.    Unter  beiden  läuft  der 
Tendo  des  pronator  teres  und  auf  diesem  und  dem  Flexor  longus  pollicis 
liegt  die  Arterie»  die  nun  von-  ihren  beiden  Venen  isolirt  und  unterbunden 
wird,    ß)  Am  untern  Theil  des  Vorderarms.    Hier  fühlt  man  sie  deut- 
lich pulsiren ;  man  macht  einen  y2  Zoll  oberhalb  des  Handgelenks  endenden,  l1^ 
Mest  BncvUopfaUe.  2te  Aufl.  II.  21 
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Zoll  langen  Schnitt,  an  der  Radialseite  des  Flexor  carpi  radialis  darcb  Haut 
und  Sehnenscheide.  Zwischen  jener  Sehne  und  der  des  Supinator  longus 
trifft  man  die  Arterie ,  die  man  isolirt  und  unterbindet.  o)  Unterbindung 
der  Arieria  ulnaris.  «)  Am  obern  T  heile  de«  Vorderarms.  Der 
Vorderarm  wird  gestreckt  und  aupinirt.  Der  Operateur  steht  an  der  innern 
Seite  und  macht  an  der  vordem  FUche  der  Ulna  nahe  au  ihrem  innere 
Rande  und  gerade  am  Katlialrande  des  Flexor  carpi  radialis  einen  Zoll 
langen  Schnitt  durch  Haut  und  Fascia,  weicher  2  Zoll  unterhalb  des  Cundy» 
lus  internus  osai  bumeri  anfangen  mucs.  Nun  trennt  «r  den  genannten  Mus- 
kel vom  Palmaris  longus  und  dem  darunter  liegenden  Flexor  digitorum  subli- 
mis  und  findet  hier  auf  dem  Flexor  digitorum  profundus  die  Arterie,  von 
einer  Vene  und  dem  Nervus  ulnaris  begleitet,  an,  welche  er  jetzt  isolirt  un- 
terbindet, ß)  Am  unternTheile  des  Vorderarms,  Hier  macht  man 
längs  des  innere  Tbeils  der  vordem  Fläche  der  Ulna  einen  «/,  Zoll  oberhalb 
des  Os  pisiforme  endenden  und  2  —  2V,  Zoll  langen  Schnitt  durch  Haut  und 
Fascia,  trennt  so  die  Sehuen  des  Flexor  carpi  uluaris  und  des  Flexor  digito- 
rum profundus  und  trifft  hier  die  zu  unterbindende  Arterie.  13)  Arteria 
subclavia  und  axiUaru.  Dies  Gefäss  kunu  au  vier  Stellen  unterbunden  wer- 
den, o)  In  der  Achselhöhle,  nach  Lisfrmc,  Ist  angezeigt,  wenn  das 
Aneurysma  an  der  Art.  brachialis  und  selbst  an  dieser  nicht  zu  hoch  sitzt. 
Der  Kranke  sitze  auf  einem  Lehnstuhle  so,  da»s  man  hinreichend  Licht  zur 
Operation  erhält.  Der  Arm  wird  in  die  Höhe  gehoben  und  so  von  einem 
Geholfen  gehalten.  Der  Operateur  raus*  unter  dem  Arme  knien  und  sich 
den  Raum  der  Achselhöhle  in  drei  gleiche  Tbeile  der  Breite  nach  getbetlt 
denken;  an  der  Grenie  des  mittleren  Tb«*iU  macht  er  einen  "8  Zoll  langen, 
am  Collum  ossis  huraeri  beginnenden  und  nach  dem  Thorax  hinlau renden 
Schnitt  durch  die  Haut,  lässt  die  Wundränder  mittels  stumpfer  Haken 
auseinanderhalten,  und  trennt  dann  mit  dem  Scaipellstiele  oder  mit  dem  Fin- 
ger das  Zellgewebe  im  Grunde  der  Wunde.  Ist  dies  getrennt,  dann  er- 
scheint die  Vena  axillaris,  hinter  ihr  der  Plexus  brachiaüa,  und  hinter  des- 
sen dickstem  Nerven  (Nervus  mediaitus)  die  Arterie.  Diese  wird  nun  iso- 
lirt und  dann  unterbunden,  b)  Unterhalb  des  Schlüsselbeins.  Sie 
kann  nur  dann  stattfinden,  wenn  das  Aneurysma  noch  am  Anfange  der  Art. 
bracbialis  von  der  Art  axillaris  entspringt  und  erst  im  Entstehen  begriffen 
ist,  so  dass  die  Geschwulst  sich  noch  nicht  unter  den  PectoraHs  majur  er- 
streckt. Der  Kranke  muss  sitzen,  die  kranke  Schulter  rück-  und  abwärts 
gedrückt  werden  und  ein  Gehülfe  zur  etwaigen  Compression  der  Subclavia 
gegen  die  erste  Rippe  bereit  stehen.  Mit  einem  convexen  Scalpell  macht 
man  durch  die  Haut  und  den  untern  Tbnil  des  Platysmamyoides  einen 
Schnitt,  welcher  1  Zoll  von  dem  Sterualende  der  Clavicula  anfangen  und 
S— *  Zoll  lang  bis  zn  der  Furche  gehen  muas,  die  zwischen  Pectoralis  major 
und  Deltoides  befindlich  ist  Die  Vena  cepbalica,  welche  am  vordem  Rande 
des  Deltoides  liegt,  darf  nicht  verletzt  werden.  Hierauf  durchschneidet  man 
die  Pars  clavicularis  musculi  pectoralis  majori«;  in  derselben  Richtung,  wel- 
chen man  dann  etwas  umschlagt,  worauf  der  Pectoralis  minor  erscheint,  der 
vom  Processus  coraeoideus  abwärts  laufend  in  den  äussern  Winkel  des 
Schnitts  ein  Krems  bildet.  Zwischen  den  untern  Rand  des  Schlüsselbeine 
und  den  obere  Rand  des  letztern  Muskeis  wird  nan  ein  Finger  gebracht, 
mit  welchem  man  die  Arterie  entdeckt,  an  deren  Innern  Seite  Vena  subcla- 
via und  an  der  äussern  Seite  der  Plexus  brachiali*  sich  befinden.  Die  Ar- 
terie wird  jetzt  isolirt  und  unterbunden,  c)  Oberhalb  des  Schlüssel- 
beins, nach  Zaug,  ist  die  Unterbindung  dann  indicirt,  wenn  das  Aneurysma 
scltou  grösser  ist  und  am  Anfang  der  Art  axillaris  seinen  Sitz  hat,  so  daas 
es  unmöglich  ist,  unterhalb  des  Schlüsselbeins  zu  unterbinden.  Der  Kranke 
muss  entweder  horizontal  liegen  oder  sitzen,  die  Schulter  der  kranken  Seite 
muss  möglichst  tief  heruntergezogen  und  der  Kopf  nach  der  gesunden  Seite 
hin  gewundt  werden,  damit  die  zu  durchschneidende  Haut  angespannt  wird. 
Der  hintere  Bauch  des  Muse*  omobyoideus,  der  hintere  Rand  des sternocleido-' 

mastoideus  und  das  Schlüsselbein  zusammen  bilden  ein  Dreieck,  in  dessen 
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Mitte  der  Schnitt  gemacht  wird,  welcher  2  Zoll  Aber  der  Clavicula  am  hin- 
tern Rande  der  Cluvicuiarportion  des  Kopfnicken  anfangen  und  schief  nach 
Aussen  und  Unten  bis  zur  Mitte  des  obern  Randes  der  Clavicula  geben  muss, 
wodurch  Haut  und  Platysmamyoides  getrennt  werden.    Die  Vena  jugularis 
externa  oder  die  Transversa  scapulac  und  colli  darf  man  nicht  verletzen;  ge 
schiebt  dies,  so  muss  man  sie  sofort  unterbinden.    Jetzt  trennt  man  das 
Zellgewebe  mit  stampfen  Instrumenten,  um  keine  zur  Ernährung  des  Arms 
dienenden  Gefässe  (Art.  transversa  colli  und  scapulae)  zu  verletzen.  Hier- 
auf geht  man  nach  dem  äussern  Rande  des  Muse,  scalenus  anticus,  welcher 
vor  dem  des  Kopfnickers  etwas  hervorsteht,  und  findet  die  Arterie  in  dem 
Winkel,  welcher  vou  jenem  Muskel  mit  der  ersten  Rippe  gebildet  wird,  an 
der  äussern  Seite  des  an  letzterer  sich  befindenden  Tuberculnin.    Nun  wird 
die  Arterie  isolirt  und  unterbunden.  —  tl)  Am  Trachealrande  des  Musculus 
scalenus  anticus  soll  die  Unterbindung  dann  geschehen,  wenn  die  Clavicula 
durch  das  Aneurysma  so  aufwärts  gedrängt  wird,  dass  man  die  Ligatur  auf 
keine  andere  Weise  anlegen  kann;  oder  wenn  dasselbe  von  der  Art.  subcla- 
via selbst  entspringt  und  noch  sehr  klein  ist.    Unmittelbar  über  dem  Ster- 
nalende  der  Clavicula  wird  ein  3  Zoll  langer  horizontaler  Einschnitt  durch 
Haut  und  Platynmamyoidcs  gemacht,  dann  eine  Hohlsonde  unter  die  Clavi- 
cularportion  des  Kopfnickers  gebracht  und  diese  durchschnitten.    Dann  wird 
das  Zellgewebe  getrennt,  aber  ebenfalls  nur  mit  stumpfen  Instromenten,  bis 
man  den  Muse,  scalenus  anticus  erreicht   hat;  an  dessen  innerm  Rande 
trennt  man  weiter,  bis  man  die  Arterie  pulsiren  fühlt.    Diese  isolirt  man 
jetzt  und  unterbindet  sie,  aber  mit  Vorsicht,  damit  nicht  die  Pleura  verletzt 
wird.    14)  Unterbindung  der  Arteria  thyreoidea  superior,  nach  Bujalshj.  Ist 
angezeigt  bei  Struma  aneurysmatica  und  bei  jeder  Struma   anderer  Art, 
wenn  dadurch  gefahrliche  Zufälle  erregt  werden,  ihre  Arterien  stark  pulsi- 
ren und  der  Kranke  sehr  schwach  ist.    Unter  dem  Unterkiefer  nahe  an 
dessen  Winkel  und  mitten  über  der  Glandula  subinaxillaris  fängt  man  mit 
dem  Schnitte  an,  welcher  bis  zum  untern  Rande  der  Cartilago  thyreoidea  t 
herabgehen  und  Haut  und  Platysmamyoides  durchschneiden  mu&s.   Der  Muse, 
sternocleidomastoideus,   an  der  äussern  Seite  der  Wunde  liegend,  wird 
nach  Aussen  gezogen,  und  der  Muse,  omohyoideus,  wenn  er  die  Operation 
hindert,  durchschnitten.    Jetzt  geht  man  tiefer  ein  und  trennt  den  Muse. 
sternothvreoideus|,  an  dessen  oberem  T heile  man  die  Arterie  den) lieh  pulsi- 
ren fühlt,  die  nun  isolirt  und  unterbunden  wird.    Vermeiden  muss  mau, 
sowol  bei  der  Trennung,  als  auch  bei  der  Unterbindung,  den  Nervus  la- 
ryngeus,  die  Arteria  laryngea  und  die  Venae  thyreoideae  (s.  Struma  vas- 
culosa.     15)  Arieria  tUüalis  antica  und  postica,  und  Arleria  peronaea. 
Ihre  Unterbindung  ist  denselben  Fällen,  wie  bei  der  Art.  radialis  und  ulna- 
ris  angezeigt,    a)  Der  Art.  tihialis  antica.    «)  Oben,  so  wie  sie  durch  das 
Ligamentum  interosseum  kommt.     Der  Schnitt,  durch  welchen  Haut  und 
Fascia  getrennt  wird,  muss  hier  1  Zoll  unter  dem  Capitulum  fibulae  und 
*/3  Zoll  von  seiner  innern  Seite  entfernt  beginnen  und  4  Zoll  abwärts  ge- 
hen. Hierauf  trennt  man  den  Muse,  peronaeua  longus  vom  Extensor  dicitorum 
communis,  um  aufs  Ligamentum  interosseum  zu  gelangen,  wo  man  die  Ar- 
terie findet  und  unterbinden  muss.  —    jS)  In  der  Mitte  des  Unter- 
schenkels.   Der  Kranke  muss  hier  auf  dem  Rücken  liegen,  der  Unter- 
schenkel muss  auagestreckt  und  der  Fuss  gebogen  werden.    Durch  das  Be- 
wegen der  grossen  Zehe  macht  man  sich  die  Lage  des  Extensor  haliueis 
longus  be merklich,  der  nach  Innen  den  Tibialis  anticus  neben  sich  hat.  Zwischen 
beiden  Muskeln  wird  nun  ein  Szolliger  Schnitt  gemacht,  der  von  der  äus- 
sern Seite  der  Crista  tibiae  anfangen  und  schräg  nach  Aussen  und  Oben  durch 
Haut  und  Fascia  gehen  muss.    Jetzt  trennt  man  den  Muse  tibialis  autic. 
vom  Extens.  digitor.  und  hallucis  longus,  unter  welchem  letzteren  man  die 
Arterie  etwa  in  der  Tiefe  eines  Zolls-  aufs  Ligament,  interosseum  antrifft, 
die  sodann  unterbunden  wird.  —    ;*)  Am  untern  Drittheil  des  Un- 
terschenkels.  Man  macht  in  derselben  Lage  des  Beins  an  der  vordem, 
äussern  Fliehe  des  untern  Theils  der  Tibla  einen  2  Zoll  langen  Hautschnitt, 
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trennt  Faida  und  die  Sehnen  des  Mose  exten«.  baUoda  longna  und  digitor. 
communis;  zwischen  diesen  beiden  Sehnen  trifft  man  die  zu  unterbindende 
Arterie.  —  h)  Der  Arteria  tübiali*  postica.  «)  Hoch  oben  macht  man  den 
Schnitt  ebenso,  wie  wenn  der  untere  Theii  der  Art.  poplitea  unterbunden 
wird,  nur  etwas  tiefer.  —  ß)  Am  obern  Drittheil  des  Unterschen- 
kels, nach  Marjolin.  Diese  Unterbindung  ist  sehr  schwierig.  Die  Lage 
des  Kranken  sey  eine  Bauchlage  mit  ausgestrecktem  Unterschenkel.  Der 
Operateur  muss  an  der  innern  Seite  des  Gliedes  stehen  und  am  innern  Rande 
der  Tibia  einen  4  Zoll  langen  Haut-  und  Fascienschnitt,  vom  innern  Theil 
der  innern  Tuberosit&t  anfangend,  machen.  Dann  wird  der  Muscoolen» 
in  der  Länge  der  Wunde  vom  Knochen  getrennt,  der  Unterschenkel  gebeugt, 
der  Fuss  extendirt  und  der  Muskel  umgewandt.  Die  jetzt  sichtbar  werdende, 
die  tiefer  liegenden  Muskeln  bedeckende  aponeurotische  Membran  wird  eben- 
falls durchschnitten,  umgewandt  und  emporgehalten.  Unter  ihr  liegt  die  Arterie, 
welche  nun  isolirt  und  unterbunden  wird.  —  y)  Am  mittlem  Drittheil 
des  Unterschenkels,  nach  IAsfranc.  Vom.  innern  Rande  des  Tendo 
Achillis  beginnt  ein  schräger,  nach  Oben,  fast  bis  nur  Tibia  laufender,  3  Zoll 
langer  Schnitt  durch  Haut,  Zellgewebe  und  Aponeurose;  hierauf  bringt  man 
in  den  untern  Wundwinkel  den  linken  Zeigefinger  mit  seiner  Volarfläche  ge- 
gen die  glatte  Fläche  der  Achillessehne,  um  damit  die  Muskeln  zu  trennen; 
sehnige  Fasern  durchschneidet  man,  bis  die  Arterie  zu  fühlen  ist,  welche 
nach  Aussen  die  Vene,  nach  Innen  den  Nerven  neben  sich  hat.  Jetzt  wird 
sie  unterbunden. —  ö*)Am  untern  Drittheile  unterbindet  man  die  Arterie 
so:  Der  Kranke  liegt  auf  dem  Rücken  mit  massig  flectirtem  und  auf  die 
äussere  Seite  gelegtem  Beine.  Man  macht  zwischen  dem  innern  Knö- 
chel und  der  Achillessehne  einen  2  Zoll  langen  Hauttschnitt,  dringt  dann 
vorsichtig  durch  das  Zeilgewebe  bis  zur  Rinne,  in  welcher  die  Sehne  des 
Muse  tibialii  post  und  flexor  digitor.  communis  sich  befindet.  Hier  trifft 
man  die  Arterie,  doch  etwas  mehr  nach  der  Ferse  hin,  welche  dann  bei 
exteudirtem  Fusse  isolirt  und  unterbunden  muss.  —  c)  Der  Artcria  peronea. 
Man  macht  einen  Schnitt  durch  Haut  und  Fascia,  der  gleich  unter  der 
Mitte  der  Fibula,  an  deren  hinterer  äusserer  Fläche  anfangen,  schräg  nach 
Unten  und  Innen  bis  zum  äussern  Rande  dea  Tendo  Achillis  laufen  und  3 
Zoll  lang  seyn  muss.  Der  Vena  saphena  externa,  welche  hier  bloss  gelegt 
wird,  darf  man  nicht  verletzen.  Nun  bringt  man  den  Zeigefinger  vor  die 
Achillessehne,  gebt  mit  ihm  vor  den  Wadenmuskeln  in  die  Höhe,  durch- 
schneidet die  Fascia,  welche  diese  Muskeln  von  den  tiefer  liegenden  trennt, 
und  hebt  den  innern  Rand  des  Muse,  flexor  hallucis  in  die  Höhe  und  nach 
Aussen.  Zwischen  ihm,  der  Fibula  und  der  Membrana  interossea  trifft 
man  die  Arterie;  doch  muss  man  sie  gleich  unter  der  Mitte  des  Unterschen- 
kels suchen,  denn  weiter  unten  findet  man  nur  ihren  hintern  Ast;  die  nun 
isolirt  und  nach  bekannten  Regeln  unterbunden  wird. —  Der  Verband  und 
die  Nachbehandlung  aller  dieser  Unterbindungen  ist  eben  so,  wie  bei 
Uijntura  vaiorwn  vutneratorwn.  O.  Necse* 

Lilparocele,  richtiger  IApoceU,  der  sogenannte  Fettbruch;  a. 
Hernia  piguedinosa  scroti. 

Idpoina,  Fettgeschwulst,  FeUgewächs;  a.  Steatoma. 
IApoma  Usticuli,  s.  Fungus  testiculL 

Lipomphalus,  Fettnabel,  s.  Hernia  pinguedinosa  scroti 
Idpotttymia ,  Animi  defectus,  Ohnmacht,  s.  Asphyxie. 

EJpyitudo,  Ophthalmia  purulcntn,  das  Eitertriefauge;  a.  Ble- 
pharophthalmin  purulenta,  und  bei  Inflammatio  oouli  Oph- 
thalmia neonatorum. 

IiitbJasis,  LUhia,  Cachexia  calculosa,  die  8t einereeugun ge- 
sucht, Steinkrankheit.  Ist  jene  krankhafte,  mehr  oder  weniger  habi- 
tuell gewordene  Diathese  und  (im  höhern  Grade)  allgemeine  Kachexie  zur 
Erzeugung  steiniger  oder  steinähnlicher  Concremente,  die  sich  in  den  Höhlungen 
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und  Can&len  secernirender  und  excernirender  Organe  bilden  und  ihrer  chemischen 
Beschaffenheit  nach  aus  verschiedenen  Grundlagen  bestehen.  Doch  ist  dieStein- 
krankheit im  Allgemeinen  von  zweierlei  Art:  nämlich  Krankheit  der  Säfte 
und  fester  Theile,  wobei  die  Steinerzeugung  nur  ein  vorherrschendes  Sym- 
ptom ist  (Cachexirt  cnlculosa),  oder  sie  ist  nur  ein  örtliches  Übel,  entstan- 
den durch  den  Aufenthalt  irgend  eines  fremden  Körpers  in  dieser  oder  je- 
ner H6h!e  (eines  Stücks  vom  Katheter  in  der  Blase,  eines  Mutterkranzes 
in  der  Vagina  etc.),  der  sich  mit  steinartiger  Masse  incrustirt.  —  Man  hat 
im  Gehirn,  in  der  Zirbeldrüse,  ia  den  Stirnhöhlen  Steine  gefunden,  wo  de 
oft  chronisches  Kopfweh  erregen  (Meckel,  Schurig,  Axmann),  in  den  Gedär- 
men als  Darmsteine,  sogen.  Dezoara  (s.  Kdinb.  med.  Journ.  Juli  1825.),  die 
aus  verhärtetem  Schleim,  SaburraUubstanz  und  kohlensaurer  Kalkerde  be- 
stehen (Monroe  Schwammsteine;  a.  Concretiones  intestinales),  oder 
aas  Knochenmasse,  im  Gekröse  neben  Tuberkeln,  Scropheln,  in  den  Hoden, 
im  Uterus,  den  Ovarien  und  Fallopischen  Röhren  etc.  Aber  alle  diese 
Steine  sind  verschieden  von  der  Li thiasis  urica,  renalis,  cyBtica ,' prostatica, 
■alivalis,  sie  unterscheiden  sich  auch  in  chemischer  Hinsicht  von  den  Pro- 
dueten  der  letztem.  Sie  bilden  sich  durch  Krnährungsabnahme ,  wie  die 
Hyperostosis  senilis,  durch  Krankheiten  allgemeiner  und  ipeci flacher  Art: 
Tuberkelsucht,  durch  Dyskrasien  im  Lymphsystem,  im  ganzen  Ernährungs- 
und A bsonderuogssy stem ;  gehören  also  nicht  zur  eigentlichen  Lithiasis  im 
engern  Sinne.  Verknöcherung  an  Knorpeln  und  Stcinbildung,  die  nur  in 
Fluidis,  das  seröse  ausgenommen,  sich  bilden  kann,  unterscheiden  leicht 
verdünnte  Mineralsäuren ;  denn  sie  lösen  die  meisten  Kalksalze  auf,  aber  nicht 
Knorpel  und  Knochen.  Die  sog.  Versteinerung  des  Gehirns  ist  auch  nur 
Exostose  der  innern  Schädelknochen.  Was  die  wahre  Steinbildung  anbe- 
trifft, so  unterscheiden  wir  als  die  vorzüglichsten  Arten  folgende: 

I.  tAthuuiis  urica,  Vrolithutsis ,  die  Steinkrankheit  in  den  Harn- 
werkzeugen, sowol  in  den  Nieren  ab  in  der  Blase. 

A.  Der  Nierenstein  (Calculus  renain)  kommt  eben  so  häufig  vor, 
als  der  Blasenstein,  aber  nicht  immer  entsteht  letzterer  aus  ersterm,  obgleich 
er  mittelbar  seinen  Ursprung  stets  in  den  Nieren  nimmt,  indem  der  Urin 
fehlerhaft  abgesondert  wird,  mit  krystallinischen  Stoffen,  mit  Säure  etc. 
überladen  ist.  Der  Nierenstein  hat  folgende  Zeichen:  Bei  der  Bildung 
desselben  bemerkt  der  Kranke  dumpfen,  drückenden,  schneidenden  Schmerz 
in  der  Lcndeogegend;  dieser  Schmerz  wird,  wenn  der  Stein  in  die  Blase 
hiuabsteigt,  heftiger,  schneidender,  besonders  längs  des  Laufs  der  Ureteren, 
der  Lumbalnerven;  er  sieht  sich  bis  in  den  Schenkel  bin;  dabei  eine  Art 
Stupor,  Narkosis,  Gelähmtseyn  der  ganzen  leidenden  Seite,  bei  Weibern 
der  Schamlefzen,  der  Gegend  des  eiförmigen  Loches,  bei  Männern  Schmerz 
und  Hinaufziehen  des  einen,  seltener  beider  Hoden;  Vermehrung  der  Schmer- 
zen nach  dem  Basen,  bei  Bewegungen,  bei  abhängiger  Lage  der  Nieren, 
Abnahme  der  Schmerzen  unter  entgegengesetzten  Umständen;  mitunter  Brust- 
stiche, Zittern,  Geschwulst  des  ganzen  Schenkels  der  leidenden  Seite,  Oe- 
dema  scroti,  Angst,  Ekel,  galliges  Erbrechen  (nach  Troja  oft  das  einzige 
Symptom),  Dyspepsie,  Hepatalgie,  Kolik,  Asthma,  Ohnmächten,  Krampte, 
bei  Frauen  Abortus,  Stuhlgang  mit  Tenesmus,  Harnbeschwerden  aller  Art: 
Strangurie,  Ischurie,  Mictus  cruentus  etc.  Diese  periodisch^  auftretenden 
Steinschmerzen  entstehen  tbeils  in  Folge  des  mechanischen  Reizes  und  der 
dadurch  bewirkten  Ausdehnung  und  spanischen  Spannung  der  Ureteren,  theils 
in  Folge  der  allgemeinen  krankhaft  gesteigerten  Sensibilität.  Sind  diese 
Schmerzen  sehr  heftig,  so  entsteht  Colica  consensualis ,  Kardiale,  Gallen- 
erguss,  Brustkrampf,  schneller,  ungleicher,  zusammengezogener  Pnls,  oft 
ein  Fieberzustand,  doch  meist  bald  vorübergehend,  nicht  selten  Nephritis 
chronica,  höchst  selten  die  acute  Form;  geht  der  Stein  durch  die  Ureteren, 
so  erregt  es  oft  allgemeines  rMttern,  Convulsionen.  Der  Urin  der  Harnstein- 
kranken  ist  meist  weisslich,  wässerig,  mit  weisslichem  Bodensätze,  Absätze 
von  silberartigem  Sande,  mit  eingesprengten  rothen  Punkten;  zuweilen  ge- 
hen mit  dem  Urin  kleine  Steinchen  ab;  mitunter  ist  dieser  bloüg,  eiterig. 
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schleimig,  sein  Sediment  ziegelrotti ,  seine  Quantität  bedeutend;  periodisch 
geiit  in  grösserer  Meitze  Harngries  oder  Harnsand  {Arena  lilhica  r#- 
num,  Oravelle)  ab,  der  sich  im  ruhig  «teilenden  Harne  nach  einiger  Zeit 
praeipitirt,  durch  seinen  oft  viele  Jahre  hindurch  erfolgenden  Abgang  die 
Steinbildung  nicht  selten  verhütet,  und  bald  als  pulveriges  Sediment  ohne 
bestimmte  Form,  bald  mehr  als  ziegenmehlartiges,  rosenrothes ,  weissHcbes, 
die  Gestalt  kleiner  braunrotber  Kry  stalle  annehmendes  Pulver  erscheint.  Kr 
ist  in  reinem  Kali  auflöslich  und  hinterlegst,  mit  Salpetersaure  erhitzt  und 
abgedampft,  eioen  rothlichen  Rückstand;  verbrannt  giebt  er  einen  unange- 
nehmen thierischen  Geruch  von  sich.  Die  Analyse  zeigt  in  ihm  Harnsäure 
und  thierische  Substanz.  Ausserdem  gehen  abwechselnd  dabei  kleine  Stein- 
chen ab.  Die  Nierensteine  sind  weisslicb,  hell-  oder  dunkelgelb,  graubraun, 
schwarzglänzend  etc.  von  Farbe  \  ihre  Gestalt  ist  bald  rundlich,  bohnenartig, 
bald  abgeplattet,  eckig,  spitzig  etc.;  ihre  Grösse  von  der  eines  Gersten- 
korns bis  zu  einer  Walluuss  und  grösser,  oft  2,  3  —  8  Unzen  wiegend.  Sie 
bestehen  grösstenteils  aus  Harn-  oder  lithischcr  Säure,  kleesäure,  Pbos- 
phorsäure,  Kalk-  nnd  Bittererde,  in  verschiedenen  Graden  mit  jenen  Säuren 
saturirt)  am  meisten  ans  einer  Masse  von  reiner  Harnsäure  und  einem  schlei- 
mig -ei weisstofiartigem  Vehikel»  nächstdem  am  häufigsten  aus  harnsaurem 
und  kleesaurem  Kalke,  uebst  einem  geringen  Ant heile  von  harn-  und  kiee- 
saurer  Bittererde.  In  manchen  Steinen  herrscht  der  phosphorsaure  Talk 
uud  Kalk  vor,  in  den  wenigsten  reines  harn-  oder  phosphorsaures  Ammo- 
nium, öfterer  aber  Märtet'*  Tripelphosphat  (Verbindung  von  phosphorsaurem 
Ammonium,  Talk-  und  Kalkerde).  Der  ziegelmehl  halt  ige  nnd  pulverige  Gries 
besteht  grösstenteils  aus  harnsaurem  Ammonium  und  harnsaurem  Kalke,  der  ro- 
se nrothe  und  weisse  vorzüglich  aus  den  Verbindungen  der  Phosphorsäure  mit  Kalk- 
und  Talkerde,  und  dem  Tripelpnosphate.  Der  krystallinisch-körnige  Gries  ent- 
hält ziemlich  reine  Harnsäure,  mit  einem  kleinen  Antheile  von  Ammonium  als 
Superlithat,  auch  etwas  kleesauren  Kalk  nnd  Magnesia  {Herze Uns).  Kin 
Mehrcres  darüber  s.  in  F.  L.  Hündfeld1  $  Physiologischer  Chemie.  Th.  2. 
S.  269.  Oft  ist  der  Abgang  solcher  kleiner  Steine,  oder  das  Vorfinden 
grösserer  in  der  Blase  durchs  Gefühl,  durch  Auscultation  das  einzige  sichere 
Zeichen  des  Übels  (Gurftin  Medic.  Zeitung  des  Vereins  etc.  Berlin  1833.  No.Sl). 
Diagnose.  Die  wahren  Dolores  nephritiei  e  calculo  sind  von  Nieren- 
schmerzen anderer  Art  nicht  leicht  zu  unterscheiden;  die  Beachtung  der 
ganzen  Körperconstitution,  das  Periodische  und  Unbeständige  der  Zufalle, 
das  oft  schnelle  Verschwinden  aller  Beschwerden,  das  bemerkte  Lenden  weh, 
die  genaue  Untersuchung  des  Harns  und  seiner  Sedimente  müssen  hier  lei- 
ten. Die  acute  Nephritis  tritt  weit  stürmischer  und  heftiger  als  die  Ne- 
phralgie e  calculo  auf  und  hat  ihre  eigeuthümlichen  Zeichen  (s.  Inf  lam- 
met io  renum);  bei  Nierenabscessea  ist  der  Schmerz  anhaltend,  nicht  in- 
termittiread,  und  der  abgehende  Urin  enthält  keinen  Gries,  wohl  aber  Biter; 
bei  der  Ischias  Cotugni  fehlen  die  Urinbeschwerden  und  der  Schmerz  l&sst 
bei  Körperbewegungen  nach,  bei  Nierenschmerz  und  Lendeuweh  von  Nie- 
rensteinen nimmt  der  Schmerz  zu  etc.  Ursachen.  Alles,  was  die  krank- 
haft erhöhte  Venosität  befördert,  begünstigt  auch  die  Steinbildung.  Am 
häufigsten  leiden  Kinder  und  Greise,  etwas  weniger  häuGg  Jünglinge,  Män- 
ner und  Weiber  an  diesem  heftigen  Übel  Zu  den  Gelegen heitsursacheu 
rechnet  man:  üppige,  weichliche  Lebensart,  viel  Fleisch-  und  Fettnahrung, 
viel  Mehlspeisen,  zu  sparsamen  Genuas  der  Vegetabilieu,  vieles  Trinken 
führender,  rohe  Säure  enthaltender  Getränke:  sauren  Biers»  jungen  säuer- 
lichen Weins.  Missbrauch  spirituöser  Getränke,  Onanie,  Kxcesse  in  Vcnere, 
kalkhaltiges  Trinkwasser,  sitzende  Lebensart,  Mangel  an  Bewegung,  wie 
bei  Gelehrten,  Künstlern,  Schustern,  Schneidern.  Für  besonders  nachthei- 
lig hält  man  die  gekochten  italienischen  Weine  {Zimmermann),  auch  Madära- 
ond  Teneriffa  wein,  die  Braunschweiger  Mumme,  eine  niedrige  Lage  des 
Orts.  Da,  wo  sporsam  Wein,  aber  gutes  Bier,  besonders  solches,  was  auf 
den  Harn  wirkt  (das  Bimbecker,  Gosiarsche,  Schwabachsche*  Bier  etc.), 
getrunken  wird,  findet  man  selten  den  Stein.    In  Frankreich»  Italien,  io 
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Venedig,  Dalmatten  und  Böhmen,  ist  die  Krankheit  mehr  zu  Haute  alt  In 
England,  in  Spanien  nur  selten;  auch  in  Holland  jetzt  nicht  so  viel  sehr 
als  ehemals,  woran  die  veränderte  Lebentart  und  da*  viele  Theetrinken 
wo»  AatHeil  hat  (ToH)i  in  China  ist  der  Stein  fast  gar  nicht  einheimisch. 
In  unsem  Gegenden  ist  er  gar  nicht  sehen,  weil  hier  die  Gicht,  deren  i;l>ia- 
these  mit  der  DUthesis  calculosa  und  haemorrhoidälis  identisch  ist,  ad  hau-* 
tig  theils  ab  erbliches,  theils  als  erworbenes  Übel  vorkommt  (s.  Arthritis), 
sowie  wir  denn  auch  bei  Gichtiscben  den  Abgang  des  Harngrießes  häufig 
als  Krise  beobachten.  Übrigens  scheint  zwischen  Harn  -  und  Gallensteinen 
ein  Gegensatz  stattzufinden;  denn  wo  Gallensteine  häufig  vorkommen,  ist  der 
Harnstein  selten,  und  umgekehrt.  Jn  der  Erfahrung  läsat  es  sich  deutlich 
nachweisen,  da«s  bei  Kindern  vorzüglich  Scrophulosia  nnd  Rhachitis,  bei 
Erwachsenen  dagegen  Arthritis  zur  Stahlbildung  Gelegenheit  giebt,  zumal 
wenn  Männer  und  Frauen  eiu  luxuriöses  Leben  fuhren  und  den  Genüssen 
der  Tafel  zu  sehr  huldigen.  —  Der  Verlauf  der  Nierenateiukraukheit 
ist  oft  sehr  chronisch.  Geht  der  Stein  durch  die  Ureteren  in  die  Blase,  sö 
ist  dies  zwar  für  die  Gegenwart  ein  günstiges  Zeichen,  aber  die  Diathcsia 
calculosa  wahrt  fort,  es  bilden  sich  neue  Steine  im  Nierenbecken,  der  durch- 
gegangene  Stein  vergrößert  sich  in  der  Blase  und  erregt  hier  neue  Beschwer- 
den  («.  unten}.  Ist  der  Nierenstein  zu  gross,  um  die  Harnleiter  passireu 
zu  können,  so  entsteht  Vergrößerung  der  Niere.  Ausdehnung  ihres  Beckens» 
Verstopfung  des  einen  Ureters;  es  bilden  sieh  Höhlungen  in  der  Nieren- 
substanz, Verhärtungen,  Geschwüre,  völlige  Instruction  (s.  Abscessus 
renum,  Fistula  renalis),  hektisches  Fieber,  Wassersucht,  entweder  durch 
Zerreissung  der  Nicrensubstauz  und  Erguss  des  Urins  ins  Abdomen,  oder 
durch  Exsudation  desselben  in  die  utu liegenden  Theilc,  oder  endlich  durch 
metastatische  Übertragung  der  Harnsecrction  aufs  Peritoneum,  die  Pleura« 
die  Hirnhäute.  Cur  1)  Palliativ  wirken,  um  die  Schmerzen  zu  lindern,  fol- 
gende Mittel  am  meisten:  Grösste  Ruhe,  horizontale  Lage,  schleimige,  reiz- 
lose Diät,  viel  frische  Bntter,  Ol.  amygd.  duls. ,  für  sich  oder  mit  Succus 
citri ,  Ol.  lini,  Eniula.  amygd.,  cannab.,  sein,  pupav.  aib.,  viel  Et weiss,  Sem. 
Jyeopodii  mit  Syrup.  alihaeae,  3  Loth  Honig  und  2  Loih  OL- olivSf.,  css- 
lörTel weise  genommen,  Decoct.  rad.  alihaeae,  inalrae,  Emuls.  gummi  arab., 
bei  Verstopfung  mit  Aq.  chamomiüae  und  Ol.  ricini;  Kalkwasser  mit  Opium, 
Infus,  rad.  valerian.  et  flor.  cbamomillae,  Pulv.  Do  wer  i  bei  phospborsaureu 
Steinen,  Extr.  hyoseyami  bei  harnsaurer  Beschaffenheit  derselben.'  Äusser- 
lich  dienen  erweichende  krampfstil Sende  Einreibungen  mit  Opium  in  die  Nie* 
ren-  und  die  ganze  Lendengegend,  Bähungen  von  Hyoacyamns,  Flor,  cha- 
momili.  mit  etwas  Belladonna,  lauwarme  halbe  und  ganze  Bäder,  schleunige 
JUystiere  mit  Opium.  Sollten  Zeichen  von  Nephritis  eintreten,  so  versäume 
man  ja  die  Blutegel  und  Schröpfköpfe  in  die  Nierengegend,  bei  Vollblütigen 
selbst  den  Aderlass  nicht,  nnd  gebe  hinterher  Emulsionen  mit  Opium ,  aber 
ohne  Salze.  Alle  Salze,  namentlich  Mittelsalze,  alle  Diuretka  sind  hier 
nacbtheilig.  2)  Als  radicale  Cur  empfiehlt  man  die  sogenannten  LUhon» 
triptica,  die  aber  ieider  häufig  nur  Palliative  sind  t  Natruni  carbon. mit  Conan. 

Sraepar. ,  zn  1—2  Drachmen  Morgens  nüchtern  in  einem  Glase  Wasser, 
latr.  carbon.  acid.  in  Form  der  Äobiquet'schen  Pastilies  alcaünea  d  ige  »Uvea, 
Kail  carbon.,  taglich  2— Sinai  10  Gran  mit  Wasser,  oder«  anoh  Kr  Snh 
tariari  dopw.  Sftr*— j>  lohe  in  Aquae  stlternn.  ß£.  Üerva  in  vt'fr.  btnp  ohtttr. 
Dent.  dos.  vj.  fk  Morgens  uud  Abends  eine  Portion  mit  Milch  au  nehmen, 
weiche  Mischung  ganz  herrlich  wirkt.  Andere  loben  die  Aq.  anrate-  FsJorf^ 
neri,  die  Magnesia  «arbonica,  dreimal  täglich  15  Gran,  die  Aq.  o*lt*r< 
ustae,  täglich  1  ©  nüchtern  mit  warmer  Fleischbrühe,  tassenweise  zu  neh- 
men ,  und  abwechselnd  Seife  in  Pillen,  in  schleimigen  Decocten,  Wachuldsr- 
thee.  Bardel  (Beiliner  med.  Zeitung  des  Vereins  etc.  1852,  No.  8)  lobt  fol« 
gendes  Wasser:  rV  Amnion.'  carbon.  5j»  Aq*  commun.  föjj,  infus,  fol.  was 
ursiZti  ex  5jj  —  dieses  wird  umgcfohüttelt,  alsdann  3jj  Acid.  wHric.  dilt*. 
zugesetzt,  die  Fl  asche^  schnell  zugekoikt,  umgeschüttelt  und  an  einen  küh- 
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trinkt  täglich  eine  davon  ans.  Bei  schwachem  Magen  setzt  man  Infus,  rad. 
calami,  quassiae,  foL  aorantlor.  hinzu.  Von  Walther  empfiehlt  fy  Kali 
tubcarbonic.  3jfr,  Aq.  cinnamomi  3jjj,  Syr.  diaeod.  gft.  M.  S.  Yiermal  täg- 
lich */»  Esslöffel  voll  und  daneben  ein  Infusum  herbae  jaceao  in  grosser 
Menge  getrunken.  Auch  lobt  man  mehr  empirisch  die  Waater  von  Karls- 
bad, Geilnau,  die  Seifensiederlauge  etc.  Diese  und  ähnliche  alkalische  Mit- 
tel dienen  vorzüglich  in  den  Fallen,  wenn  der  vorherrschende  Bestandteil 
der  8teine  Harnsäure  und  harnsaures  Ammonium  ist;  giebtraan  sie  aber  an- 
haltend und  in  zu  grossen  Dosen ,  so  können  sie  Fehns  lenta  und  Hektik 
erregen;  auch  scheinen  sie  in  manchen  Fällen  den  Stein  zu  vergrössern 
und  dadurch ,  war  er  früher  klein  und  eckig,  ihn  weniger  Schmerz  erregend 
zu  machen,  besonders  wenn  er  phosphorsaure  Salze  enthält.  In  manchen 
Fällen  sind  Alkalien,  mit  Säuren  abwechselnd  gereicht,  nützlich  gefunden 
worden.  Hume  gab  täglich  Sal  tartari  gr.  xv,  in  Sjjj  Wasser  gelöst  und 
gleich  hinterher  in  ebensoviel  Wasser  20  Tropfen  Eüx.  acid.  Halleri;  Pcrci- 
val  die  Wasser  von  Selters,  Fachingen,  Schwalheim,  Wildungen,  allein  oder 
bei  schwachem  Magen  mit  Wein,  während  des  Aufbrausens  zu  nehmen; 
H ahnemann  räth  die  Phosphorsäure,  Fourcro^  die  Salzsäure  zu  10,  30—100 
Tropfen  täglich  und  mit  hinreichendem  Wasser  verdünnt  an.  Bei  Erschlaf* 
fung  der  Nieren  und  Harnblase  und  bei  Steinen,  worin  Kalk-  und  Talk- 
salze vorherrschen,  sind  die  Säuren  allerdings  indicirt.  Aus  diesem  Grunde 
versäume  man  bei  Steinkranken  nie,  den  Urin  und  seine  Sedimente  genau 
chemisch  zu  prüfen.  Reagirt  er  anhaltend  säuerlich,  ao  dienen  Kalkwasser, 
Magnesia  etc.,  reagirt  er  anhaltend  alkalisch,  so  gebe  man  Salzsäure,  Elix. 
acid.  Halleri.  Die  Radix  asparagi  offic. ,  Rad.  virg.  aureae,  AceL  squillit, 
Rad.  artemisiae,  Ol.  petrae,  Rettige  mit  Wein  infundirt,  die  Maulbeeren 
und  ihre  Blätter,  das  Wasser  von  Pomeranzen-  und  Limoniensamen,  von 
Melisse,  Spargel,  Nasturtium,  Ysop,  die  gebrannten  Eierschalen,  die  FoL 
uvae  ursi;  die  Resina  pini  in  Pillenform,  Juncus  pilosus,  Harleiner  Öl,  die 
Fol.  Diosmae  crenatae  Linn.         auf  gvjjj  Colat.),  die  Pyrola  umbellata; 

Rad.  ononid.  spinos. ,  Summitat.  virg»  nur.  ana  3$.  M.  c  c.  Täglich  eine 
solche  Portion  mit  4  &  Wasser  als  Thce  bereitet,  zu  verbrauchen  (Heim, 
Muhrbeek):  alle  diese  Mittel  aind  empirisch  empfohlen  worden.  Auch  hat 
man  neuerlich  dorch  Beobachtung  gefunden,  dasa  die  Heilquelle  bei  Recoaro, 
in  der  Provinz  Vicenza,  bei  längerm  Gebrauch  den  Blasenstein  auflöst  und 
so  ohne  Operation  die  Steinbeschwerden  heilt  (s.  der  Eremit.  Juni  1836. 
S.  519). 

B.  Cnlcnlus  in  weterihus.  Sitzt  ein  Stein  in  den  Harnleitern,  der  ■ 
aus  der  Niere  nicht  in  die  Blase  gelangen  kann,  so  erregt  er,  besonders 
wenn  er  gross,  rauh  und  uneben  ist,  äusserst  heftige  Schmerzen,  dem  Laufe 
der  Ureteren  entlang,  die  durch  jede  Körperbewegung  vermehrt  werden, 
und  wozu  sich  Hanlbeschwerden,  Blutharnen  und  Convulsionen  gesellen,  die, 
Ist  der  Durchgang  geschehen,  plötzlich  nachlassen,  in  schlimmen  Fällen  auch 
wol  schnell  tödten.  Cur,  Ist  die  bei  Nierensteinen  angegebene  Palliativem*; 
bei  secundär  entzündlicher  Reizung  versäume  man  die  Blutegel  und  das  Ader- 
lassen ja  nicht.  Auch  allgemeine  warme  Wasserbäder,  noch  besser  das 
russische  Dampfbad,  dürfen  nicht  unversucht  bleiben.  Letzteres  hob  in  meh- 
reren desperaten  Fällen,  wo  alle  andern  Mittel  ohne  den  gehofften  Erfolg 
blieben,  die  Einklemmung  mit  allen  schlimmen  Symptomen.  (Most). 

C,  Calcuiue  vesicoe.  Der  Blasenstein  hat  folgende  Zeichens 
Er  mag  in  der  Blase  gebildet  oder  aus  den  Nieren  dahin  gelangt  und  in 
verschiedenen  Zeiträumen  durch  neue  Ansätze  vergrössert  worden  seyu,  so 
erregt  er  doch,  einzelne  wenige  Fälle  ausgenommen,  stets  ein  unangenehmes, 
schmerzhaftes  Gefühl  an  der  Eichel,  das  periodisch  und  plötzlich  eintritt» 
besonders  bei  heftigen  Körperbewegungen,  schneller  Veränderung  der  Lage, 
beim  Abgehen  des  letzten  Tropfens  Urin,  und  ebenso  schnell  verschwindet) 
in  den  meisten  Fällen  ist  dieses  Gefühl  ähnlich  einem  flüchtigen  Stiche  durch 
den  äussersten  Theil  der  Harnröhre.  Weiber  fühlen  statt  dessen  Kitzel  und 
Schmerz  in  der  Scham,  im  Mittelfleische.    Später  gesellt  sich  hierzu  ein 
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anhaltender,  wenigsten«  nie  völlig  cesairender,  drückender,  äusserst  heftiger 
Blaaeaechmerz ,  der  bei  längerer  Dauer  Schlaf,  Esslust,  Ernährung  und 
Kräfte  raubt,  oft  selbst  cur  Verzweiflung  bringt,  durch  jede  heftige  Kör- 
perbewegung verstärkt,  durch  totale  Ruhe  vermindert  wird.    Dazu  kommen 
lästiges  und  beschwerliche«  Harn  brennen,  häutiger  Drang  zum  Harnlassen, 
oft  alle  2 — S  Minuten,  ohne  das«  viel  Urin  abgeht;  Strangurie,  besonder« 
zu  Ende  jede«  Urinirena,  häufig  ein  plötzliche«  Unterbrechen  des  Harnstrahls 
mit  heftigen  Schmerzen  in  der  Harnröhre  (Dysurin  spatiica) ;  oft  ists  dem 
Kranken  nur  in  der  Seitenlage  möglich,  zu  uriniren;  Dyauria  mit  Teneamus 
de«  Sphincter  vesicae,  häufige  Krectionen  des  Penis,  Hinaufziehen  der  Ho- 
den zum  Bauchringe,  zuweilen  selbst  Atrophie  derselben,  entzündliche  Rothe 
der  HarnröhrenöfTnung,  Druck  auf  den  Mastdarm,  Prolapsus  ani,  Bildung 
Ton  Hämorrhoidalknoten,  Neigung  zum  Erbrechen,  heftiger  Durst;  bei  meh- 
reren Steinen  und  bedeutender  Dysurie  auch  oft  Anschwellung  der  Prostata; 
dabei  sparsamer,  nur  tropfenweise  abgehender,  trüber,  wolkiger,  bei  harn- 
sauren Steinen  im  Anfange  oft  heiler,  klarer  Urin;  das  Sediment  im  Urin 
enthält  oft  mehr  Säure  als  gewöhnlich,  ist  dicklich,  weisslich  und  ziegel- 
rot h,  hängt  sich  an  das  Nachtgeschirr,  zeigt  getrocknet  röthliche  kristalli- 
nische Körner;  oft  ist  es  stinkend,  schleimig,  eiterähnlich.    In  seltenen  Fäl- 
len, und  wenn  der  Stein  nicht  eckig  und  scharf  ist,  fehlen  alle  Schmerzen 
und  der  Kranke  kann  sich  Jahre  lang  recht  wohl  befinden,  besonders  wenn 
der  Stein  eingesackt  ist.   Der  Verlauf  des  Übels  kann  oft  viele  Jahre  lang 
dauern.    Cystospasmus,  Paralyse  der  Blase,  Geschwüre  derselben,  Ver- 
dickung, Verhärtung  ihrer  Häute,  selbst  Brüche  der  Blase,  dies  sind  meist 
die  traurigen,  den  Tod  früher  oder  später  herbeiführenden  Ausgänge.  Die 
Diagnose  ist  daher  sehr  schwierig;  nur  die  Untersuchung  mittels  des  in 
den  Mastdarm  gebrachten  Fingers  und  des  in  die  Blase  geleiteten  Katheter« 
giebt  genügendere  Auskunft,  indem  die  Berührung  des  Steins  mit  dem  letz- 
tern einen  hellen  metallischen  Ton  erregt;  die  Blase  muss  dabei  nicht  leer 
von  Urin  seyn;  aber  auch  dadurch  entdeckt  man  den  wirklich  vorhandenen 
Stein  nicht  immer  mit  völliger  Gewissheit    Mit  Cystitis  wird  kein  Prakti- 
ker die  Steinkrankheit  verwechseln,  denn  hier  ist  daa  Übel  acut,  nicht  TO- 
mittirend,  die  Blasengegend  heiss,  auch  ein  Fieber  bemerkbar,  und  die 
anamneatischen  Zeichen  der  Lithiasis  urica  fehlen;  beim  Cystospasmus  ist 
meist  völlige  Ischurie,  beim  Blasenstein  nur  zu  Ende  des  Harnabganges; 
auch  der  Blutabgang  fehlt  bei  Cystospasmus.    Bei  Leiden  der  Prostata  kann 
der  Kranke  das  Fahren  und  Reiten  gut  vertragen,  nicht  aber  beim  Blasen- 
stein;  Varicositäten  am  Blasenhalse  erregen  beim  Sondiren  kein  Geräusch, 
keine  Reibung,  keinen  so  starken  Widerstand,  wohl  aber  Blutungen,  sind 
meist  mit  Hämorrhoiden  verbunden,  und  achmerzen  nicht  ao  heftig  ala  Bla- 
sensteine;  dasselbe  findet  bei  einem  Geschwür  am  Vera  montanum  -  statt. 
Geschwülste  ausserhalb  der  Blase,  z.  B.  im  Recto,  schmerzen,  wenn  sie 
gross  sind  und  gleichsam  in  die  Blase  hineinragen,  nicht,  wie  der  Stein, 
bei  leerer,  sondern  bei  voller  Blase  am  heftigsten.    J.  JUsfranc  empfiehlt 
zur  richtigen  Diagnoae  daa  Aufsetzen  dea  Stethoskops  auf  den  Körper  dea 
Schambeins  und  aufs  heilige  Bein,  während  zugleich  ein  Anderer  den  Ka- 
theter oder  die  eiserne  Steinaonde  in  die  Blaae  bringt,  wo  dann  daa  durchs 
Zusammentreffen  mit  dem  Stein  erregte  Geräusch ,  welches  dem  des  Feilens 
ähnlich  ist,  durcha  Hörrohr  deutlicher  wahrgenommen  werden  kann.  Noch 
wichtiger  möchte  daa  trianguläre  Bette  dea  Hrn.  v.  Heurteloup  aeyn,  um  die 
Diagnose  zu  sichern.     S.  v.  Gräfes  und  v.  Walthcrs  Journ.  f.  Chirurg. 
Bd.  XV.  Hft.  f.  8.  258.   Überhaupt  muss  die  Untersuchung  der  Blase  prak- 
tisch geübt  werden;  jede  Beschreibung  der  Verfahrungsarten  bleibt  unzu- 
reichend.    Uraachen  der  Blasensteine.     Sind   dieselben   der  Nieren- 
steine; daa  Wesentliche  ihrer  Bildung  ist  uns  unbekannt,  wenn  die  Chemi- 
ker uns  auch  ihre  Bestandteile  sattsam  zerlegt  haben;  ebenso  wenig  wis- 
sen wir ,  warum  die  Steinbildung  bei  dem  Einen  mehr  in  der  Blaae,  bei  dem 
Andern  mehr  in  den  Nieren  vor  sich  geht    Eingesackte  Steine  bilden  sich, 
nach  Pf  Uhler,  durch  Ansammlung  dea  Ürins  und  Absetzung  de«  Grieses  tn 
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kleinen  Brüchen  oder  Falten  der  innern  Blasenhaut,  wodurch  sich  zuletzt 

ein  Sack  bildet,  in  welchem  der  nicht  freiliegende  Stein  (Pierres  enkystees) 
befindlich  ist.    Angewachsene  Steine  entstehen  durch  Anlagerung  des  Grie- 
ses an  eine  ▼erhärtete  Stelle  oder  Geschwulst,  Fungosität  der  Blase,  so  data 
also  eigentlich  der  Stein  nicht  unmittelbar  angewachsen  ist,   sondern  nur 
▼ermöge  des  festen  Zusammenhanges  mit  seiner  Grundlage  unbeweglich  er- 
scheint ;  in  einer  gesunden  Blase  kann  nie  ein  Stein  anwachsen  (•.  Cmpari, 
Der  Stein  der  Nieren,  der  Harnblase  etc.  Leipx.  1823.  J.  O.  Crosse:  A  trea- 
tise  on  the  formation,  constituenta ,  and  extraction  of  the  urinary  calculua 
e<c.  London  1835  mit  29  Steintafeln).    Die  vorzüglichste  Ursache  der  Harn- 
steine ist,  nach  Crosse:  Dyspepsie,  entstanden- durch  tu  reichliche«  schlecht 
verdaute  Nahrung,  wodurch  Säurebildung  im  Magen,  überschüssige  anima- 
lische Materie  im  Harn  (Harnsaure)  befördert  wird,  zumal  wenn  sitzende 
Lebensart,  Örtliche  Krankheiten  der  Urinwege  hintukommen.     Oer  Atmo- 
sphäre hat  man  einen  grösser«  Einfluss  auf  Steinerzengung  zugeschrieben, 
als  ihr  gebührt.    Man  berief  sich  lange  auf  ihr  seltenes  Vorkommen  in  heis- 
♦  sen  Kliinaten;  die  neuern  Erfahrungen  aus  Indien  haben  das  Gecentheil  be- 
wiesen.   Der  Harnstein  ist  in  Kalkutta,  Bengalen,  Madraa,  Bombay  etc. 
gar  nicht  selten  (s.  Transact.  of  the  medical  Society  of  Calcntta  Bd.  IV.) 
Häufig  kommt  der  Stein  in  der  Grafschaft  Norfolk  in  England  vor.  Hier 
giebt  Crosse  dem  Klima,  dem  schnellen  Witterungswechsel  und  den  vor- 
herrschenden Nordost  winden  vorzüglich  Schuld,  indem  dadurch  die  Haut- 
thfttigkeit  schnell  unterdrückt  und  die  Nicrenth&tlgkeit  gesteigert  wird.  — 
Von  grosser  Wichtigkeit  ist  die  Analyse  der  kleinen  abgehenden  Steinchen, 
die  häufig  vernachlässigt  wird,  obgleich  diese,  wenn  sie  zurückbleiben,  doch 
den  Kern  des  Steins  bilden.    100  Theite  solcher  von  Crosse  auaJysirter 
Steinchen  gaben  folgendes  Resultat:     Harnsaure  und   barnsaures  Ammo- 
nium 72;    Harnsäure  n.  sauerkleesauren  Kalk  9;    sauerkleesauren  Kalk  14; 
kohlensauren  Kalk  1»  Tripelphosphate  2;  auflösliche  Stoffe  2;  Sa:  100. 
Der  Sauerampher ,   viel  genossen,   verschlimmert   bedeutend   die  Steinbe- 
schwerden, indem  er  durch  Absatz  der  Kleesäure  Mau  I  beersteine,  die 
schlimmste  von  alten  Formen,  bildet  (s.  Oerson's  und  Julius'  Magaz.  Hain- 
burg 1832,   Nov.  u.  Dec.  S.  515).    Cur.   n)  Die  Palliative  sind  dieselben, 
wie  beim  Nierenstein;  nur  müssen  die  Örtlichen  Mittel:  Blutegel,  Schröpf- 
kopfe, Bähungen,  Kataplasmen,  Einreibungen  etc.,  hier  auf  die  Blasenge- 
gend und  an  das  Perinaeum  applicirt  werden.    6)  Die  lladicalmittel  sind 
theils  innere  Mittel,  die  wie  beim  Nierensteine  nach  der  chemischen  Be- 
schaffenheit des  Steins  oder  auch  empirisch  zu  wählen  sind,  theils  äussere, 
ehirurgische  Mittel.    Zu  letztern  rechnen  wir  et)  Injectionen  in  die 
Blase.    Sie  werden  mittels  eiaes  Katheters  applicirt,  der  inwendig  gut  ver- 
goldet, an  den  Seiten  mit  einer  Öffnung  versehen,  und  an  der  Spitze  ver- 
schlossen und  gerundet  ist.   Die  Einspritzung  geschieht  des  Tages  3— 4 mal 
mittels  einer  in  die  Öfinmig  des  Katheters  gebrachten  Spritze.    Besteht  der 
Stein  aus  Harnsäure  und  harnsauren  Selsen,  so  wird  Ammonium,  Lauge, 
Kali  causticum,  Natrttm,  Salpeter-  und  Salzsäure  injicirt;  doch  müssen  alle 
diese  Dinge  in  schwachen  Solutionen  und  mit  soviel  Wasser  verdünnt  ange- 
wandt werden,  dass  sie  im  Munde  nur  einen  sehr  schwachen  Geschmack 
erregen,  und  wenigstens  eine  Wärme  von  25°  R.  besitzen.     Beuten t  der 
Stein  aus  kleesaurem  Kalke  und  Ammoniak,  so  spritzt  man,  um-  die  Blase 
abzustumpfen,  zuerst  eine  Solution  von  Extr.  hyoseyami  ein,  alsdann  %  Stunde 
öl  und  Milch,  dann  setzt  man  die  Mundung  des  eingebrachten  Katheters 
unmittelbar  auf  den  Stein  und  bringt  cOneentrirte  chemisch  auflösende  Mit» 
tel  tropfenweise  auf  denselben.    Oft  gelingen  diese  Injectionen  am  bestem 
unmittelbar  nach  dem  Uriniren,  wobei  zuweilen  nicht  einmal  ein  Katheter 
noth wendig  ist    Bei  weichen,  rauben,  mürben  Steinen  spritzt  man  Solutio- 
nen von  Kall,  Natrum,  bei  harten,  glatten  Steinen  verdünnte  Mineralsfiuren 
ein.    Während  der  Zeit  der  Injectionscur  rauss  der  Kranke  alle  geistigen 
Getränke,  besonders  junge  saure  Weine,  ond  harte  Eier  meiden,  nur  wenig; 
Fleischspeisen  gemessen  uud  den  Urin  nie  lange  aufhalten,     Verändert  «ich 
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die  Oberfläche  des  Stein»,  wird  er,  war  er  früher  glatt,  jetzt  rauh  und 
▼ertieft,  wird  viel  Gries  im  Harn  «ichtbar  und  nehmen  die  Beschwerden  ab, 
so  ist  dieses  ein  gutes  Zeichen  und  der  Erfolg  der  Injectionen  günstig.  Die 
Injectionen  steinauflösender  Mittel  sind  indessen  nach  meiner  Ansicht  schon 
deshalb  unsicher,  weil  der  Kern  der  Blasensteine  aus  andern  cberaiichen 
Bestandtheilen  besteht  als  die  Schale  oder  Rinde  des  Steins,  weil  mehrere 
kleinere  und  grössere  Steine  zugleich  in  der  Blase  fee^n  können  und  weil 
die  innere  Heut  der  letztem,  die  an  sich  schon  krankhaft  ist,  wenig  Rei- 
zendes und  Fremdartiges  vertragt.  Daher  ist  auch  der  innere  Gebrauch  der 
gerühmten  bichontriptica  meist  unsicher.  Vargl.  H<t*kel  in  Hnker's 
Annaien  1831.  Juni  B.  O*  Brodic  in  Bcfurerufs  Journalistik  des  Auslandes 
18S1.  Octbr.  8.  71  e,  f.  (Mögt).  Der  Dr.  Zmrfsfam  (s.  Behren?»  Repertor. 
1834.  Januar  S.  49)  hat  einen  dreieckigen  Beutel,  bestehend  aus  Wach  stallt 
oder  Seide,  mit  2  Theilen  weissen  Wachses  nnd  1  Theil  Terpenthin  über- 
zogen, mit  einem  Katheter  verbunden.  Man  spritzt  öl  in  die  Blase,  bringt 
den  Katheter,  dereine  Furche  hat,  worin  der -Sangliche  Beutel  liegt,  ein 
und  fasst  den  Stein  mit  der  Pinoette  im  Katheter,  zieht  ihn  in  den  Beutel, 
schnürt  letztern  darüber  an  nnd  spritzt  npfiter  vorzuglich  Salzsäure  ein.  Bin 
Beutel  von  dünnem  feinausgedehnt  tat  Gummi  elasticum  möchte  hier  wo! 
vorzuziehen  seyn.  Interessanter  nnd  nachabmungs werther  int  noch  Brodie'a 
Verfahren.  Er  spritzt  bei  Steinen,  die  aus  phonphorsailrem  Kalke  und  Tri- 
pelsalzen  bestehen,  verdünnte  Salpetersäure  mit  Nutzen  mittels  eines  dop- 
pelten Katheters  von  Gold  oder  Gummi  elasticum  ein,  wodurch  eine  galva- 
nische Strömung  in  der  Blase  erfolgt  nnd  inan  das  Abfressende  sogleich  che- 
misch durch  Ammonium  untersuchen  kann,  wo  das  PräcipfbK  dann  die  Auf- 
lösung des  Steins  kund  giebt.  Prostatasteine  lassen  sie»  dadurch,  wie 
B.  C.  Brodie  versichert,  völlig  auflösen.  ß)  Chirurgische  Operatio- 
nen. Hierher  gehört  der  Steinsdinitt,  Blasenschnitt  (Lithotomia),  ausge- 
führt nach  den  Regeln  der  Chirurgie  (s.  Lithotomia)^  ferner  die 
Lithotritie,  d.  i.  Zcrmnlmung,  Zerreibung  des  Steins  in  der  Blase,  durch 
nuf  gewöhnlichem  Wege  eingebrachte,  kunstreich  cönstroirte  mechanische 
Inatrumente  (e.  Lithotritia). 

D.  Caiculue  urethrae.  Sitzt  ein  Stein  in  -der  Harnröhre,  so  erregt 
er  oft  heftige  krampfhafte  Schmerzen,  Ischurl«,  Harte,  Geschwulst  an  ir- 
gend einer  Stelle  der  Urethra,  Strangurie  etc.  Nicht  sciutl  sitet  er  in  der 
Kossa  navicularls  oder  in  der  Gegend  des  Bulbus  und  hinter  der  Harnröhre 
gelbst;  zuweilen  ists  ein  Prostatastein,  häufiger  ein  durch  die  Blaie  gegan- 
gener kleiner  Nierenstein.  Die  Diagnose  ist  leicht;  bei  Mannern  entdeckt 
ihn  die  Sonde,  bei  Weibern  der  in  die  Vegina,  ins  Rectum  gebrachte  un- 
tersuchende Finger  ohne  Schwierigkeit«  Cur;  Innerlieh  als  Palliativ  öl- 
mixturen  mit  Kxtractum  hyosevaini,  Opium,  bis  die  Heftigkeft  *des  Krampfes 
ond  der  Schmerzen  nachgelassen  hat.  Ist  ein  entzündlicher  rltffttftnd  zugegen, 
ao  dienen  Blutegel,  selbst  Aderlass,  erweichende  Umschläge  nn  die  Urethra 
und  in  deren  Nachbarschaft.  Alsdann  versuchen  wir,  iWu  feiein  vorsichtig 
herauszuziehen;  gebt  dies  nicht,  so  bleibt  nichts  weiter  übrig,  als  die  Harn- 
röhre an  der  leidenden  Stelle  aufzuschneiden,  um  den  8t*i  n  zu  entfernen 
und  ao  Abscess,  Fisteln,  selbst  Brand  der  Harnröhre  zn  verhüten. 

II.  Calcvii  prosfatne.  Kleine  Steine  in  der  Prostata  erregen  oft  gar 
keine  auffallenden  Beschwerden;  bei  einiger  Grösse  derselben  bemerkt  der 
Kranke,  nach  Marcct,  ein  unangenehmes  Gefühl  in  der  Gegend  des  Blasen- 
halse* nnd  einige  Beschwerden  beim  Uriniren.  Durchs  Katheterisiren  und 
durch  die  Untersuchung  mittels  des  ins  Rectum  eingebrachten  Fingert  ent- 
deckt man  den  Stein*  am  ersten  Cooper),  der  gewöhnlich  in  den  erwei- 
terten Ausgängen  der  Prostata  eingesackt  sitzt.  Nicht  selten  sind  mehrere 
Steine  zugegen;  sie  sind  meist  nur  eine  Erbse  grois,  sehen >: braun  oder 
schwärzlich  aus,  bestehen  aus  pho«pliorsaurem  Kalke  in  neütralisirtetn  Zu- 
stande, mit  einem  Kerne  von  Gallerte  öder  Schleim,  ohne'  Gehalt  von  Am- 
monium nnd  andern  Salzen,  doch  bei  Gichtischen  gewiss  nicht  ohne  harn- 
exturen  Kalk  (W'otf/wfou,  Marcel).   Morgagni  l&sst  sie  aus  dem  durch  Risse 
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oder  Infiltrationsgeachwüre  der  Blase  in  die  Prostata  durchgesickerten  Urine 
entstehen)  richtiger  ist  wol  die  Ansicht,  dass  sie  eigene  Absonderungspro- 
ducte  der  Prostata  sind;  denn  man  findet  sie  auch  ohne  U Iceration  oder 
Ruptur  (s.  Ev.  Home,  Über  die  Krankh.  d.  Prostata.  A.  d.  Engl.  t.  W. 
Sjyrengef).  Aach  Baillie ,  Mnrcet  u.  Howship  sind  dieser  Meinung.  Cur. 
Wie  bei  Nieren-  und  Blasensteinen,  vorzüglich  wol  nur  innere  Mittel.  Zu- 
weilen helfen  diese  Mittel  nicht«;  es  entstehen  Fisteln  der  Prostata,  Ver- 
härtung, Vereiterung  derselben,  und  aelbst  ein  operatives  Verfahren  ist  dann 
nicht  immer  zulässig.  . 

III.  Cholehthiasis,  Lithiasu  hepatic«,  die  Steinersen gu ngssucht 
in  der  Gallenblase.  Symptome  der  Gallensteine.  Oft  fehlen 
sie  aämmtlich,  besonders  wenn  die  Gallensteine  noch  klein  sind.  Sind  viele 
und  grössere  Steine  da,  so  entstehen  im  Verlaufe  dieses  langwierigen  Übels 
verschiedene,  meist  periodisch  auftretende  Beschwerden:  1)  Nach  Richter 
ein  tiefsitzender,  ziemlich  unbeweglicher,  nur  eine  kleine  Stelle  einnehmen- 
der, Btechender,  bohrender,  oft  nur  spannender,  drückender,  brennender 
Schmerz  unterhalb  der  Leber,  in  der  Gegend  der  Gallenblase  oder  der  Gal- 
lengänge, der  sich  nach  dem  Schwertknorpel  und  der  Kardia  hinzieht,  oft 
selbst  bis  in  die  Lende,  ins  Schulterblatt  der  rechten  Seite  «ich  verbreitet, 
paroxysnienweise,  jedoch  atypisch  auftritt,  gewöhnlich  gleich  nach  der  Mahl- 
zeit, nach  heftigen  Körperbewegungen,  nach  jedem  Nisus  bemerkt  wird, 
aber  auch  ebenso  schnell  verschwindet,  wie  er  gekommen  ist}  auch  Gemüts- 
bewegungen und  die  Lage  auf  der  linken  Seite  des  Körpers,  starkes  Reiten, 
Fahren,  heftiges  Niesen,  Lachen  etc.,  rufen  diesen  Schmerz  oft  hervor. 
Indessen  litt  der  unsterbliche  Arzt  und  Operateur,  der  verewigte  Richter 
in  Gö.tingen,  im  Leben  nie  weder  an  diesem,  noch  an  den  andern  Zeichen 
von  Gallensteinen,  und  dennoch  fand  man  nach  seinem  Tode  bei  der  Section 
in  der  Gallenblase  mehrere  Gallensteine;  ein  Beweis,  dass  oft  die  in  der 
Galleublase  befindlichen  Steine  gar  keine  Beschwerden  erregen.  2)  Fast 
nie  fehlen  allerlei  dyspeptische  Beschwerden,  welcbo  periodisch  heftiger 
werden,  als:  Appetitmangel t  saures  Aufstossen,  Ekel,  Druck  in  der  Herz- 
grube, Flatulenz,  Status  pituitosna.  5)  Periodisch  entstehende  Kolik  und 
uolcher  Icterus  in  Folge  des  Durchganges  eines  oder  mehrerer  Steine 
durch  die  Gallengänge  (a.  Colica  consenaualia,  Colica  hepatica  und 
Icterna  calculosus),  mit  allen  gefährlichen  Zufällen.  4)  Letztere  ver- 
schwinden, nachdem  sie  bald  nur  ein  paar  Stunden  und  länger  angehalten 
haben,  plötzlich,  es  entsteht  unter  Kollern  im  Leibe  galliger  Durchfall  and 
man  findet  in  dem  Ausgeleerten  einen  oder  mehrere  Gallensteine  (welche 
unten  näher  beschrieben  worden  sind);  der  Abgang  von  Gallensteinen  bleibt 
oft  allein  das  wirklich  sichere  diagnostische  Zeichen.  Der  abgehende  Koth 
ist  meist  an  Farbe  verändert,  öfters  weisslich,  wie  bei  Icterus,  und  das 
Aufstossen  gewöhnlich  sauer,  oft  wahres  Sodbrennen.  5)  Mehr  oder  weni- 
ger constante  Zeichen  sind:  Gefühl  von  Bingeschlafenseyn  des  rechten  Ar- 
mes oder  Schenkels,  brauner,  trüber  Harn,  Anschwellung  der  Gallenblase 
(Hydrops  vesicae  fclleae),  periodische  Harnverhaltung,  Obstructio  alvi;  Ent- 
deckung der  Steine  bei  Magern  durch  die  Untersuchung  der  Lebergegend, 
die  sich  wie  Nüsse  anfühleu  und  ein  rauschendes  Geräusch  erregen,  durch 
das  Stethoskop,  auf  die  Rippen  gesetzt  (JAsfranc) ,  mitunter  Zuckungen, 
seibat  Epilepsie;  bei  Einklemmung  der  Steine  erst  Frösteln,  hinterher  neben 
Übelkeit,  Erbrechen  etc.  starke  Schweisse;  Verminderung  der  Kolikschmer- 
zen beim  Beugen  auf  die  Knie,  Schmerz  an  einer  kleinen  Stelle  unter  dem 
Schwertknorpel,  der  vom  Ligam.  Suspensorium  hepatia  ausgeht  (HVpftr); 
harter,  langsamer  Puls  bei  den  Kolikanfällen  etc.  Die  Gallensteine,  die  sich 
oft  an  20 — 80  Stück  in  der  Gallenblase1,  seltener  in  der  Lebersubstanz  und 
in  den  Gallengängen,  vorfinden,  sind  gewöhnlich  von  der  Grösse  einer 
Erbse,  Linse,  bis  zu  der  eines  Taubeneies ;  ihre  Farbe  ist  weisslich,  braun, 
röthlich,  grau,  zuweilen  olivengrünj  ihre  Form  glatt,  körnig,  polygonisch; 
sie  sind  dabei  undurchsichtig,  zuweilen  balbd archsichtig ,  blätterig,  strahlig, 
kristallinisch,  mit  einer  Rinde  umffeben.  leicht  lerreiblich .  brennen  am 
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Lichta  wie  Siegellack ,  und  bestehen  ihrem  gröaeten  Theile  nach  ans  Adipo- 
cire,  Fettwacha  {Cholesterine),  au»  etwas  färbendem  Bitterhan  (Picromef) 
und  etwa«  eingedickter  Galle.   Solche  Gallensteine  aind  in  fetten  und  äthe- 
rischen ölen,  in  Schwefeläther,  sowie  in  Solutio  lapid.  cauet,  nicht  aber 
in  Kalkwaater,  in  kohlensauren  Wassern  oder  in  Weingeist  auflöslich  ( Fouri- 
er oy).    Die  grössten  Gallensteine  bestehen  meist  aus  Walrath;  am  häufig- 
sten kommen  die  zusammengesetzten  Tor,  die  eine  rundliche  Form  haben, 
oft  an  den  Flächen  glatt  und  glänzend  sind  nnd  aus  einer  oder  mehreren 
Schichten  bestehen,  wo  Adipodre  nnd  gefärbte  Substanzen  abwechseln.  Ein« 
dritte  Art  ist  mit  einer  Rinde  versehen  (Calculi  corticati),  die  inwendig  ei- 
nen dunklen  Kern  und  auswendig  reine  Wachsmasse  zeigen.    Fast  immer 
sind  die  Gallensteine  in  dem  Carum  der  Blase  beweglich,  und  letztere  wird 
dadurch  oft  sehr  ausgedehnt,  und  ihre  Wände  werden  verdickt.  Ursa- 
chen.  Die  Gallensteine  entstehen  in  Folge  einer  mit  Arthritis  anomala  in 
sehr  naher  und  wechselseitiger  Beziehung  stehenden  venös -pituit Ösen,  lym- 
phatisch-venösen Dyskrasie  (Diatheaia  cholelithica) ,  welche  in  ihren  Keimen 
hauptsächlich  vom  Pfortadersystem  ausgeht,  und  wobei  sich  das  in  der  ge- 
sunden Galle  nicht  exiatirende  Adipocire  absondert  und  krystallartig  ver- 
dichtet.   Die  nächste  Ursache  ist  besondere  Entmischung,  Veränderung  der 
Galle,  Neigung  zur  festem  Gerinnung.   Zuweilen  entstehen  Gallensteine  auch 
ohne  eine  solche  Diathesis,  lediglich  durch  Anhäufung  und  Verdichtung  der 
in  der  Leber  and  den  Gallengängen  angehäuften  Gaue,  durch  Krampf  der 
genannten  C anale,  wozu  Erkältungen,  Gemüthsbewegungen  etc.  Veranlas- 
sung seyn  können  (a.  Icterus  apaaticua).    Ausgänge  der  Cholelithia- 
sis.    In  einzelnen  Fällen  dauert  das  Übel  Monate,  Jahre,  ohne  dass,  die 
periodisch  eintretenden,  oft  schnell  versch windenden  icteriacben  und  spasti- 
schen Zufalle  abgerechnet,  schlimme  Folgen  entstehen;   in  andern  Fällen 
folgt  leicht  hartnäckige  Gelbaucht  mit  allgemeiner  Kachexie,  Febria  hectica 
nnd  Tod,  der  anch  ohne  Allgemeinleiden  durch  Hepatitis,  Cystitis,  Hydropa 
vesicae,  Eiterung,  Fisteln  der  Gallenblase,  oder  plötzlich  durch  Zerreissen 
eines  Gallenganges  erfolgen  kann.    Die  Anlagen  zu  Gallensteinen  finden  wir 
mehr  im  vorgerückten,  als  jugendlichen  Alter,  mehr  bei  Frauen,  als  Män- 
nern, mehr  bei  fetten,    als  magern  Personen.     Besondere  Veranlaaaungen 
geben:  Leberkrankheiten Induratio  hepatis,  Vita  sedentaria,  Stockungen 
un  Pfortadersyatem ,  der  Genuae  vieler  fetter  Speisen,  kalte,  feuchte  Gegen- 
den, Polycholie,  Genuaa  vielen  achweren  Biers,  Obatructio  alvi  habitualia, 
deprimirende  Gemüthsafiecte ,  Goldader  und  Gicht.   Cur.    1)  Bei  den  pe- 
riodisch auftretenden  Anfällen  von  Krampf  in  Folge  der  Einklemmung  eines 
Steins  dienen  innerlich  Oleosa,  Mucilaginoaa  mit  Opium,  kleine  Dosen  Ipe- 
cacuanha,  äntispasmodische  Einreibungen,  Umschläge,  Klystiere,  laue  Haib- 
und ganze  Bäder,  Brausepulver,  Molken,  Aaant,  Valeriana  (s.  Collen  he- 
patica  und  Icterus  spasticus).    Treten  aecundär  entzündliche  Zufälle 
auf,   so    aind  oft  allgemeine  und  örtliche  Blutaualeerungen  nothwendig. 
2)  Haben  aich  die  Schmerzen  ziemlich  gemindert,  ao  räth  Pemberton,  zur 
Entfernung  des  Steins  durch  den  Stuhlgang  eine  Pille  aus  5  Gran  Kalomel, 
und  4  Stunden  später  eine  Auflösung  von  Neutralsalz  in  Aq.  menth.  pip.  zu 
verordnen,  und  damit  bia  zu  gehobener  Krankheit  jeden  dritten  Tag  fortzu- 
fahren.   Giebt  nun  die  Farbe  der  Sedes  die  Hebung  der  Verstopfung  zu  er- 
kennen, so  dienen  leichte  bittere  Extracte  in  aromatischem  Wasser.    3)  Ist 
bei  den  Kolikanfällen  das  Erbrechen  sehr  heftig,  konnte  es  durch  innere  und 
äuaaere  Antiapaamodica  nicht  gestillt  werden,  ao  lege  man  ein  Vesicatorium 
bia  zur  Röthung  auf  die  Magengegend,  gebe  bei  rein  galligem  Erbrechen 
Pot.  Riverii  im  Aufbrausen,  bei  acharf  saurer,  kupfer grüner  Beschaffenheit 
des  Anageleerten  10—15  Gran  Concbae  ppt  porv.  mit  einigen  Tropfen 
Opium,  alle  7<  — Ys  Stunde,  oder  auch  Folgendes:      Extr.  gentianae,  Natri 
carbon.  ricc.  ana  gr.  jj ,  Opü  pur.  gr.  j.  M.  fiant  pil.  diapena.  No.  vj.  8. 
Alle  3  Stunden  eine  Pille  (Pemberton).    4)  Gegen  die  dyspeptiechen  Be- 
schwerden dienen  frische  Ochsengalle  mit  Mic.  pan.  und  Pulv.  rad.  calami 
zu  Pillen  gemacht;  Am  footida  mit  Rheum  nnd  Extr.  calami  in  Pillen;  ein 
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Pulver  aus  Columbo,  Gratiola  and  Cascarille,  Elix.  visceral.  Hofim.  mit 
Tinct.  Beatuchefni  in  Wein,  wobei  dabin  zu  sehen,  dass  solche  Mittel  kein 
Purgiren  erregen.  5)  Die  Radicalcar  besteht  darin,  da»«  wir  11)  die  ▼er- 
hangenen Gallensteine  auflösen  und  U)  die  Urzeugung  neuer  verhüten.  Ad  a 
ist  sehr  wirksam  daa  Durand'sche  Mittel:  Ntfphtae.  vitrioh  3«,  OL  1e- 
rebitüh.  5V vh  M.  S.  8 —  4mal  täglich  15—20  Tropfen  in  Zuckerwasser. 
Dabei  'dienen  Mulken,  Kalbfleischbrühe  zum*  Nachtrinken,  nebenbei  Kräoter- 
aäfte,  weichgekochte  Bier,  überhaupt  leicht  nährende  Diät  Die  Terpen- 
tuiujolution  musa  recht  anhaltend  und  im  Ganzen  ein  Pfund  davon  ver- 
braucht werden,  wenn  die  Cur  helfen  soll.  Da  die  Menge  und  Grösse  der 
Gallensteiue  nicht  bei  jedem  Kranken  dieselbe  ist,  so  lässt  sich  die  Gabe 
nicht  so  genau  bestimmen;  weil  über  da«  Mittel  der  Gesundheit  wenig  scha- 
det, so  ist*  besser,  es  längere  als  kürzere  Zeit,  als  nötbig  ist,  fortnehmen 
zu  lassen.  Ausser  dem  Durand'tcben  Mittel  lobt  man  Kalkwasser,  worin 
Natrum  carbon.  gelöst  ist,  Karlsbader  Wasser,  welches  ich,  künstlich  be- 
reitet und  8  Wochen  lang  getrunken,  in  einem  Falle  höchst  wirksam  fand 
(s.  Infi a nun atio  hepatts),  Aq.  mephitica  Kalconcri  (V2— 1  Drachme 
Kali  carbouic.  in  l,'7  Quart  mit  Kohlensäure  möglichst  geschwängertem  Was- 
ser gelöst),  Morgens  und  Abends  zu  trinken;  ferner  dienen  Bxtr.  taraxad, 
graminis,  fumariae,  der  frische  Saft  von  Gurken,  Cichorienwurzel,  die  Wein- 
trauben-, Brdbeeren-,  Buttermilch-  und  Molkencur,  später  Stahlwasser. 
Kinige  empfehlen  alle  Morgen  1—2  frische  Bidotter  mit  Naphtha  genommen; 
vorzüglich  sehe  man  aber  dahin,  dass  der  Kranke  gute  Diät  hält,  alle  sal- 
zige, fette  Speisen,  zu  viel  Fleischkost  vermeidet,  bei  Anlage  zur  Fettleibig- 
keit viel  Limonade  und  vegetabilische  Säuren  geniesst,  für  tägliche  gehörige 
Leihe  Hoffnung  sorgt  und  sein  Gcmüth  so  heiter,  wie  möglich  stimmt.  Durch 
diese  Dinge:  durch  eine  gute  Diät  und  solche  Mittel,  welche  die  Digestion 
stärken,  wird  auch  die  Erzeugung  neuer  Gallensteine  am  hosten  verhütet. 
6)  Hat  sich  bei  Hydrops  vesicae  feileae  die  Gallenblase  von  selbst  geöffnet, 
ao  erweitern  wir  letztere  durch  Quellmeissel ,  Darmsaiten,  entfernen  die 
Steine  etc.  (s.  Hydrops  vesicae  feileae,  Fistula  biliosa). 
Vgl.  Richter'*  Anfangsgründe  d.  Wundarzneikunst.  Th.  V.  C.  5.  —    L.  F. 


de  calculor.  animal.  eorumque  imprimis  billiarium  orlgine  et  natura.  Berot 
1812.  —    Thenard  in  Gehlerts  Journ.  für  Chem.  u.  Phys.  Bd.  IV. 

IV.  Calouli  glandulär  um  salivalhtm.  Die  Steine  in  den  Speichel- 
drüsen sind  von  der  Grösse  eines  Senfkorns  bis  zu  der  einer  Haselnuss; 
sie  bestehen  vorzüglich  aus  phospborvaurem  Kalke  und  Natrum,  nebst  milch- 
sau rem  Kali  (BerzeHui),  unterscheiden  sich  von  blosser  Knochenmasse  und 
von  Harnsteinen  durch  ihren  grossem  oder  geringem  Gehalt  an  Kieselerde, 
die  aber  John  und  Marcet  nicht  fanden;  ihr  Sitz  sind  die  Ausführungsgänge 
der  Parotis,  der  Gland.  submaxillares  und  sublinguales  and  des  Pankreas 
(Graaf,  Portal,  Baillie).  Häufig  enthält  die  Fröschleingeschwulst  unter  der 
Zunge  in  ihrer  Mitte  einen  solchen  Siein  (s.  Ranula).  Speichelsteine  and 
Weinstein  an  den  Zähnen  sind  eins ;  —  beim  Rindvieh  und  den  Pferden  kom- 
men sie  im  Duct.  Stenonianus  häufig  und  faustgross,  20  Unzen  schwer, 
y  vor,  —  beim  Pferde  kommen  nicht  selten  20  schwere  Eingeweidesteine, 
aber  seltener  Harn-  und  Gallensteine,  als  bei  Menschen  vor;  bei  800  secir- 
ten  Pferden  fand  sich  kein  einziger  (s.  Gurlt  in  der  Berliner  medic.  Zeitung 
des  Vereins  etc.  1883.  No.  27).  Cur.  Kann  man  daran  kommen,  so  ent- 
fernt man  solche  Steine  durch  den  Schnitt;  in  andern  Fällen  müssen  wir 
uns  auf  innere  Mittel,  die  die  ganze  Constitution  verbessern  und  so  die  Li- 
thiaais  speeifica  heben,  beschranken.  —  Wir  fügen  hier  der  Vollständigkeit 
wegen  folgende  Arten  der  Lithiasis  besonders  auf: 

Lithiasis  hepatica,  s.  Lithiasis. 

Lithiasis  intestinalis  s.  abdominalis.  Die  8$ ei  n  erz eu gung  ImDarmca- 
nale  kommt  nicht  häufig  vor.  Der  Aufenthalt  von  Gallensteinen  in  den  Gedär- 
men gehört  nicht  hieber,  eben  so  wenig  die  zusammengeballten  festen  Mas- 
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sen,  die  man  oft  unrichtig  Darmsteine  nennt  und  die  aus  verhärtetem  Koth 
bestehen  ( s.  Coucretiones  intestinales).  Die  wahren  Darmstein» 
*iud  Substanzen  eigener  Art»  sind  oft  äußerlich  rauh,  ein  paar  Linien  bis 
mehrere  Zoll  gross,  und  braun  von  Farbe;  aie  haben  keinen  bestimmten  Ort 
der  Erzeugung,  sondern  kommen  an  verschiedenen  Stellen  im  Darmcanal 
vor,  wo  sie  selbstständig,  wahrscheinlich  als  Producta  krankhafter  Thätig- 
keit  der  Innern  Schleimhaut,  erzeugt  werden;  aie  sind  meist  bröcklich  und 
leicht,  aber  schwer  aufzulösen,  schwerer  als  die  Harnsteine,  da  sie  vor- 
züglich aus  phoiphorsaurem  Kalke  bestehen,  mit  einem  Antbeil  walrathäbn- 
licher  Masse,  thierischer  Substanz  und  Fett.  Die  Ursachen  ihrer  Entste- 
hung sind  ebeu  so  dunkel,  ats  die  Diagnose  im  Leben  schwierig  ist.  Ihr 
Sita  ist  vorzugsweise  der  Processus  vermiformis,  und  so  lange  aie  nicht  ih- 
ren Ort  verändern,  erregen  aie  selten  bedeutende  Beschwerden,  ist  dieses 
aber  der  Fall,  so  können  sie  Entzündung,  Adhäsionen  der  Därme  mit  dem 
Peritonaemn ,  Geschwulst,  Rothe  und  Schmerz  der  Bauchdecken  und  einen 
Abscess  des  Unterleibes  erregen,  wo  der  Stein  dann  durch  Natur-  oder 
Kunsthülfe  ausgeschieden  wird  und  meist  eine  Kothüstel  zurück  bleibt,  öff- 
net sich  der  Abscess  in  die  Bauchhöhle,  so  erfolgt  schneller  Tod.  Eine 
reelle  Heilart  derselben  existirt  bis  jetzt  nicht.  Mauche  Darmsteine  sind 
nur  incrustirte  im  Darme  veränderte  Gallensteine. 

Lilhiasis  InenjnialiSy  DacryoUthiasis,  Thränensteine  in  den  Thrä> 
nenwegen.  Sie  kommen  am  meisten  im  Thränensack  vor  und  bilden  sich 
aus  den  Tbränen,  welche  Kochsalz,  Natrum  und  Alkali  enthalten.  Sie  kom- 
men selten  vor  und  erregen  in  der  Regel  eine  Thräncnfiitcl  (s.  Fistula 
lacrimalis). 

Lithiasis  pulmonum,  die  steinigen  Concretionen  in  den  Lungen, 
in  Geschwülsten  und  Verhärtungen  derselben,  oder  in  den  Bronchialdrüsen, 
geboren  nnr  uneigentlich  zur  Lithiasis,  da  sie  nur  Verknöcherungen,  Absatz 
von  Kohlensäure  und  phosphorsaurer  Kalkerde,  keine  wirkliche  Stciabildung 
darstellen;  sie  gleichen  den  Bildungen  steinartiger  knochiger  Substanz  in 
den  Blutgefässen,  im  Herzen,  in  der  Schilddrüse  beim  Kröpfe,  in  den  Ge- 
lenken bei  der  Gicht.  Bei  Friseurs,  Steiuhauern,  Bildhauern,  Müllern,  bei 
den  Arbeitern  in  den  Gypsmüuleu  etc.  bildet!  sich  durch  das  Einatbmcn  des 
Staube»  ähnliche  Ablagerungen,  welche  Engbrüstigkeit  erregen  (s.  Asthma 
pul  verulcntum). 

Lithiasis  renalis,  die  Steinbildung  in  den  Nieren,  sowohl  in  der 
Substanz  derselben,  in  den  Hohlen,  in  den  Kelchen,  als  im  Nierenbecken 
und  in  den  Harnleitern;  a.  Lithiasis. 

Lithiasis  saUvalis,  a.  Lithiasis. 

Lithiasis  uterina  s.  hysterica  s.  Induratio  calculosa  uteri,  die  Stein- 
krankheit der  Gebärmutter.  Daa  Übel  kommt  selten  vor;  man  findet 
nicht  Mos  knochenartige,  erdige  Concretionen  in  den  Wänden  des  Uterus,  1 
in  den  Gelassen,  in  der  Placcnta,  Incrustationen  des  Fötus  bei  Graviditas 
uterina  (LithopneJion) t  sondern  auch  für  sich  gebildete  Steine  im  Carum 
uteri.  Der  Stein  bildet  sich  hier  entweder  selbstständig  an  der  innern  Flä- 
che des  Uterus,  oder  es  ist  ein  in  die  Gebärmutter  gelagerter  und  dort  in- 
crustirter  Harnstein,  der  oft  eine  bedeutende  Grösse  erhält  und  mancherlei 
Beschwerden  erregt:  wehenartige  Schmerzen,  hysterische  Beschwerden,  Fluor 
albus,  Druck  im  Becken,  zuweilen  Harnzwang,  Blutungen  der  Gebärmutter, 
lYnesmus,  Ubstructio  elvi,  eiterartigen  Au.«fluss  und  Entartung  des  Uterus. 
Cur.  Hat  man  die  Gegenwart  dea  Steiues  erkannt ,  su  muss  der  Mutter- 
mund im  Nothfall  durch  einen  Einschnitt  erweitert  werden,  wo  man  dann 
mittels  der  Zange  den  Stein  selbst  aaszieht.  Ais  Veranlassung  dea  Übel» 
wird  ein  unbefriedigter  Geschlechtstrieb  und  die  Gicht  angeklagt. 

LUhiasis  ventricuH  «.  tariiaca,  «.  Gastrolithiasis ,  die  Steinkrank- 
heit des  Magnus,  der  Magensteio.  Fremde  in  den  Magen  von  Aus- 
sen gelangte  Körper,  Steina,  Obstkerne,  Metalle  incruatirea  sich  bei  länger m 
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Aufenthalt'  mit  einer  erdigen  Masse  und  bleiben  dann  ala  Magensteine  zu- 
rück. Zuweilen  gelangen  Darmsteine,  auch  Gallensteine  in  den  Magen,  in 
andern  Fällen  bilden  sich  steinartige  Concretionen  an  der  kranken  Kardia, 
am  Pylorus.  Zufälle  sind:  Magenschmerz,  Kardialgie,  chronisches  Erbrechen, 
Gefühl  von  Druck,  Auftreibung  der  Magengend;  beim  Untersuchen  findet 
man  an  einer  Stelle  eine  Härte,  die  sowohl  für  Magenkrebs,  als  Scirrhus 
pylori  gehalten  werden  können.  Wegen  der  Schwierigkeit  der  Diagnose 
und  weil  sie  oft  festsitzen,  werden  sie  noch  weniger  Gegenstände  der  Heil- 
kunst, als  die  Darmsteine. 

Lithiasis  vesicac  vrinariae  8.  vesicalis  s.  urinalis,  die  Harnblasen-Stein- 
krankheit, a.  Lithiasis. 

Uthontriptica  (remedia),  steinzermalmende,  steinauflösende  Mittel, 
s.  Lithiasis. 

Iiithopaedion,  Osteopaedion,  Steinfrucht,  ßteinkind.  So 
nennt  man  die  abgestorbene,  sich  oft  viele  Jahre  im  Uterus  aufhaltende 
Frucht,  weiche  dann  allmilig  mit  einer  Kruste  von  phosphorsaurem  Kalke 
und  ähnlichen  Salzen  umgeben  wird  und  so  etwas  dein  Steine  Ähnelndes  Im 
Ansehn  erhält.   S.  auch  Lithiasis  uterina. 

•  Uthotomla ,  Cystotoma,  Urolithotomia ,  der  Stein-,  richtiger 
der  Blasenschnitt,  auch  Sectio  vesicalis  genannt.  Ist  jene  höchst  wich- 
tige, nicht  immer  günstig  ablaufende  Operation,  bei  welcher  die  Harnblase 
behufs  der  Entfernung  eines  Blasensteint  geöffnet  wird.  Angezeigt  ist 
diese  Operation:  1)  beim  Blasensteine,  welcher  so  gross  ist,  dass  er  durch 
die  Harnröhre  nicht  durchgehen,  und  mittels  der  Steinsonde  oder  des  in 
den  Mastdarm  eingebrachten  Fingers  bestimmt  wahrgenommen  werden  kann; 


andere,  weniger  verwundende  und  beleidigende  Weise  nicht  herauszuschaf- 
fen sind;  S)  bei  Polypen  der  Blase,  welche  von  der  tu  machenden  Wunde 
aus  erreicht  und  entfernt  werden  können.  —  Die  Gegenanzeigen  dea 
Blasenschnitts  sind:  1)  Einklemmung  des  Steines  im  Halse  oder  der  Mün- 
dung der  Blase,  wobei  die  Steinsonde  nicht  an  ihm  vorüber  in  die  Blase 
geführt  werden  kann;  2)  vollständige  Einsackung  des  Steines,  wenn  sie  ge- 
wiss erkannt  wird;  3)  Cystitis,  Nephritis,  Vereiterung  und  sonstige  Zerstö- 
rung der  Nieren  und  davon  abhängige  Nierenschmerzen,  wobei  Abgang  von 
Harngries,  kleinen  Steinen,  von  Eiterflocken,  Blutklümpchen  im  abgehenden 
Harne  sich  zeigen;  4)  Ulceration,  bedeutende  Verdickung  und  Degenera- 
tion der  Blase,  besonders  wenn  schon  hektisches  Fieber  dadurch  entstanden 
ist,  durch  welche  Umstände  jedoch ,  wie  aus  den  obigen  Bemerkungen  her- 
vorgeht, der  Steinschnitt  nur  bedingungsweise  contraindicirt  wird;  5)  hoher 
Grad  von  8ch wache,  Zehrfieber,  Wassersucht  und  Colliquation;  6)  wenn 
deutliche  Zeichen  von  allgemeiner  Diathesis  lithica,  zumal  von  Lithiasis  ne- 

{>hritica,  vorhanden  sind,  wenn  der  Kranke  an  häufigen  Nierenschmerzen 
eidet,  wenn  sich  eine  harte  Geschwulst  in  der  Lumbaigegend,  ein  schmerz- 
haftes Dehnen  und  Ziehen  von  den  Nieren  zum  Becken  hinab  einstellt. 
7)  Auch  ist  die  Lithotomie  in  allen  jenen  Fällen,  wo  die  Steinzerreibung  in- 
dicirt  ist,  deshalb  contraindicirt,  weil  sie  bedeutender  in  den  Organis- 
mus eingreift,  ala  letztere  (s.  Lithotritia).  Unter  gewissen  Um- 
ständen muss  man  die  Operation  auf  eine  spätere  Zeit  verschieben,  und 
zwar:  1)  bei  Kindern  unter  3  Jahren;  2)  wenn  noch  ein  Stein  in  den  Nie- 
ren oder  Ureteren  befindlich  ist,  dessen  [Herabsinken  in  die  Blase  man 
abwartet;  8)  bei  einem  stärkeren  Grade  von  Reizung  und  Entzündung  der 
Blase,  besonders  des  einzuschneidenden  T heiles  derselben,  oder  ihrer  Um- 
gebung; 4)  während  eines  heftigen  Paroxysmus  von  Steinschmerzen,  beson- 
ders wenn  derselbe  mit  starker  Aufregung  des  Gefässsystems  und  bedeuten- 
der sympathischer  Affection  der  Digestionsorgane,  anhaltenden  Übelkeiten, 
Erbrechen  u.  dergl.  verbunden  ist;  5)  bei  Stricturen  der  Harnröhre,  welche 


zuvor  so  weit  beseitigen  muss,  dass  sie  eine  grosse  Steinsonde  durch- 
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lassen«  6)  bei  jeder  zufälligen  und  vorübergehenden  Krankheit.  Sofern  es 
thuniieh  ist,  wartet  man  auch  gunstige  Witterung  ab.  Methoden  der 
Operation«  Sie  sind  nach  Umstanden  und  Verhältnissen  sehr  verschieden. 
Wir  unterscheiden:  A.  Steinsohnitt  beim  Manne.  I.  Oyslosomatoto- 
mie,  Eins ch neidung  des  B  lasen  k  örpers,  wovon  es  twei  Methoden, 
nämlich  ^ie  Bpiajstotomie ,  fii  nschneidung  über  den  Schambeinen, 
and  die  Hypocystotomie ,  Einschnitt  von  Damme  ans,  giebt.  II.  Cy*t- 
nuchenoiomie ,  Einschneidung  der  Part  memhrnnacen  urethrae,  der 
Prostata,  des  Blasenhalses  und  selbst  des  Blasenkörpers.  Hier  giebt 
es  als  dritte  Methode  die  Urethrocyttototnie,  d.  i.  Seitensteioschnitt,  schräger, 
seitlicher  Einschnitt  vom  Damme  aus;  als  vierte  Methode  den  Trsnsver- 
salschnitt,  queren  Schnitt  durch  Damm,  Prostata  und  Blasenhals;  als 
fünfte  Methode  den  V er ti c alschnitt,  Steinschnitt  in  der  Raphe,  den 
geraden  Schnitt  in  der  Mittellinie  vom  Damme  aus;  endlich  als  sechste  Me- 
thode Frticfoci/sioromi«,  d.  i.  Schnitt  vom  Mastdarme  aus.  III.  Urethncysta- 
tteurysmatotomie,  Einschneidung  der  Harnröhre  vom  Damme  ans; 
und  unblutige  Erweiterung  der  Wunde  bis  in  die  Blase.  Hier  nennen  wir  als 
siebente  Metbode  den  Marianisehen  Steinschniti,  Schnitt  durch,  den  > 
Bulbus  und  einen  kleinen  Theil  der  Pars  membranacea  urethrae;  als  achte 
Methode  den  he  ftri'schen  S teinsch nitt,  Schnitt  durch  die  Pars  mem- 
branacea urethrae  und  einen  Theil  der  Prostata.  B.  Steinschnitt  beim 
"Weibe.  Auch  hier  giebt  es  verschiedene  Methoden,  zu  operiren  und  meh- 
rere Unterarten  derselben,  ab:  I.  Cystosomatotomie  (wie  beim  Manne); 
erste  Methode:  Epicystotomie  (wie  beim  Manne);  zweite  Methode:  JCo/po- 
cystotomie,  Einschneidung  des  Blasenkörpers  von  der  Scheide  aus;  dritte 
Methoder:  Vestibularschnitt,  Einschnitt  zwischen  Urethra  und  Scham- 
bogen. II*  Cystauchenotomie,  Spaltung  der  Harnröhre  und  des  Bla- 
senhalsec;  vierte  Methode:  der  Seitensteinschni  tt,  d.  i.  schräge 
Spaltung  nach  Unten  und  Aussen;  fünfte  Methode:  der  Horizontale 
schnitt,  4.  i.  horizontale  Spaltung  nach  einer  oder  zwei  Seiten  hin;  sechste 
Metbode,  der  Verticalschnitt,  d.  i.  verticale  Spaltung  nach  Auf-  oder 
Abwärts.  III.  Urethrocystaneurysmatotomic  (wie  beim  Manne).  Hier  giebt 
die  siebente  Methode  den  Marianischen  Steinscbnitt,  d.  i.  Spaltung  der 
Harnröhr«  schräg  nach  Unten  und  Aussen,  und  unblutige  Erweiterung  der 
Wunde;  die  achte  Methode  den  Ho rizontal schnitt ,  d.  i.  Spaltung  ho- 
rizontal nach  einer  oder  zwei  Seiten  mit  unblutiger  Erweiterung;  und  end- 
lich die  neunte  Methode,  den  Verticalschnitt,  d,  i.  Spaltung  nach  Auf- 
wärts mit  unblutiger  Erweiterung. 

*    .       •  ,  ■  * . 

A.  Steinschnitt  beim  Manne. 

I.    Cystosomatotomie ,  der  Blasen  kö  r  per  schnitt.   Erste  Methode« 
Epicystotomie  (Lnpnrocystotomia ,  Methodu»  Francotüana,  Sectio  hypoyastriem, 
s.  aha,  der  Steinschnitt  mit  der  hohen  G  er  äthscheft).  Diese 
Methode  ist  angezeigt:    1)  bei  Steinen,  deren  Grösse  den  Seiteimtein- 
schnitt  gefährlich  machen  würde,  wenn  bei  ihnen  die  Proktocystotoinie  aus 
triftigen  Gründen  nicht  unternommen  werden  kann,  mag  übrigens  jene  Grösie 
vor  der  Operation,  oder  erst,  nachdem  die  Blase  nach  der  Methode  des  Sein 
tenschuittes  erüifnet,  erkannt  worden  seynj  2)  bei  Krankheiten  des  Dammes,* 
der  Prostata  und  des  Blasenhalses,  welche  den  Schnitt  in  diesen  T heilen  zu 
macheu  verbieten;  3)  bei  Verkrüppelungen  der  untern  Extremitäten,  derent- 
wegen man  nicht  hinreichend  frei  zum  Damme  gelangen  kann.  Contraindi- 
eirt  ist  die  Methode,  wann  die  Harnblase  sehr  contrahirt,  oder  wegen  Ver- 
härtung und  Verdickung  ihrer  Wände  wenig  ausdehnbar  ist,  wie  man  es» 
häufig  bei  Steinen,  die  lange  Zeit  sich  in  der  Blase  aufgehalten  haben  und 
fast  immer  bei  Individuen  von  60  Jahren  und  darüber  antrifft.  Instru- 
mente napparat.    Man  gebraucht  1 )  einen  silbernen  Katheter  nebst  ei- 
ner Spritze,  welche  genau  in  die  Mündung  des  ersteren  passt;  2)  eine  in- 
ihrer  .Grosse  und  Krümmung  nach  dem  Individuum  auszuwählende  Pf  ei  Uonde 
Most  Bncyklopidle.  Sie  Aufl.  II.  22 
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(Sonde  ä  fleche  oder  &  dard);  8)  ein  convexes,  ein  gerade*  spitzes  und  ein 
gerades  geknöpftes  Messer;  4)  zwei  stumpfe  Haken;  5)  verschiedene Stein- 
zangen;  6)  einen  Steinlötfel;  7)  die  Instrumente  zur  Punctio  vesicae  per 
rectum;  8)  Schwämme,  kaltes  und  warmes  Wasser,  öl  nnd  lauwarmes  Mal- 
vendecoct    Ausserdem  Plumaceaux,  Compressen,  T-Binde.    Gehülfen  sind 
sechs  erförderlich;  zwei  derselben  fixiren  die  unteren,  zwei  die  oberen  fix- 
tremitäten  und  den  Stamm,  der  fünfte,  welcher  an  der  linken  Seite  des 
Kranken  steht,  assistirt  dem  Operateur  unmittelbar,  und  der  sechste  reicht  die 
Instrumente  zu.    Lagerung  des  Kranken.    Ein  mit  einer  festen  M  atrazze 
bedeckter  Tisch  wird  schräg  gegen  das  Licht  gestellt,  und  der  Kranke  anf 
demselben  nahe  an  dessen  rechtem  Rande  horizontal  gelagert;  Kopf  uod 
Steife  des  Kranken  werden  durch  Polster  etwas  erhöht,  die  Oberschenkel 
von  einander  entfernt,  und  nebst  den  Unterschenkeln  massig  flectirt.    In  die- 
ser Lage  muss  der  Kranke  gnt  fixirt  werden,  und  wenn  man  ein  Kind  ope- 
rirt,  oder  sich  überhaupt  auf  die  Ruhe  des  zu  Operirenden  nicht  recht  ver- 
lansen  kann,  so  lässt  man  einen  von  den  an  der  Seite  der  Brust  des  Kran- 
ken stehenden  Gehülfen  seine  Hände  auf  die  vorderen,  oberen  Darm  beingrä- 
ten des  ersteren  legen,  um  durch  einen  Druck  auf  dieselben  die  Lage  völlig 
in  sichern.   Vorbereitung  zur  Operation.    Der  Kranke  muss  den 
Harn  lassen,  «od  um  diesen  gänzlich  aus  der  Blase  tu  entleeren,  und  de« 
Erguss  eines  Restes  durch  die  Operationswunde  zu  verhüten,  führt  man  den 
Katheter  ein  und  spritzt  durch  denselben  sehr  sanft  und  allmälig  eine  ge- 
ringe Menge  lauwarmen  Malvendecocts  in  die  Blase,  lässt  es  wieder  ab- 
fliesaen,  «od  wiederholt  dies  mehrmals.    Bei  erwachsenen  Individuen  müssen 
die  Haare  an  der  Operationsgegend  abgeschoren  werden. —  Die  Operation 
der  Sectio  alta  selbst  besteht  in  folgenden  vier  Acten,  wobei  der  Operateur 
während  derselben  zur  rechten  Seite  des  Kranken  steht:    Erster  Act: 
Einführung  der  8onde.    Man  bringt  die  Pfeilsonde,  an  welcher  das 
Stilot  Bit  der  Spitze  bis  in  die  Höhle  zurückgezogen  ist,  ganz,  wie  einen 
Katheter  durch  die  Harnröhre  in  die  Blase,  nnd  lässt  sie  von  dem  zunächst 
assistirenden  Geholfen  so  nach  sich  hinhalten,  dass  sie  beim  folgenden  Acte 
nicht  in  Wege  ist    War  vor  dieser  Operation  der  Seitens t einschnitt  ver- 
geblich gemacht  werden,  so  führt  man  durch  die  Dammwunde  statt  durch 
die  Harnröhre  die  Pfeilsonde  tot  die  Blase.    Zweiter  Acti  Trennung 
der  Bauch  wand.    Man  durchschneidet  mit  dem  convexen  Bistouri  längs 
der  Liuea  alba  die  Haut,  welche  man  mittels  der  Finger  der  linken  Hand 
anspannt,  und  zwar  macht  man  den  Schnitt,  je  nach  der  Grösse  des  Kran- 
ken, der  grösseren  oder  geringeren  Fettheit  der  Banchwand  und  der  Grosse 
des  Steins,  t — S'/2  Zoll  lang,  so  dass  er  auf  der  Mitte  der  Schambeinfuge 
nahe  dem  vom  Penis  gebildeten  Winkel  endigt.    Man  entblösst  hierdurch 
die  Linea  alba,  sucht  sich  alsdann  mit  dem  linken  Zeigefinger  den  obern 
Rand  der  Symphyse,  sticht  dicht  oberhalb  desselben  das  gerade  spitze  Mes- 
t    aSJT  mit  aufwärts  gerichteter  Schneide  nnd  schräg  nach  der  Beckenhöhle  ge- 
richteter Spitze  dnreh  die  weisse  Linie  hindurch,  und  trennt  diese  so  weit 
aufwärts,  dass  man  das  geknöpfte  Messer  einführen  kann.    Nun  schiebt  man 
letzteres  an  dem  linken  Zeigefinger  durch  die  Wunde  und  drückt  es  mit  die- 
sem Finger  in  der  Linea  alba  aufwärts,  so  weit  es  die  Grösse  des  Steines 
erfordert,  jedoch  wo  möglich  nicht  über  1  Zoll;  man  hält  das  Messer  mit 
dem  Knopfe  dicht  an  der  hinteren  Fläche  der  Linea  alba,  bewegt  es  nicht 
sägend,  und  wenn  man  weiter  hinauftrennt,  so  schiebt  man  den  Finger  un- 
ter den  Messerrücken  hinter  die  Bauch  wand,  um  mit  ihm  das  Bauchfell  vor 
rlem  Mcsserknopfe  aufwärts  zu  drücken.    ^Yenn  man  bei  diesem  Verfahren 
das  Bauchfell  nicht  sicher  genug  vermeiden  zu  können  glaubt»  vrte  beson- 
ders bei  tiefstehender,  contrahirter  und  verdickter  Blase  sehr  schwierig  ist, 
so  thut  man  besser,  nach  der  von  Scnrpn  gegebenen  Vorschrift,  nach  dem 
Hautschnitte  die  Linea  alba  8  —  4  Linien  lang  durch  wiederholte  Züge  von 
Unten  nach  Oben  zu  öffnen,  und  wenn  man  an  dem  durch  die  Wunde  drin- 
genden schlaffen  Fettgewebe  sieht,  dass  der  Schnitt  zwischen  die  Scham- 
beinwand nnd  die*Convexitat  dos  Bauchfellsackes  fiel,  denselben  auf  einer 
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hinter  die  Baachwand  gebrachten  HobUonde  aufwärts  zu  verlängern.  Itt 
troll  alier  Vorsicht  den  noch  daa  Bauchfell  verletzt,  so  musi  man  sogleich 
den  Darm»  der  etwa  hervordringt,  schonend  reponiren,  und  von  den  Gelt  Ol- 
fen ein  kleines,  mit  lauem  Wasser  befeuchtetes  Schwammstück  so  in  den 
obera  Wundwinkel  drücken  lassen,  dasa  die  übrige  Wunde  dadurch  wenig 
bedeckt  wird.  Nach  Beendigung  dieses  Actes  stillt  man  durch  kaltes  Was- 
ser die  Blutung  vollständig.  Dritter  Act:  Blasenschnitt.  Während 
man  vom  Gebülfen  die  Wunde  mittels  stumpfer  Haken  auseinander  ziehen 
lässt,  drückt  man  mit  dem  in  dieselbe  gebrachten  Zeigefinger  der  linken 
Hand  das  Bauchfell,  welches  sich  bisweilen  als  eine  Falte  auf  die  Blase 
legt,  sanft  gegen  den  Nabel  hin,  sowol  um  es  zu  schützen  als  um  die  Blase 
möglichst  zu  entblössen,  neigt  dann  den  Griff  der  Pfeilsonde  so  zwischen 
die  Schenkel  dos  Kranken,  daas  ihr  Schnabel  knapp  oberhalb  der  Scham- 
beinfuge fühlbar,  und  die  Blasenwand  durch  ihn  selbst  etwas  in  die  Wunde 
gedrängt  wird,  und  fasst  denselben  nebst  der  ihn  bedeckenden  Blasenwand 
von  den  Seiten  her  zwischen  Daumen  und  Zeigefinger  der  linken  Hand, 
von  denen  zugleich  das  Bauchfell  entfernt  gehalten  wird«  Nunmehr  lässt 
man  vom  Gehülfen  das  Stilet  der  Pfeilsonde  so  in  diese  hineinstossen ,  dass 
es  die  Blase  zwischen  den  Fingern  durchbohrt,  übergiebt  ihm  den  Griff  der 
Sonde,  welche  er  etwas  gegen  den  Nabel  hin  drücken  muss,  damit  die 
Blase  weniger  leicht  von  ihr  abgleiten  könne,  und  fasst  das  Stilet  zugleich 
zwischen  die  den  Sondenscbnabel  haltenden  Finger;«  man  setzt  ferner  das 
gerade  spitze  Messer  mit  abwärts  gerichteter  Schneide  in  die  Rinne  des 
Siilets  ein ,  und  schiebt  es  in  dieser  und  der  Spalte  an  der  coneaven  Seite 

und  Innen  herab,  um  somit  die  Stichwunde  in  der 


nach  Unten 

Blase  bis  zu  der  Schambeinfuge  hin  zu  erweitern.    Die  gemachte  Incision 
der  Blase  muss  man  nach  der  Grösse  des  Steins  dilatiren,  und  zwar,  so  weit  es 
angeht,  abwärts,  nur  wo  dies  nicht  hinreicht,  auch  aufwärts.   Man  lässt  zu 
dem  Zwecke  von  dem  Gehülfen  zwei  stumpfe  Haken  unterhalb  des  Sonden- 
achnabels, den  man  noch  festhält,  in  die  Blase  setzen  und  damit  die  Wund- 
ränder halten  und  seitwärts  ziehen,  so  dass  der  obere  und  untere  Winkel 
der  Wunde  sich  nähern  und  ein  neuer  Theil  der  Blasenwand  in  der  Bauch- 
wunde erscheint.   Ist  so  die  Blase  sicher  fUirt,  so  zieht  man  die  Pfeiisonde, 
nachdem  ihr  Stilet  in  die  Röhre  retrahirt  worden,  aus  der  Urethra,  bringt 
den  linken  Zeigefinger  und  an  demselben  das  geknöpfte  Messer  in  die  Blase 
und  erweitert  die  Wunde,  indem  man  das  Messer  mit  dem  Finger  in  der 
Richtung  der  Wunde  fortdrückt.    Muss  man  nach  Oben  hin  dilatiren,  so  lässt 
man  das  Bauchfell  vom  Gehülfen  mit  dem  hakenförmig  in  den  obern  Wund- 
winkel gesetzten  Finger  aufwärts  drücken,  und  muss  sich  wohl  in  Acht  neh- 
men, dasselbe  zu  verletzen.    Jetzt,  sowie  auch  während  des  folgenden  Actes, 
kann  die  Grösse  des  Steins  noch  eine  fernere  Erweiterung  der  Bauchwunde 
nöthig  machen.    Vierter  Art:  Steinausziehung.    Man  lässt  vom  Ge- 
bülfen den  einen  stumpfen  Haken  aus  der  Blase  nehmen  und  den  andern  in 
den  obern  Wundwinkel  rücken,  um  damit,  die  Blase  nach  oben  hin  zu  erhal- 
ten, waa  jedoch  mit  möglichster  Schonung  geschehen  muss.    Dann  führt 
man  den  linken  Zeigefinger  in  die  Blase,  um  sich  von  der  Grösse,  Zahl  und 
sonstigen  Beschaffenheit  der  Steine  zu  überzeugen,  leitet  hiernach  an  jenem 
Finger  eine  Steinzange  in  die  Blase,  und  zieht  mit  ihr,  indem  man  die  plat- 
ten Flächen  der  Zangenlöffel  den  Wund  rändern  zuwendet,  den  Stein  nach 
denjenigen  Regeln  ans,   wie  bei  dem  Sei teust einschnitte  unten  angegeben 
wordenist.—  Verband  und  Nachbeha  ndlung.    Nach  beendigter  Opera- 
tion muss  man  zunächst  einen  elastischen  Katheter  durch  die  Urethra  in  die 
Blase  einlegen,  durch  welchen  jeder  Ansammlung  von  Harn  in  der  letzteren 
möglichst  entgegengewirkt  wird.    Hat  man  das  Peritonaeum  verletzt,  so 
muss,  nm  einen  £rguss  des  Urins  in  der  Bauchhöhle  sieber  zu  verhüten,  die 
Blase  nach  dem  Rectum  (bei  Weibern  nach  der  Vagina)  hin  eröffnet  wer- 
den.   Man  macht  die  Function  von  dem  genannten  Theile  aus  auf  die  ge- 
wöhnliche Weise,  nur  dass  man  indessen  vom  Gehülfen  die  Blase  noch  mit 
stumpfen  Haken  in  die  Höhe  halten,  und  den  Zeigefinger  der  rechten 
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Hand  In  die  Blaso  führen  und  mit  abwärts  gerichtetem  Nagel  dicht  ober- 
halb der  Punctionsstelle  ansetzen  Hast,  so  das«  die  Blascnwand  fixirt  Ist, 
während  der  Troikar  am  Fingernagel  durchtritt.    Die  Troikarröhre  bleibt 
liegen  and  wird  an  einer  T-Binde  befestigt.    (S.  den  Art.  Pnnctio  vesi- 
cae  urinariae.)   Wenn  das  Bauchfell  verletzt  ist,  so  muss  man  zuvor  in 
den  oberen  Wundwinkel  ein  neues  Schwammstückeben  von  der  früher  ange- 
gebenen Art  einlegen.    Der  Kranke  erhalt  im  Bette  eine  Lage  mit  stark 
erhöhtem  Stamme  und  nach  der  einen  Seite  hingeneigt,  damit  der  in  die 
Wunde  dringende  Harn!  längs  des  vorher  eingebrachten  Leinwandstreifens 
nach  Aussen  trete.   Je  nachdem  auf  diesem  Wege  weniger  oder  mehr  Harn 
sich  entleert,  erneuert  man  den  Verband  der  Wunde  taglich  1  —  Smal,  mit 
Ausnahme  des  Leinwandstreifens  jedoch,  welcher  nur  einmal  gewechselt  wird. 
Wenn  sich  die  Umgegend  der  Wunde  durch  die  stete  Verunreinigung  mit 
Urin  entzündet,  so  muss  man  den  Verband  öfter  wechseln  und  denselben 
mit  einhüllenden,  schleimigen  Mitteln,  denen  man  Blei  zusetzt,  befeuchten. 
Bisweilen  ergiesst  sich,  der  eben  angegebenen  Massregeln  ungeachtet,  der 
Urin  in  das  Zellgewebe  um  die  Blase;  dann  muss  man  den  Abflugs  dessel- 
ben, sowie  des  sich  bildenden  Eiters,  auf  alle  Weise  befördern,  dem  Kran- 
ken eine  diesem  Zweck  entsprechende  Lsge  geben,  und  die  Wunde,  sobald 
dies  nur  irgend  nothwendig  erscheint,  anf  blutigem  Wege  and  nur,  wo  die» 
durchaus  nicht  zulassig  ist,  unblutig  erweitern.    Näcbstdem  muss  man,  ja 
nach  dem  Grade  der  durch  den  Urinerguss  bedingten  Entzündung  and  nach 
der  Wichtigkeit  der  von  derselben  befallenen  Theile,  unter  denen  nicht  sel- 
ten das  Bauchfell  ist,  antiphlogistisch  verfahren.    Boen  dieselbe  Behandlung 
Ist  nothwendig,  wenn  bei  verletztem  Bauchfelle  der  Urin  sich  in  die  Bauch- 
höhle ergiesst;  aber  hier  muss  frühzeitig  und  kräftig  gehandelt  werden,  und 
dennoch  werden  Entzündung  und  Brand  des  Bauchfells  in  der  Regel  den 
Tod  herbeiführen.   Sobald  die  Blasenwunde  völlig  geheilt  ist,  nimmt  man 
den  Leinwandstreifen  und  den  Katheter  fort  und  zieht  die  Wunde  der  Bauch- 
wandung zusammen,  um  so  ihre  Heilung  zu  beschleunigen,  welche  auf  dem 
Wege  der  Eiterung  erfolgt  und  vier  Wochen  und  länger  zu  dauern  pflegt. 
Während  und  noch  längere  Zeit  nach  der  Vernarbung  ist  es  gut,  eine  fest 
anschliessende  Bauchbinde  tragen  und  jede  Anstrengung  vermeiden  zu  lassen, 
um  der"  Entstehung  eines  Bauchbruches  entgegen  zu  wirken.    Die  Behand- 
lung der  dynamischen  Zust&nde  durch  diätetische  und  pharmaceutische  Mit- 
tel geschieht  nach  denselben  Regeln,  welche  für  den  Seitensteinschnitt  wer- 
den aufgestellt  werden.  —  Zweite  Methode:  Hypocystotomie  (Cystosomato- 
tomin,  Taille  lattrale)*  Herr  t>.  Walther  machte  noch  neuerdings  diene  Ope- 
ration ,  indem  er  bei  sehr  grossem,  tbeilweise  im  Blasenhalse  Hegenden  und 
eine  Geschwulst  im  Damme  bildenden  Steine,  die  allgemeinen  Integumente 
auf  demselben  einschnitt  und  den  Schnitt  im  Blasenhalse  mit  d  em  Litbo— 
tome  cache  vollendete«    Als  zweite  Hauptmodification  der  Hypocystotoniie 
ist  der  Steinschnitt  von  Fintiert  zu  betrachten,  welcher  folgendermaßen  ver- 
richtet wurde:  Durch  vieles  Trioken  und  Zurückbalten  des  Harnes  oder 
auch  durch  Injectioncn  wurde  die  Harnblase  angefüllt,  worauf  sie  ein  Ge- 
hülfe mit  den  auf  den  Bauch  gelegten  Händen  nach  dem  Damme  drängte, 
während  ein  anderer  den  Mastdarm  mit  dem  in  ihn  gebrachten  Finger  nach 
rechts  drückte.    Dann  wurde  ein  langer  gefurchter  Troikar,  einen  Zoll  über 
dem  After  und  etwa  drei  Linien  von  dem  linken  8itzknorren  entfernt,  wage- 
recht durch  den  Damm  und  den  dreieckigen  Raum  zwischen  Muse,  ischio- 
eavernosus,  bulbocavcrnosus  und  trans versus  perinaei  in  die  Blase  einge- 
stochen, in  welche  eingedrungen  zu  seyn  der  auf  der  Troikarrinne  ab- 
messende Harn  anzeigte;  ferner  wurde  das  Troikarstilet  mit  der  Spitze  bis 
in  die  Röhre  zurückgezogen,  auf  der  Furche  des  Troikara  ein  langes,  schma- 
fes  Messer,  dessen  Klinge  mit  dem  Griffe  einen  stumpfen  Winkel  bildet,  ein- 
geführt und  mit  demselben  im  Zurückziehen  die  Wände  von  Unten  nach 
Oben  so  erweitert,  dass  der  äussere  Einschnitt  etwa  1'/«  Zoll  lang  schräg 
aufwärts  vom  Sttzknorren  zur  Raphe  hin  verlief.    Auf  der  Troikarfurche 
wurde  endlich  ein  zweiarmiges  Gorgeret  und  auf  diesem  die  Steinzange  eia- 
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gebracht*  nachdem  mit  Jenem  für  das  Aiuzieheu  grösserer  Steine  die  Wunde 
unblutig  erweitert  worden. 

II.  Cystauchenotomie ,  Blasenh altschnitt  (CSjgtotrachelotomie ,  r/re-, 
throtrachelotomie).  Dritte  Methode:  Vrethroajdotomie  (Sectio  lateralis, 
$.  obliqua,  IMhotomüt  cum  ajrparatu  lateralis  Taille  lateralis^,  Jacques 
Mcrysche  Methode,  8eiten  s  teinschnitt).  Angezeigt  ist  diese  Methode 
bei  Steinen ,  welche  nicht  mehr  als  18  Linien  im  Durchmesser  haben ;  con- 
traindicirt  ist  sie:  1)  bei  Degenerationen  und  andern  Krankheiten  der  Pro- 
stata, des  Blasenhalses  und  Mastdarms,  welche  durch  die  Operation  ver- 
schlimmert werden  würden;  2)  bei  bedeutender  Auflockerung  und  gleichzei- 
tiger fistulöser  Beschaffenheit  der  Gebilde  am  Damme;  3)  bei  Knochenau*- 
wüchsen  an  den  Sitz-  oder  Schambeinen,  welche  die  untere  Beckenapertur 
sehr  beengen;  4)  bei  einer  solchen  Verkrüppelung  der  untern  Extremitäten, 
daes  sie  nicht  mindestens  einen  6  —  8  Zoll  breiten  Zugang  zum  Damme  ge- 
statten. Instrumentenapparat.  Dazu  gehören  1)  zwei  weiche  baum- 
wollene Schnüre  (Bracelets)  von  1  Zoll  Dicke  und  4 —  6  Ellen  Lange; 
2)  eine  stählerne  Leitungssonde,  welche  ohne  den  Griff  7  — 11  Zoll  lang. 
l'/3  —  8  Linien  dick,  auf  zwei  Drittheile  ihrer  Länge  gerade,  am  letzten 
Drittheile  aber  in  einem  massigen  Bogen  gekrümmt  ist,  an  der  convexen 
Seite  eine  am  Ende  geschlossene,  weite  und  tiefe  Furche  hat  und  mit  einem 
Griffe  versehen  ist;  o)  Sonden,  an  deren  Forche  die  Händer  zusammenge- 
zogen sind;  4)  Sonden  mit  durchbrochener  Furche;  5)  ein  Lithotom,  am 
besten  das  neuere  Langenbcck'sche ;  6)  ein  gerades,  schmales,  geknüpftes 
Messer;  7)  mehrere  gerade  Steinzangen  von  verschiedener  Grösse  und  eine 
gekrümmte;  8)  ein  Steinlöffel  und  ein  Steinsuchen  9)  ein  weiblicher  Ka- 
theter; 10)  eioe  grosse  Spritze;  11)  Unterbindungsgeräth,  Feuerscbwamm; 
12)  Waschschwämme,  kaltes  und  warmes  Wasser,  öl;  13)  Restaurations- 
mittel. Zum  Verbände  gebraucht  man  einen  feinen,  weichen  Waschicbwamm, 
ein  paar  weiche  Compressen,  eine  T-Binde,  eine  etwa  3  Ellen  lange  Roll- 
binde und  einige  Heftpflasterstreifen.  Gehülfen  sind  6  nöthig,  von  denen  8 
den  Kranken  auf  die  nachher  anzugebende  Art  fixiren,  einer  zur  Restaura- 
tion dient,  einer  die  Instrumente  darreicht  und  der  sechste  die  Leitungs- 
sonde  hält,  welches  letztere  ein  sehr  wichtiges  Geschäft  ist  und  allemal  ei- 
nem geübtem  Chirurgen  anvertraut  werden  muss.  Lagerang  des  Kran- 
ken. Auf  einem  festen,  schmalen,  mit  einer  Matrazze  belegten  Tische  lagert 
man  den  Kranken  horizontal  mit  etwas  erhöhetem  Kopfe,  so,  dass  der  Steiss 
gerade  am  Tischrande  befindlich  Ist  und  die  Sitzknorren  noch  etwas  darüber 
hinausragen.  Die  Oberschenkel  werden  stark  und  gleichmässi'g  von  einander 
entlernt,  in  einen  Recht  wie  kel  zum  Stamme  gebracht,  die  Kniee  so  stark 
als  möglich  flectirt,  und  so  Iftsst  man  den  Kranken  seine  Küsse  mit  den 
Händen  fassen,  wobei  er  die  Daumen  auf  die  Kussrücken,  die  übrigen  Fin- 
ger an  die  Fusssohlen  legt,  und  bindet  so  Hände  und  Füsse  zusammen. 
Jetzt  umfassen  die  beiden  neben  dem  Kranken  stehenden  Gehülfen,  jeder 
einen  Fuss  und  erhalten  während  der  Operation  den  Kranken  in  dieser  Lage. 
Die  Operation  selbst  besteht  in  füof  Acten.  Erster  Act:  Einführung 
der  Leitungssonde.  Es  wird  die  Leitungssonde  mit  öl  bestrichen  und 
ganz  nach  den  für  den  Katbeterismns  geltenden  Regeln  durch  die  Harnröhre 
in  die  Blase  geführt.  Ist  der  Kranke  dann  gehörig  gelagert  und  befestigt, 
so  neigt  man  den  Sondengriff  etwas  nach  der  rechten  Hüftseite  und 
nach  dem  Bauche  des  Kranken.  Man  dreht  sie  ferner  so*  dass  ihre  Rinne 
der  Schnittlinie  im  Damme  gerade  entspricht,  und  llast  sie  genau  in  dieser 
Stellung  und  unverrückt  von  dem  an  der  rechten  Seite  des  Kranken  stehen- 
den Gehülfen  halten,  welcher  dieselbe  mit  voller  rechter  Hand  am  GrifTe, 
den  Daumen  gegen  diesen  gesetzt,  fasst,  mit  der  linken  aber  über  das  Scro- 
tum  weg  greift  und  dies  nach  oben  hält,  jedoch  etwas  straflf,  um  den  Bulbus 
uretbrae  hinanzuziehen  und  die  Pars  membranacea  anzuspannen.  Zweiter 
Act:  Blosslegung  der  häutigen  Theile  der  Harnröhre.  Man 
steht  zwischen  den  Schenkeln  des  Kranken;  zuerst  fühlt  man  nach  der  Rich- 
tung des  aufsteigenden  Astes  des  SiUbcines,  nach  der  Leitung*  aondc  uud 
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merkt  sich  da«  Verhältnis*  beider  zu  einander  und  zum  After.  Mao  beginnt 
den  Hautschnitt  auf  der  linken  Seite  der  Raphe,  5 —  4  Linien  von  dieser 
entfernt,  bei  Erwachsenen  12—14,  bei  jungem  Personen  9 — 12,  bei  Kiudero 
5  —  7  Linien  oberhalb  des  Afters,  führt  ihn,  parallel  mit  dem  aufsteigenden 
Aste  dea  Sitzbeines  und  mindestens  drei  Linien  überall  von  ihm  entfernt, 
schräg  nach  Unten  und  Aussen  und  endet  in  der  Mitte  zwischen  dem  After 
und  der  innern  Fläche  des  Sitzbeinkdrpers.  Um  den  bezeichneten  Schnitt 
xu  machen,  legt  man  den  linkes  Daumen  gerade  über  den  Anfangspunkt  des 
Schnittes  quer  an  den  Damm,  fixirt  dadurch  die  Haut  desselben,  ohne  sie 
aber  zu  verziehen,  nimmt  das  Steinschnittmesser,  an  welchem  der  Spitzen- 
decker zurückgezogen  ist,  so  in  die  rechte  Hand,  daaa  der  Zeigefinger  auf 
dem  Kücken  desselben  liegt,  senkt  die  Spitze  stich  weise  durch  die  Haut  in 
das  Zellgewebe  ein,  und  führt  das  Messer,  dessen  Griff  man  allmälig  senkt, 
längs  der  vorhin  bestimmten  Linie  herab.  Die  Länge  dieses  Schnittes  rich- 
tet sich  nach  der  Grösse  des  Individuums  und  beträft  etwa  4  Zoll.  Durch 
einen  zweiten  eben  solchen,  jedoch  nicht  ganz  so  weit  herabgeführten  Schnitt 
trennt  man  den  Bf.  transversus  perinaei  nebst  den  vorderen  Fasern  des  Le- 
vator  ani  und  dringt  zwischen  M.  ischio-  and  bulbocavernosus,  welcher  letz- 
tere ebenfalls  eingeschnitten  wird,  zum  häutigen  Theile  der  Harnröhre.  Ist 
dieser  durch  den  zweiten  Schnitt  noch  nicht  in  dem  Grade  entblösst,  dass 
man  die  Rinne  der  Leitungssonde  deutlich  durchfühlen  kann ,  so  wiederholt 
man  denselben  ein  Auch  zweimal,  hütet  sich  jedoch,  den  Schnitt  weiter  nach 
unten  zu  fuhren,  um  den  Mastdarm  nicht  zu  verletzen.  Dritter  Acts 
Spaltung  des  häutigen  Tbeils  der  Harnröhre.  Man  bringt  den 
Zeigefinger  der  linken  Hand  hinter  den  Bulbus  der  Harnröhre  zum  häutigen 
Theile  derselben,  fühlt  zu,  ob  noch  die  Rinne  der  Sonde  richtig  steht;  und 
ändert  dies,  wenn  es  nicht  der  Fall  seyn  sollte,  indem  man  mit  seiner,  das 
Messer  haltenden  Hand  die  Hand  des  Gehülfen,  welche  die  Sonde  hält, 
entsprechend  bewegt.  Nun  drückt  man  den  Nagel  des  linken  Zeigefingers, 
den  man  gegen  die  linke  Seite  des  Kranken  richtet,  unmittelbar  hinter  dem 
Bulbus  urethrae  gegen  die  Sondenrinne,  dicht  an  deren  rechtsstehendem  Ran- 
de, welcher  sich  zwischen  Nagel  nnd  Fleisch  dea  Fingers  hineinlegen  muss, 
schiebt  mit  demselben  Finger  den  Bulbus  nebst  dem  Muse,  bulbocavernoeue 
zur  Seite,  was  nur  nach  Durchschneidung  des  M.  transversus  perinaei  möglich 
ist,  und  sticht  endlich  dicht  am  Pingernagel  die  Spitze  des  Lithotoms  vor- 
sichtig durch  den  häutigen  Theil  der  Harnröhre  bia  in  die  Furche  der  Sonde, 
wobei  man  das  Messer  etwas  von  Unten  nach  Oben  dirigfren  muas.  Fühlt 
man  an  der  Berührung  zweier  metallener  Körper,  dass  das  Messer  bestimmt 
in  der  Sondenrinne  steht,  so  bewegt  man  seinen  Griff  etwas  nach  dem  rech« 
ten  Schenkel  des  Kranken,  um  seine  Spitze  in  eine  gerade  Richtung  mit 
dem  Sondeuschnabcl  zu  versetzen,  schiebt  es  nun,. sich  immer  bestimmt  in 
der  Sondenrinne  haltend,  auf  4—5  Linien  fort  bis  an  die  Prostata,  und  spal- 
tet somit  den  ganzen  häutigen  Theil  der  Harnröhre.  Auch  bei  diesem 
Schnitte  muss  man  sich  vor  Verletzung  des  Mastdarms  in  Acht  nehmen,  wel- 
che leicht  erfolgen  kann,  wenn  man  deu  Messergriff  zu  sehr  erhebt.  Vier- 
terAct:  Spaltungen  derProstata  nnd  des  B  lasenh  alses.  Wäh- 
rend man  das  Messer  mit  der  Spitze  fortwährend  sicher  in  der  Rinne  der 
Sonde  erhält,  entfernt  man  den  linken  Zeigefinger  aus  der  Wunde,  und 
drückt  mit  dem  Daumen  der  rechten  Hand,  den  man  statt  des  Zeigefingers 
derselben  indessen  auf  den  Mesierrücken  gelegt  hat,  deu  Spitzendecker  vor, 
wobei  das  Messer  etwas  zurückweicht,  richtet  ferner  das  letztere  horizontal 
und  prüft  dnreh  mehrmaliges  Hin-  und  Herziehen  desselben,  ob  «eine  Spitze 
auch  noch  bestimmt  in  der  Sondenrinne  sey  und  sie  unmittelbar  berühre. 
Ist  dies  nicht  der  Fall,  so  muss  man  den  vorigen  Act  wiederholen.  Steht 
aber  das  Messer  richtig,  so  ergreift  man  mit  seiner  linken  Hand  die  Hand 
des  Gehülfen,  welche  den  Sondengriff  hält  und  unverändert  festhalten  muss, 
und  bewegt  sie  so,  dass  die  Sonde  in  gleicher  Richtung  mit  der  weissen 
Linie  und  in  einen  solchen  Winkel  zu  derselben  gestellt  wird ,  wobei  ihr 
Schnabel  etwa  7—9  Linien  weit  in  die  Blase  hineinragt;  dies  uiffürirt  uach 
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der  Krümmung  der  Sonde,  und  wenn  dieselbe  m&ssig  ist,  so  dum  die  Sonde 
mit  der  Line«  alba  einen  Winkel  von  etwa  80°  bilden.  Zugleich  muss  die 
Soade  so  in  die  Höhe  gehoben  werden,  dass  ihre  Concavität  fest  an  den 
angedrückt  und  die  Harnröhre  möglichst  vom  Mastdarm  ent- 
wird. Man  muss  bei  allen  diesen  Bewegungen  seine  Aufmerksamkeit 
darauf  richten ,  dass  die  Messerspitze  in  der  Sondenfurcbe  bleibt  und  gegen 
dieselbe  stets  angedrückt  erhalten  wird)  ist  dies  geschehen,  so  richtet  man 
nun  die  Schneide  des  Messers  genau  gegen  den  unteren  Wundwinkel,  bringt 
also  die  Flache  der  Klinge  in  d»  sch^rä^i  Richtung,  welche  die 


Wunde  hat,  und  schiebt  das  Messer  dreist  und  mit  der  nöthigen  Kraft  in 
der  Sondenfurcbe  bis  an  deren  geschlossenem  Ende  fort,  indem  man  bestan- 
dig die  Messerspitze  gegen  die  Sonde  angedrückt  hält  und  deren  Krümmung 
damit  verfolgt.  Ks  muss  mit  diesem  Schnitte  die  Prostata  und  der  Blasen- 
hals  ganz  durch-,  die  Blase  aber  darüber  hinaus  nicht  eingeschnitten  seyn, 
und  dass  dies  so  geschehe,  hangt  von  der  richtigen  Haltung  der  Sonde  und 
des  Messers  za  letzterer  ab.  Nach  beendigtem  Schnitte  zieht  man  das 
Messer  horizontal  aus  der  Wunde.  Ist  der  Mastdarm  zufällig  mit  vcrletat, 
so  ist  dies  ein  Gegenstand  der  Nachbehandlung.  Tritt  während  der  Opera- 
tion ein  Vorfall  des  Mastdarms  ein,  so  muss  derselbe  sogleich  reponirt 
und  vom  Gehülfen  zurückbehalten  werden.  Blutungen,  wenn  sie  von  ei- 
ner Verletzung  des  Bulbus  Urethra«  herrühren,  können  vorläufig  unbe- 
rücksichtiget  bleiben;  erfolgen  sie  aber  aus  erweiterten  Gefassen  des  Dam- 
mes, so  müssen  diese  sogleich  untersucht  und  unterbunden  werden,  eben  so, 
wenn  die  Art.  pudenda  communis  verletzt  ist.  Tritt  Ohnmacht  während  der 
Operation  ein,  so  wendet  man  die  bekannten  Restaurantia  an,  erreicht  sie 
aber  einen  hohen  Grad,  treten  sogar  Convulsionen  hinzu,  so  muss  dio  Ope- 
ration unterbrochen  und  der  Kranke  zu  Bette  gebracht  werden.  Fünfter 
Act:  Ausxiebung  das  Steins.  In  die  eröffnete  Blase  führt  man  durch 
die  Wände  den  linken  Zeigefinger,  zieht  mit  der  rechten  Hand  die  Stein- 
sonde aus  der  Harnröhre  und  untersucht  non  mit  jenem  Finger  die  Grösse 
der  Wunde  und  die  Grösse,  Form,  Rauhigkeit  und  Festigkeit,  sowie  die 
Lage  des  Steina.  Findet  man  bei  der  Untersuchung  die  Wunde  für  den 
Stein  xu  klein,  so  sucht  man  sie  sanft  durch  den  Finger  oder  durch  die 
Steinzange  zu  erweitern,  wo  nicht,  durch  das  Litbotom.  Findet  man  den 
Stein  adhärent  oder  eingesackt,  so  kann  man  ibn  mit  dem  Finger  oder  Stein- 
sueber  durch  hebeiförmige  Bewegungen  zu  lösen  suchen.  Sitzt  der  Stein 
im  Blasengrunde,  so  empfiehlt  Lc  Blanc  die  Epicystotomie.  Fühlt  man  den 
Stein  frei  in  der  Blase,  hat  die  Wunde  zu  demselben  eine  verbältnissmässige 
Grösse,  so  führt  man  an  dem  in  der  Wunde  befindlichen  Finger  die  Zange, 
die  an  den  Löffeln  mit  öel  bestrichen  wird,  geschlossen  nnd  mit  Vorsicht  in 
etwas  schräger  Richtung  nach  Aufwärts  in  die  Blase,  bewegt  dann  die  Zange 
sanft  nach  verschiedenen  Richtuugen,  bis  man  auf  den  Stein  trifft,  halt  sie 
gegen  diesen  an ,  ötfnet  sie  möglichst  weit  und  sucht  mit  ihr  den  Stein  zu 
ergreifen.  Ist  der  Stein  gefunden  und  kann  man  aus  dem  Abstände  der  Zan- 
gengriffe  schliessen,  dass  der  Stein  wirklich  gefasst  ist,  so  bewegt  man  zu- 
erst die  Zange  einige  Male  sanft  rotatorisch,  um  zu  prüfen,  ob  man  nicht 
nebst  dem  Steine  die  Blasen  wand  gefasst  habe,  in  welchem  Falle  jene  Be 
wegung  Schmerz  macht  und  der  Stein  losgelassen  und  besser  ergriffen  wer- 
den muss.  Nunmehr  legt  man  den  Daumen  und  vierten  Finger  der  rechten 
Hand  in  die  Griffe  der  Zange,  den  Mittelfinger  an  ihre  Schenkel,  zwischen 
diese  aber,  nahe  dem  Gewinde,  den  Zeigefinger,  um  mit  ihm  zu  verhüten, 
dass  die  Zange  zu  fest  geschlossen  werde,  und  man  den  Stein,  besonders  wenn 
er  mürbe  ist,  zerdrücke  oder,  beim  etwanigen  Entgleiten  des  Steines,  die 
Blase  fasse  und  einklemme;  mit  der  Unken  Hand  ergreift  man  die  Zange  am 
Gewinde,  richtet  ihre  Flächen  nach  den  Wnndlefzen,  und  zieht  sie  langsam 
und  mit  allmälig  verstärktem  Zuge  schräg  nach  Unten  hin  aus,  indem  man 
sie  anfangs  sanft  drehend,  nnd  wenn  der  Stein  an  nnd  in  die  Wunde  ge- 
langt ist,  wiegend  von  einer  Seite  zur  andern,  oder  bei  nicht  rauhem  Steine 
auch  auf-  und  abwärts  bewegt.    Man  kann  diesen  Act  nicht  vorsichtig  und 
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schonend  genug  ausführen.  Oft  Hegt  der  Stein  sehr  tief  in  der  Blase,  be- 
sonders in  dem  Sacke,  den  diese  hinter  einer  vergrösserten  Prostata  bildet» 
oder  er  wird  von  einer  Falte  der  zusammengesunkenen  Blase  verdeckt,  mnd 
man  muss,  am  ihn  zu  fassen,  ihn  mit  dem  in  den  Mastdarm  geführten  Zei- 
gefinger der  Zange  entgcgendrücken.  Man  muss  den  Stein  stets  so  zu  fas- 
sen suchen,  daas  er  mit  seinem  grössten  Durchmesser  in  der  Lange  na  xe  der 
Zange,  mit  seinem  kleinsten  zwischen  den  Flächen  der  ZangenlöiTel  liegt. 
Bisweilen  weicht  der  Stein  bei  jedem  Versuche,  ihn  auszuziehen,  wieder  ia 
die  Blase  zurück;  alsdann  wird  es  vortheilhaft  aeya,  wahrend  man  mit  der 
Zange  den  Stein  gefasst  hält,  an  die  obere  Seite  desselben  einen  Steinlöffel, 
Haken  oder  einen  einfachen  Zangenarm  durch  den  oberen  Wundwinkel  zu 
bringen,  und  mit  diesem  von  einem  Gehülfen  hebelartig  wirken  zu  lassen, 
während  man  mit  »der  Zange  den  Stein  auszuziehen  sucht.  Kleine  Steine 
werden  am  besten  mit  einer  Korn-  oder  Polypenzange  ausgezogen.  Nach 
Ausziehung  des  Steines  muss  mau  jedesmal  die  Blase  mit  dem  Finger  und 
der  Sonde  untersuchen,  ob  noch  mehrere  Steine  vorhanden  sind,  welche  man 
dann  nach  einander  entfernt.  Zuletzt  entfernt  man  den  Steinsand  mitteis 
Injectionen  von  warmem  Wasser.  —  Verband  und  Nachbehandlung. 
Nach  beendigter  Operation  hat  man  zuerst  die  Blutung  zu  stillen,  womit 
man  jedoch  nicht  zu  sehr  eile,  wenn  sie  nicht  gefährlich  ist,  und  wenn  die 
Constitution  des  Kranken  oder  die  Grösse  der  Verwundung  Entzündung  fürch- 
ten lässt.  Es  kann  die  Blutung  aus  der  Art.  superficialis  perinaei  und  ih- 
ren Zweigen,  der  Art  transversa  perinaei,  aus  Zweigen  der  Art.  ttaemor- 
rhoidalis  interna,  bisweilen  auch  aus  der  Art.  haemorrhoidalis  inferior  oder 
den  Art.  vesical.  infer.  und  poater.  herrühren;  ferner  aus  der  Art.  dorsnlis 
penis,  wenn  diese,  wie  Shaw,  Tiedemann  n.  A.  sahen,  als  starker  Ast  der 
Art  hypogastrica  in  die  Vorsteherdrüse  und  unter  dem  Schambogen  zum 
männlichen  Ghede  lauft  Hiernach  differirt  die  Blutstillung,  und  man  wen- 
det kaltes  Wasser,  die  Unterbindung  oder  Umstechung  und  im  schlimnisteu 
Falle  die  Tamponade  an.  Wurde  der  Mastdarm  verletzt,  so  wird  dies  mei- 
stens von  selbst  unet  ohne  besondere  Zufalle  heilen;  entsteht  spater  eine 
Älastdarmfistel,  so  wird  sie  nach  den  bekannten  Regeln  behandelt  (a.  Fistale). 
Ist  die  Blutung  gestillt,  so  reinigt  man  den  Damm  mit  lauem  Wasser  und 
lässt  den  Kranken  losbinden  und  in  ein  erwärmtes  Bett  legen;  die  Beine  im 
Hüft-  und  Kniegelenk  müssen  massig  flectirt,  in  dieser  Lage  durch  Polster 
unterstützt  und  durch  eine  Zirkelbinde  um  die  Gegend  der  Kniee,  zwischen 
welche  man  dicke  Comprcssen  legt,  an  einander  befestiget  werden.  Gegen 
die  Wunde  legt  man  einen  weichen  Schwamm,  den  man,  besonders  in -den 
ersten  3 — 4  Tagen,  recht  häutig  mit  kaltem  Wasser  befeuchtet,  was  beson- 
ders zur  Verhütung  von  Blutung  und  Entzündung  beiträgt  Ist  eine  starke 
Reaction  zn  erwarten,  so  wendet  man  kalte  Umschläge  auf  die  Blasengegend 
an  und  macht  selbst  Örtliche  und  allgemeine  Blutentziehuugen;  bei  sensibe- 
leu,  sehr  angegriffenen  Perionen  giebt  man  nach  der  Operation  eine  Dosis 
Opium.  Stets  muss  man  auf  die  möglichste  körperliche  und  geistige  Ruhe, 
auf  eine  reine,  nicht  zu  warme  Luft,  knappe  Diät  wenigstens  in  den  ersten 
8  —  4  Tagen,  und  auf  tägliche  Leibesöffnung,  die  man  durch  Lavemenu 
oder  durch  eine  ölige  Mixtur  herbeiführt,  halten;  dabei  gewährt  man  dem 
Kranken  in  den  ersten  12  Stunden  reichliches,  später  weniger,  schleimiges 
Getränk.  Mehrmals  des  Tages  erneuert  man  den  Schwamm  und  reinigt  zu- 
gleich die  Wunde.  Tritt  Nachblutung  ein,  so  applicirt  man  zuerst  recht 
fleissig  Schwämme  mit  kaltem  Wasser;  steht  sie  nicht  >o  verfährt  man  nach 
den  angegebenen  Regeln.  Gefährlich  ist  auch  die  Blutung  aus  den  Blanea- 
ge fassen  selbst,  welche  ein  kühlendes,  allgemeines  Verfahren,  eiskalte  Um- 
schläge auf  den  Unterleib,  und  selbst  Injectionen  von  kaltem  Wasser  und 
Alaunaufiösung  in  die  Blase  erfordert,  wobei  man  in  die  Wunde  ein  elasti- 
sches Röhrchen  für  den  Abfluss  des  Harns  legen  muss,  der  sich  sonst  in 
der  vom  Blutcoagulum  verstopften  Wunde  anhäuft  und  infiltrit  Man  muss 
sehr  achtsam  seyn,  die  Nachblutung  und  ihre  Stärke  zu  entdecken;  sie  kaun 
bei  geschlossenen  Wundränderu  nach  Innen  hin  erfolgen,  wo  sie  sich,  nach 
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Sofort,  durch  ein  Gefühl  von  Wärme  nm  den  Blasenhah,  Blutharnen,  Anf- 
treibung  des  Hypogastriums  und  Schmerzen  in  der  Bichel  bezeichnet.  Bis- 
weilen tritt  Blasenentzündung  ein,  oder  die  Entzündung  in  der  Wunde  wird 
heftig  und  pflanzt  sich  selbst  auf  das  Bauchfell  und  die  Därme  fort;  als- 
dann muss  man  antiphlogistisch  verfahren  und  zwar  zeitig  und  kräftig ;  Blut- 
eutziehungen ,  kalte  Umschläge  und  Kalomel  sind  die  Hauptmittel.  Tritt 
Eiterung  oder  Brand  der  Blase  ein,  so  muss  man  für  freien  Abfluss  ans  der 
Wunde  sorgen,  besonders  aber  die  Erhaltung  der  Kräfte  ins  Auge  fassen. 
K  ran  pf zu  fallen  wird  mit  lauen  Bädern  und  Opium  begegnet.    Nach  Tier 
oder  fünf  Tagen,  unter  Umständen  früher  oder  später,  geht  man  zu  einer 
bessern  Diät  über,  meidet  aber  aufs  sorgfaltigste  Diätfehler.    Die  Wunde 
heilt  in  seltenern  Fällen,  und  zwar  meistens  nur  bei  Kindern,  innerhalb  9 — 14 
Tagen  durch  schnelle  Vereinigung,  meistens  in  3 — 4  Wochen  und  später  auf 
dem  Wege  der  Eiterung.   Der  Urin  geht  hierbei  anfangs  durch  die  Wunde, 
und  wenn  seine  Ausscheidung  durch  Krampf  der  Blase,  heftige  Geschwulst 
der  Wundlefzen,  Blutcoagula  zwischen  denselben  gehemmt  wird,  wo  gewöhn« 
lieh  sparsamer,  brennender  Harnabgang  durch  die  Harnröhre  vorhergeht,  so 
muss  sogleich  ein  weiblicher  Katheter  durch  die  Wunde  in  die  Blase  ge- 
führt, gegen  jene  Ursachen  aber,  je  nach  der  Art  derselben,  ein  verschie- 
denes Verfahren  eingeschlagen  werden.   Noch  etwa  10  Tagen  zieht  sich  die 
Wunde  zusammen  und  der  Urin  geht  theilweise  oder  fast  ganz  durch  dio 
Harnröhre  ab ;  man  bedeckt  alsdann  die  Wunde  mit  einem  trockenen  Plu- 
maceau  und  einer  Compresse,  welche  man  durch  eine  etwas -straff  angezo- 
gene T-Binde  befestigt.   Dieser  Verband  wird  täglich  zweimal  erneuert  und 
zuletzt  beschleunigt  man-  die  Vernarbung  durch  Betupfen  mit  Höllenstein. 
Bilden  sich  indessen  Eiteransammluogen,  besonders  um  die  Prostata  herum, 
so  muss  man  die  Wunde  offen  erhalten  und  sie  unblutig  und  selbst  blutig 
erweitern. —  Vierte  Methode:  Trans  versalscbnitt  {Sectio  transver- 
sal*).   Es  hat  diese  Methode  zwei  Untermethoden,  den  Bilateral-  und 
den  Quadrilaterals chn itt,  von  denen  letzterer  sich  dem  ersteren  in 
sofern  anreihet,  als  dabei  Prostata  und  Blasenhals  nach  beiden  Seiten  hin 
in  möglichster  Ausdehnung  gespalten  werden,  hinsichtlich  der  Richtung  der 
Incisionen  aber  kaum  noch  zum  Transversalschnitte  gebracht  werden  kann 
und  als  eigene  Methode  zu  betrachten  seyn  würde,  wenn  sie  mehr  als  ein 
auf  anatomische  Untersuchungen  gestützter  Vorschlag  wäre.    1)  8ectio  bila- 
teralis  nach  Dupuytren.   Nachdem  der  Kranke  wie  beim  Seitenstcinschnitte 
gelagert  und  gebunden  und  die  Leitungssonde  entsprechend  applicirt  ist,  wird 
mit  einem  geraden,  spitzen  Bistouri  6  —  7  Linien  vor  dem  Mastdarme  ein 
qnerlaufendcr  Einschnitt  gemacht,  welcher  mit  seiner  Mitte  die  Rapbe  trifft, 
mit  den  Enden  sich  leicht  abwärts  krümmt  und,  je  nach  der  vermuthlichen 
Grösse  des  Steines,  12  —  20  Linien  lang  ist.    Ist  so  die  Pars  membranacea 
Urethra e  blossgelegt,  so  wird  sie,  wie  beim  Seitensteinschnitte,  eröffnet  und 
dann  in  die  Kinne  der  Sonde  Dupuytren'*  Lithotome  cache  double  geführt. 
Das  Lithotom  wird  mit  verborgenen,  nach  den  beiden  Seiten  gerichteten 
Klingen  und  abwärts  gewandter  Convexität  in  die  Blase  geschoben,  dann 
mit  der  Concavität  abwärts  gedreht,  und  nachdem  die  Klingen  hervorgedrückt 
sind,  horizontal  angezogen,  wobei  Prostata  nnd  Blaseoha Is  nach  beiden  Sei- 
ten hin  in  der  Richtung  der  äussern  Wunde  eingeschnitten  werden.  Die 
Grosse  dieser  Incision  hängt  von  der  Stellung  des  Griffes  ab,  welche,  der 
wahrscheinlichen  Grosse  des  Steines  gemäss,  vor  der  Einfuhrung  des  Litho- 
tom» vorgenommen  wird.    Die  von  Innen  her  geführten  Schnitte  müssen  in 
den  äussern  Schnitt  fallen.   Alsdann  soll  ein  Gorgere t  und  auf  demselben 
eine  Steinzange  in  die  Blase  geführt  und  der  Stein  nach  den  für  den  Sei- 
tenstein schnitt   angegebenen  Regeln  ausgezogen  werden.    2)  8ectio  qua- 
drilateralis  nach  Vidal.    Die  Operation  wird  mit  einem  schwach  convexen 
Messer,   so  wie  Dupuytrens  Bilaterabcbnitt  begonnen,  der  Schnitt  aber 
halbkreisförmig  und  10—12,  bei  Kindern  7—8  Linien  vor  dem  After  ge- 
macht; dann  wird,  gerade  wie  beim  Seitensteinschnitte,  die  Pars  mem- 
branacea nrctbr&e  eröffnet,  und  mit  einem  geknöpften  Messer  dio  Prostata 
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und  der  Blasenhals  links  nach  üoten  und  Aussen  gespalten,  der  linke  Zeige- 
finger in  die  Blase  geführt  und  die  Grösse  des  Steines  untersucht;  und  dann 
ausgezogen.  —  Fünfte  Methode:  Verticalsc hnitt,  Sectio  vcrticnHt* 
9,  mediana,   Steinschnitt  in  die  Raphe.    Wir  unterscheiden  hier: 

1)  Oberer  Verticalschnitt  nach  Dupuytren.  Man  soll  gegen  die  genau 
verücat  gehaltene  Leitungssonde  eine  Ineision  in  der  Raphe  machen  und  mit 
dem  Bistour  bis  in  die  Rinne  der  Sonde  durch  den  häutigen  Theil  der 
Harnröhre  dringen ,  dann  auf  der  Sonde  das  Cosme'sche  verborgene  Litho- 
tom  in  die  Blase  führen,  mit  der  Schneide  aufwärts  wenden  und  im  Her- 
ausziehen desselben  den  Blasenhals  in  der  Richtung  nach  Oben  einschneiden. 

2)  Unterer  oder  hinterer  Verticalschnitt  nach  Vuceh  Berlinghiewi. 
Bei  senkrecht  gehaltener  Leitungssonde  wird  in  der  Raphe  ein  Schnitt  von 
20 — 22  Linien  Länge  vom  Rande  des  Mastdarms  gegen  das  Scrotum  hin 
durch  die  Haut,  die  Fasern  des  M.  levator  ani  und  dea  Tranaversus  peri- 
naei  gemacht,  in  dem  vorderen  Theile  der  Wunde  mit  dem  Unken  Zeigefin- 
ger die  Rinne  der  Sonde  aufgesucht,  in  dieselbe  tlas  Messer  eingestochen 
und  damit  die  Urethra  in  der  Länge  der  äussern  Wunde  eingeschnitten. 
Alsdann  wird  ein  Messer  mit  einer  etwa  2  Linien  langen  stumpfen  Zunge 
im  unteren  Wundwinkel  in  die  Rinne  der  Sonde  gesetst,  letztere  fest  an 
den  Schambogen  gehoben,  mit  dem  Griffe  etwas  gegen  den  Operateur  ge- 
neigt und  ungefähr  einen  Zoll  tief  in  die  Blase  fortgeschoben ;  endlich  wird, 
bei  unveränderter  Stellung  der  Sonde,  der  Griff  des  Messers  gehoben,  sein 
Rücken  gegen  die  Sondenfurche  gestützt  und  im  Zurückziehen  desselben 
Blasenhals,  Prostata,  häutiger  Theil  der  Harnröhre  nebst  dem  unter  ihr  lie- 
genden Zellgewebe  gespalten. —  Sechste  Methode:  Prvkioajstotomie,  S«~ 
ctio  recto-veticalis,  Steinschnitt  durch  den  Maatdarm.  Angezeigt 
ist  diese  Methode  bei  Steinen,  welche  für  den  Seitensteinschnitt  zu  gross 
sind,  besonders  wenn  dabei  die  Blase  degenerirt  ist  und  dickliche  Flüssig» 
keiten,  wie  Eiter,  zäher  Schleim  etc.  abgesondert,  sowie,  wenn  Blutverlust 
möglichst  vermieden  werden  muss;  contra indicirt  wird  aie  durch  dieselben 
Umstände,  welche  den  Seitensteinschnitt  contraindiciren.    Der  Apparat  ist 
derselbe,  wie  zum  Seitcnsteinschnitte,  nur  gebraucht  man,  statt  des  dort 
empfohlenen  Lithotoms,  ein  gerades  spitzes  Messer.    Auch  hinsichtlich  der 
Gehülfen  und  Lagerung  des  Kranken  verhält  es  sich  hier,  wie  beim  Sei- 
tensteioschnitte.    Diese  Operation  macht  man  nach  Faceh  Berlinyhieri  auf 
folgende  Weise.    Krater  Act:    Ei nf  ührung  d  er  Leitnngs s  o  n  de. 
Sie  geschieht  ganz  so,  wie  beim  Seitensteinschnitte.    Zweiter  Act:  Damm- 
und Mastdarmschnitt.    Man  fasst  das  gerade  Messer  mit  Daumen  und 
Zeigefinger  der  rechten  Hand  am  oberen  Ende  des  Griffes,  legt  es  flach  auf 
die  nach  Oben  gerichtete  Volarfläche  des  Zeigefingers  der  Unken  Hand,  so 
dass  seine  Schneide  und  8pitze  dadurch  gedeckt  ist,  bringt  es  mit  dem  Fin- 
ger zugleich  in  den  Mastdarm,  schiebt  beide  einen  Zoll  hoch  hinauf  und 
drückt  mit  dem  linken  Zeigefinger  die  hintere  Wand  des  Darmes  au  rück. 
Nun  wendet  man  das  Messer  mit  der  Schneide  gegen  die  Mitte  der  vordem 
Mastdarmwand,  dringt  durch  diese  mit  der  Spitze  des  Messers  hindurch,  in- 
dem man  mit  dem  im  Mastdarme  befindlichen  Finger  gegen  den  Rücken  der 
Messerklinge  drückt  und  durchschneidet  endlich  die  genannte  Darm  wand, 
den  Sphincter  ani  externua  und  das  Zellgewebe,  welches  die  Harnröhre 
deckt,  im  Herausziehen  des  Messers  mit  einem  Zuge,  ao  das«  der  Schnitt  in 
der  Raphe  noch  nicht  1  Zoll  lang  wird.    Dritter  Act:  Ha rn röhre n- 
und  Blasenschnitt.    Durch  die  Wunde  dea  Schließmuskels  führt  man 
den  Zeigefinger  der  linken  Hand  mit  dem  Nagel,  welchen  man  nach  der 
linken  Seite  des  Kranken  hin  richtet,  in  die  Rinne  der  Leitungsso n de,  sticht 
an  demselben  das  mit  der  Schneide  abwärts  gerichtete  Messer  durch  den 
häutigen  Theil  der  Harnröhre  hindurch  bia  in  die  Furche  der  Sonde  and 
schiebt  es  in  dieser  sogleich ,  unter  Leitung  des  Fingernagels ,  in  der  Rich- 
tung der  Raphe  fort.   Auf  diese  Weise  spaltet  man  die  Prostata  und  den 
Blasenhals.    Vierter  Act:  Ausziehung  des  Steines.    Dieselbe  ge- 
schieht ganz  nach  den  Regeln,  wie  bem  Seitensteinschnitt^    Na  ebbe- 
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handlang.  Ein  Verband  wird  hier  gar  nicht  angelegt  Man  giebt 
Kranken  ein  Opiat,  laust  ihn  schleimige,  verdünnende  Getränke  gemessen 
und ,  betonderi  in  den  ersten  Tagen  nach  der  Operation ,  eine  sehr  schmale 
Diät  führen.  Sobald  Eiterung  vollständig  eingetreten  ist,  was  am  siebenten 
Tage  der  Fall  su  soyn  pflegt,  so  touchirt  man  die  Wondränder  mit  Höllen- 
stein, um  sie  so  rasch  wie  möglich  zur  Heilung  überzuführen. 

III.  Uretftrocyitaneurytmatotomie,  Siebente  Methode:  Mariani'scher 
8teinschnitt  (IAthotomia  cum  npparatu  magno,  nach  Pallucci:  Uretkro- 
tomin).  Da  diese  Methode  gegenwärtig  gänzlich  ausser  Gebrauch  ist,  so 
habe  ich  selbige  nur  der  Vollständigkeit  wegen  angeführt,  verweise  aber 


Nachlesen  auf  RusCb  Handbuch  der  Chirurgie  Bd.  XI.  S.  159.  Achte 
Methode.  Le  Cat'scher  Steinschnitt.  Diese  Methode  nähert  sich  sehr 
dem  Seitensteinschnitte  und  wird  oft  zu  diesem  gerechnet,  von  der  sie  sich 
jedoch  dureb  die  kürzere  Incision  der  Prostata  und  die  darauf  folgende  un- 
blutige Erweiterung  der  Wunde  unterscheidet.  (8.  Ksuis 
Chirurgie  fl<L  XL  S.  168). 


B.  Steinschnitt  beim  Weibe. 

,  L    Cyttotomniotomie.    Wir  betrachten  hier  die  verschiedenen  Opera- 
tionsmethoden.   Erste  Methode:  Epinjuiotomie.    Diese  Methode  ist  bei  ei- 
nem grossen  Steine  angezeigt,  wenn  die  Colpocystotoraie  wegen  Krankheiten 
der  Scheide,  welche  einen  blutigen  Eingriff  untersagen,  nicht  zulässig  seyn 
sollte.    Niemals  darf  man  sie  während  der  Schwangerschaft  unternehmen; 
man  vermeidet  überhaupt  in  dieser  Zeit  den  8teint chnitt  gern ;  indessen  kann 
er  im  Nothfalle  in  den  drei  ersten  Schwangerschaftsmonaten  gemacht  wer- 
den, doch  wählt  man  alsdann  eine  andere  Methode.    Die  Art,  wie  die  Ope- 
ration gemacht  wird  und  die  Nachbehandlung  sind  ganz,  wie  beim  Manne.  — 
Zweite  Methode:  Colpocystotomic  (Sectio  vagino -vesicaJis ,  Scheiden- 
eteinschnitt).   Diese  Methode  ist  bei  Steinen,  welche  mehr  als  12  Linien 
im  Durchmesser  haben,  angezeigt,  darf  aber  bei  Krankheiten  der  Scheide 
nicht  gemacht  werden.    Wir  bedürfen  dazu  folgender  Instrumente:  1)  eine 
gefurchte  männliche  Leitungssonde,  oder  auch  eine  gewöhnliche,  nur  starke 
und  lange  Hohlsonde;  2)  ein  hölzernes  Gorgeret;  3)  ein  geradsenneidiges 
spitzes  Scalpell;  4)  ein  coneavschneidiges,  geknöpftes  Scalpell,  oder  ein  sol- 
ches Bistouri,  welches  im  Gewinde  festgestellt  wird,  ausserdem  5)  Stein- 
sangen und  was  sonst  beim  Seitensteinschnitte  des  Mannes  angegeben  wor- 
den ist;  dasselbe  gilt  auch  im  Betreff  der  Gehülfen,  Lagerung  und  Befesti- 
gung der  Kranken.    Diese  Operation  geschiebt  nach  Clemoi  auf  folgende 
Weise:  Man  führt  die  männliche  Leituogs-  oder  die  Hohlsonde,  deren  Kinne 
man  abwärts  richtet,  durch  die  Harnröhre  in  die  Blase,  das  Gorgeret  mit 
aufwärts  gekehrter  Concavitat  in  die  Scheide  ein  und  stützt  beide  Werk* 
zeuge  mit  ihren  Enden  fest  gegen  einander,  so  dass  sie  einen  grösseren  oder 
kleineren  Winkel  mit  einander  bilden.    Um  die  vordere  Wand  der  Scheide 
zugänglicher  zu  machen,  muss  man  den  Handgriff  des  Gorgeret's  stark  ab- 
wärts drücken,  worauf  man  denselben,  sowie  den,  Griff  der  Sonde,  einem 
Gehülfen  übergiebt,  welcher  sie  in  unveränderter  Lage  zu  einander  erhält, 
Man  sucht  ferner  hinter  dem  Blasenhalse  mit  dem  linken  Zeigeringer  die 
Sondeafurcbe  auf,  drückt  in  diese  knapp  am  rechten  Rande  den  Nagel  des 
Fingers  und  sticht  an  demselben  das  gerade  Scalpell,  welches  man  wie  eine 
Schreibfeder  hält  und  mit  der  Schneide  dem  Gorgeret  zuwendet,  durch  die 
Wand  der  Scheide  und  Blase  hindurch  bis  in  die  Soudenfurche ,  und  wenn 
man  in  dieser  die  Spitze  des  Messers  bestimmt  fühlt ,  so  schiebt  man  in  ihr 
letzteres  nach  Hinten  fort,  bis  die  Wunde  eine  zum  Stein  verhältnismässige 
Grösse  hat.   Ist  so  nun  der  Schnitt  vollführt,  so  bringt  man  den  linken 
Zeigefinger  durch  die  Wunde  in  die  Blase  und  untersucht  die  Grösse  und 
sonstige  Beschaffenheit  des  Steines,  bringt  die  Steinzange  ein  und  sieht  den- 
selben nach  den  bekannten  Regeln  aus.    Nachbehandlung.    Ein  Ver- 
band findet  keine  Anwendung,  nur  muss  man  durch  vorsichtig  und  sanft  ge- 
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macht©  tnjectlonea  von  lauwarmer  schleimiger  Flüssigkeit  tn  die  Scheide 
diese  rein  erhalten  und  den  Reiz  des  in  sie  abfliesscnden  Harns  vermindern. 
Im  Übrigen  wird  die  Nachbehandlung  nach  den  beim  Seitensteinschnitte  des 
Mannes  gegebenen  Regeln  geleitet.  —  Dritte  Metho-de:  Vestibular- 
achnitt.  Nach  lAsfranc's  Vorschrift  wird  die  Operation  auf  folgende 
Weite  verrichtet:  Nachdem  man  der  Kranken  die  Lage  zum  Scitenatein- 
schnitte  gegeben  und  sich  zwischen  die  8chenkel  derselben  gestellt  hat, 
bringt  man  einen  männlichen  Katheter  mit  aufwärts  gerichteter  Conrexität 
in  die  Blase,  lässt  ihn  von  einem  Gehülfen  so  halten  und  sanft  nach  ab- 
wärts drücken,  während  ein  zweiter  Gehülfe  die  grossen  und  kleinen  Scham- 
lefzen auseinander  hält.  Nun  untersucht  man  zuerst  die  Lage  der  Klitoris 
zu  den  Schanibeinästen  und  sucht  von  der  Scheide  aus  die  Pulsation  der 
Art.  pudenda  communis  zu  fühlen,  um  dieses  Gefass  möglichst  zu  vermeiden. 
Alsdann  macht  man  mit  einem  geraden  Bistouri  einen  halbmondförmigen, 
nach  Oben  convexen  Schnitt,  welcher  rechts  von  der  Mündung  der  Urethra, 
in  gleicher  Höbe  mit  derselben  und  eine  Linie  vom  Scbambogen  nach  Innen  zu 
beginnt,  in  derselben  Entfernung  von  letzterem  nach  Links  herübergeht  und 
in  gleicher  Höhe  mit  dem  Anfangspunkte  geendet  wird.  Man  bezeichnet  sich 
hierbei  den  Anfang  und  das  Ende  des  Schnittes  mit  dem  Zeige-  und  Mittel- 
finger der  linken  Hand,  unterstützt  damit  zugleich  die  Theile  und  wiederholt 
den  Schnitt  schichtweise  durch  das  Zellgewebe  bis  zur  vordem  Fläche  der 
Blase,  ohne  diese  jedoch  durch  stärkeres  Drücken  von  den  Schambeinen  ab- 
zutrennen. Nun  fuhrt  man  den  Unken  Daumen  in  die  Scheide,  den  Zeige- 
finger in  die  Wunde,  spannt  dadurch  die  vordere  Blasenwand  nach  Vorn 
hin  an  und  schneidet  sie  trausversell  oder  auch  longitudinell  ein;  im  letzte- 
ren Falle  jedoch  nicht  länger  als  15  Linien,  um  das  Bauchfell  nicht  zu 
verletzen. 

II.  Cystauchenotomie,  Vierte  Methode:  Seitensteinschnitt. 
Für  die  Ausführung  der  Operation  nach  dieser  Methode  hat  Klein  die  besten 
Vorschriften  gegeben.  In  der  beim  Manne  gebräuchlichen  Lage  lässt  man 
▼on  einem  zur  Linken  stehenden  Gehülfen  die  grossen  und  kleinen  Scham- 
lefzen  stark  auseinander  ziehen,  von  einem  rechte  stehenden  aber  den  Finger 
oder  einen  Katheter  in  die  Scheide  bringen  und  diese  nach  Unten  und  Rechts 
drücken.  Zwischen  den  Schenkeln  der  Kranken  stehend  führt  man  alsdann 
eine  ziemlich  starke,  männliche  Leitungssonde  durch  die  Urethra  so  ein,  das* 
Ihre  Spitze  kaum  in  die  Blase  hineinragt  und  nur  der  Schnabel  bia  an  den 
Anfang  der  Krümmung  in  der  Harnröhre  ist;  man  hält  die  Sonde  selbst  mit 
der  linken  Hand,  richtet  sie  mit  dem  Griffe  fast  senkrecht,  nur  etwas  nach 
Rechts  und  hebt  sie  an  den  Schambogen  heran.  Auf  der  Furche  derselben 
setzt  man  an  der  Harnröhrenmündung  ein  einfaches  convexes  Bistouri  ho- 
rizontal an,  richtet  seine  Schneide  nach  Unten  und  Links,  doch  letz- 
teres weniger  als  beim  Manne,  und  schiebt  es  bis  zum  geschlosse- 
nen Ende  der  Furche  fort,  so  dass  der  Schnitt  zwischen  die  Vagina 
und  den  8cham-  und  Sitzbeinast  fällt,  ohne  diesem  oder  jener  zn  nahe 
bu  kommen  und  die  Urethra  der  Länge  nach  seitwärts  auf-  und  der  Bla- 
senhals eingeschnitten  wird.  Die  Ausziehung  des  Steines  und  das  übrige 
Ist  wie  beim  Manne.  —  Fünfte  Methode:  Horizontal*  oder 
Transversalschnitt.  Diese  Operation  zerfällt:  1)  in  die  Inei- 
sion  nach  beiden  Seiten,  die  von  I*ombard  auf  die  einfachste  Art 
verrichtet  wurde,  indem  er  auf  der  gemeinen  Hohlsonde  die  Harnröhre 
mit  einem  langen,  schmalen,  convexen  Bistouri  erst  rechter  seit«  und  zwar 
▼on  Aussen  nach  Innen,  und  dann,  nachdem  er  die  Sonde  herumgedreht, 
linkerseits  von  Innen  nach  Aussen  spaltete.  2)  Inciaion  nach  einer 
Seite.  Nach  Scheuring'g  und  Schreger't  Bestimmung  verfahrt  man  so: 
Man  führt  eine  Hohlsonde  durch  die  Harnröhre  in  die  Blase,  wendet  deren 
Rinne  nach  Links  und  spaltet  auf  derselben  die  Harnröhre  und  den  Blasen- 
hals mit  einem  mässig  breiten,  stumpfspitzigen  oder  geknöpften  ScalpcU  hori- 
zontal und  je  nach  der  Grösse  des  Steins  in  verschiedener  Ausdehnung. 
Liegt  der  Stein  zum  Thcil  in  der  Harnröhre,  so  soll  man  ihn  vom  Gehülfen 
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mittels  eines  in  die  Scheide  geführten  Fingers  fixiren  lassen,  und  das  Mes- 
ser neben  ihm,  selbst  ohne  Sonde  einbringen.  Auf  ähnliche  Weise  kann 
man  den  Schnitt  auch  nach  Rechts  fuhren,  oder  ihn  mit  dem  schneidenden 
Gorgeret  oder  dem  Cosuie'schen  Lithotom  machen.  —  Sechste  Methodes 
Verti  cal schnitt.  Bs  giebt  von  dieser  Methode  zwei  Modificationen, 
indem  die  Harnröhre  und  der  Blasenhais  entweder  nach  Oben  oder  nach 
Unten  gespalten  wird.  1)  Oberer  V erticalschnitt.  Dieser  ist  bei 
Steinen  angezeigt,  welche  6  bis  höchstens  12  Linien  im  Durchmesser  haben. 
Man  gebraucht  zur  Operation  eine  starke,  gehörig  lange  Hohlsonde,  ein 
schmales,  gerades  und  spitzes  Messer  und  die  übrigen  beim  Seitensteinschnitt 
angegebenen  Steinzangen,  Blutstillung»apparat  etc.  Mit  den  Gehülfen,  der 
Lagerung  und  Befestigung  der  Kranken  verhält  es  sich  hier,  wie  beim  Sei- 
tensteinschnitte  des  Mannes,  jedoch  genügt  es,  statt  des  Bindens  die  Krank» 
nur  halten  zu  lassen.  Die  Operation  <  wird  auf  folgende  Weise  gemacht  e 
Man  bringt  die  Hohlsonde  in  die  Urethra  und  Blase,  wendet  ihre  Rinne  da- 
bei nach  Aufwärts  und  etwas  Links  und  drückt  mittels  derselben  die  Urethra 
sanft  nach  Unten,  um  diese  anzuspannen.  Während  man  die  Sonde  so  mit 
der  linken  Hand  hält,  schiebt  man  auf  ihrer  Furche  das  mit  der  rechten  wie 
eine  Schreibfeder  gefasste  Messer ,  dessen  Schneide  man  aufwärts  und  der 
Klitoris  wegen  etwas  nach  Links  richtet,  ungefähr  15  Linien  tief  ein  und 
hebt  seinen  Griff  so  von  der  Hohlsondc  in  die  Höhe,  dass  man  die  obere 
Wand  der  Harnröhre  und  des  Blasenhalses  einschneidet,  und  entfernt  nun 
den  Stein  nach  den  angegebenen  Kegeln.  Ein  besonderer  Verband  ist 
nicht  nöthig;  die  Nachbehandlung  richtet  sich  nach  den  Torschrif- 
ten, welche  beim  Seitensteinschnitte  des  Mannes  gegeben  worden  sind. 
2)  Unterer  Verticals chnitt.  Diese  Operation  wird  wie  die  vorige 
gemacht,  nur  richtet  man  die  Sonde  mit  der  Rinne  gerade  nach  Unten, 
drückt  sie  mit  der  anderen  Seite  an  den  Schambogen  an  und  spaltet  die 
untere  Wand  der  Harnröhre  und  des  Blasenhalses  nebst  der  oberen  Wand 
der  Scheide  genau  in  der  Mittellinie,  wozu  man  sich  auch  des  Cosme'schea 
Lithotoms  bedienen  kann. 

III.    Urethrocygtaneutymatoiomie1.    Siebente  Methode.  Mariani- 
scher Steinschnitt.    Marianus  verfuhr  bei  grossen  Steinen  beim  Weibe, 
wie  beim  Manne;  er  drückte  die  in  die  Harnröhre  gebrachte  Leitungssonde 
nach  Aussen  gegen  sich  und  Hess  die  Schamlefze  abziehen,  schnitt  rechts 
oder  links  zwischen  Harnröhre  und  Sitzknochen,  einen  Finger  breit  von  letz- 
terem, ein,  ohne  jedoch  den  Schnitt  zu  tief  herabzuführen,  damit  die  8cheide 
nicht  verletzt  werde.  —  Achte  Methode:  Horizontalschnitt  mit  Di- 
latation.   Man  macht  hier  1)  die  Incision  nach  beiden  Seiten. 
Auf  diese  Weise  operirte  Dionis,  welcher  eine  gerade  Sonde  oder  einen 
Conductor  und  darauf  ein  Dilatatorium  in  die  Harnröhre  brachte,  diese  da- 
mit zuerst  erweiterte,  dann  dieselbe  auf  der  äusseren  Mündung  mit  einem 
geraden  Bistouri  nach  Rechts  und  Links  und  zwar  nach  der  Grösse  des 
Steines  mehr  oder  weniger  tief,  einschnitt  und  nun  wieder  den  Conductor 
einführte,  um  darauf  die  Zange  in  die  Blase  zu  leiten.    2)  Die  Incision 
nach  einer  Seite.  'Dieses  ist  die  Art,  wie  Le  Cot  operirte,  welcher 
aber  auch  beim  Weibe  sein  Verfahren  änderte.    Anfangs  brachte  derselbe, 
bei  stark  auseinander  gezogenen  grossen  und  kleinen  Schamlefzen,  ein  vorn 
in  eine  Rinnensonde  auslaufendes  Gorgeret  (Gorgeret  ä  sonde  cannelee)  in  die 
Harnröhre,  spaltete  diese,  jedoch  ohne  den  Blasenhals  zu  verletzen,  auf  der 
nach  Links  gerichteten  Rinne  mit  einem  Urethrotom  und  schob  nach  dessen 
Entfernung  das  Gorgeret  tiefer  in  die  Blase,  um  mit  ihm  und  dem  Zeige- 
finger die  Wunde  zu  dilatiren.    Später  incidirte  Le  Cal  mit  seinem  Gorgeret 
cystotome  nach  Links  und  etwas  aufwärts  &ach  dem  Schambeine  hin  und  be- 
nutzte dasselbe  Instrument  nach  zurückgezogener  Schneide  zur  Dilatf&on.  — 
Neunte  Methodei  Verticalsc hnitt  mit  Dilatation.   Nach  dieser 
Methode  operirten  nur  Lorenz  Colot  und  seine  Söhne.    Es  wurden  die 
Ductoren  in  die  Harnröhre  gebracht,  von  der  Mündung  der  letztem  aus 
ein  senkrecht  aufwärts  gehender  Einschnitt  gemacht  und  dann  mit  den 
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Folgende  Schriften  handeln  besondert  über  den  Steinschnitt;  Ficnus, 
Tra etat  Iis  de  sectio nc  calculi  seu  lithotomia.  Norimb.  1675.  Gölicke,  De 
optima  lithotomiam  adroinistrandi  ratione.  Hai.  171$,  Morand,  Über  die 
verschiedenen  Arten  des  Steinschnittes;  in  dessen  Vermischten  Schriften. 
Aus  dem  Franz.  Leipz.  1776.  S.  123  ff.  Sammlang  auserlesener,  zur  Ge» 
schichte  und  Ausübung  des  Blasensteinschnittes  gehöriger  Abbandlungen. 
Mit  Abbildungen.  Leipz.  1784.  Michaeli?,  Abhandl.  über  den  Steinschnitt 
und  die  Urinverhaltung.  Marburg,  1806.  7Vyc,  Essay  on  some  of  the  stages 
of  the  Operation  of  cutting  Tor  the  stone.  London,  1811.  Mechlm,  Aperen 
bistorique  et  pratique  snr  l'operatioo  de  la  taille  chez  l'homme.  Strasbourg, 
1822.  Caspari,  Der  Stein  etc.  nebst  Beschreibung  aller  dahin  gehörigen 
Operationsmethodeu.  Leipz.  1823.  Fleicher,  Medlcinisch-chirurgische  Bemer- 
kungen und  Erläuterungen.  Erste  Abthl.  Aua  dem  Engl.  Weimar,  1832. 
S.  110—158.  C.  J.  D.  WUiow. 

"Iilthotrltio,  Lilhoniripsia,  Die  8  tei  n  z e r  m almu ng.  Ist  das- 
jenige Heilverfahren,  wo  man  ohne  blutige  Operation  einen  sich  in  der  Harn- 
blase befindenden  Stein  mittels  besonderer  Instrumente,  die  durch  die  Harn- 
röhre eingeführt  werden,  aaf  die  Art  entfernt,  dass  man  ihn  vorher  verklei- 
nert, zermalmt.  Die  Idee  zn  diesem  Heilverfahren  ist  gar  nicht  neu}  man 
suchte  schon  lange  die  in  den  Organismus  so  tief  eingreifende  Lithotomie 
entbehrlich  zu  machen;  die  Ausführung  derselben  gehört  aber  unserer  Zeit 
an.  Dar  eigentliche  Erfinder  der  Lithotritie  ist  Gruithmse*,  welcher  im  Jahr 
IS 1 3  von  Neuem  nachwies,  wie  man  einen  geraden  Katheter  durch  die 
männliche  Harnröhre  in  die  Blase  führen  könne,  und  verschiedene  Vor- 
schläge that,  durch  denselben  Apparate  zur  Zerstörung  des  Steines  auf  che- 


und  mechanischem  Wege  zu  appliciren.  Er  fand  aber  keine  Gele- 
genheit, seine  Vorschläge  auszuführen.  Erst  der  Italiener  Civiale  war  es, 
der  sich  schon  im  Jahre  1817  mit  Versuchen  der  Lithotritie  beschäftigte  und 
1823  seinen  histrumentcnspparat,  den  er  später  vielfach  verbesserte,  öffent- 
lich bekannt  machte  und  den  Beifall  der  Akademie  der  Wissenschaften  in 
Paris  erhielt.  Seit  dieser  Zeit  operirte  er  vielfach  an  Übenden,  ebenso  die 
Ärzte  Amussut  und  Leroy,  welcher  letztere  auch  eine  besondere  Steinsäge 
( IMhoprione )  erfand,  üruithuisens  Verdienst  der  Erfindung  ist  durch  eine 
Belohnung  von  Seiten  der  pariser  Akademie  anerkannt  worden,  ebenso  Cf- 
vüifc's  grosses  Verdienst,  die  Operation  zuerst  an  Lebenden  mit  Glück  ver- 
richtet au  haben.  Märien,  Tanchon,  Rigol,  Bancal,  Pravaz,  Colombat,  be- 
sonders aber  Hemrteloup  wirkten  auf  eine  lobenswerthe  Weise  für  die  Litho- 
tritie und  suchten  die  Instrumente  zu  vervollkommnen,  ebenso  Wattmnnn, 
Wenzel ,  ton  Ii  üb  entlud,  St  he  inIrin  etc.  Ersterer  sowie  Esenslein,  Pastor  ff, 
Fritz  und  von  Gräfe  führten  die  Operation  aus,  und  zwar  alle,  mit  Aus- 
nahme des  Letzteren,  mit  Glück;  doch  stehen  die  Versuche  deutscher  Ärzte 
noch  einzeln  da,  dagegen  die  der  französischen  schon  sehr  bedeutend  sind« 
Kern  in  Wien  war  ein  heftiger  und  gewichtiger  Gegner  der  Lithotritie} 
doch  ist  ihr  Nutzen  gegenwärtig  in  Deutschland  allgemein  anerkannt,  ebenso 
in  Dänemark,  wo  Jacobson  wichtige  Verbesserungen  für  die  Instrumenta 
oder  das  Operationsverfahren  angegeben  hat. ,  (Mit  dem  Jacobson' sehen  In- 
strumente wird  auch  im  im  allgemeinen  Krankenhause  zu  Hamburg  die  Ope- 
ration ausgeübt,  wovon  ich  mich  in  einem  Falle  daselbst  überzeugt  habe; 
Mösl). '  Die  verschiedenen  Methoden  der  Lithotritie,  die  bis  jetzt  bekannt 
sind,  lassen  sich  unter  4  Classen  bringen:  l)Zerbohrung  des  Steines, 

2)  Aushöhlung  das  Steines  zu  einer  zerbrechlichen  Schale, 

3)  Zerreibuag  desfiteines  von  Auasan  nach  Innen,  4)  Zarbre- 
chung  des  Steines» 

I.  Zerbohrung  des  Steines.  Sie  ist  das  ursprüngliche  tob  Grwit- 
huUen  und  drittle  angegebene  Verfahren  und  bat  die  glücklichsten  Erfah- 
rungen bis  jetzt  für  sich.   Es  wird  nämlich  der  Stein  ein-  oder 
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durchbohrt,  bin  man  1ha  Weht  in  Stücke  »erbrechen  kann,  welche  durch  die 
Haroröhre  hindurch  gehen  können,  und  wenn  sie  dazu  noch  zu  gros«  sind, 
erst  wieder  zerbohrt  werden  müssen.  Das  neueste  Operationsverfahren  von 
Civiale  int  folgendest  Vorbereitung  des  Krenken.  8ie  ist  wie  bei 
jeder  anderen  Operation  verschieden;  man  berücksichtiget  die  allgemein* 
Constitution,  untersucht  genau  die  Beschaffenheit  der  Harn-  und  Geschlecht  •- 
Werkzeuge,  überzeugt  sich  von  dem  wirklichen  Daseyn  des  Steins  und  von 
der  Beschaffenheit  desselben ,  insofern  diese  die  Operation  iudicirt.  Leitet 
der  Kranke  nicht  an  Diathetis  lithica,  ist  er  bis  auf  nein  Steinübel  gesund, 
ao  regelt  man  Diat  und  Regimen  streng  kühlend  und  antiphlogistisch,  lässt 
auch  wol  ein  paar  lauwarme  Bäder  nehmen.  Ausserdem  bringt  man  in  die 
Harnröhre,  um  diese  an  den  Reiz  fremder  Körper  sq  gewöhnen  und  etwne 
abzustumpfen,  täglich  elastische  Sonden,  acht  Tage  lang  vor  der  Operation, 
etwa  zehn  Minuten  lang  ein,  welche  anfangs  nur  von  2  Linien  Durchmesser 
und  spater  bis  sn  4  Linien  Dicke  gebraucht  werden.  Ist  die  Harnröhre 
aber  nicht  normal  beschaffen,  das  hebst:  hat  sie  bei  Erwachsenen  von  der 
Fossa  navicularis  bis  zum  Blasenhalse  keinen  Durchmesser  von  4  Linien, 
sind  Stricturen  da,  so  müssen  diese  erst  beseitiget  werden;  ebenso  wenn  die 
Mündung  der  Harnröhre  zu  eng  und  zu  wenig  ausdehnbar  ist,  um  ein  In- 
strument von  4  Linien  Dicke  durchzulassen.  Hier  erweitert  msn  sie  durch 
einen  Einschnitt  nach  Unten.  Bei  hoher  Sensibilität  der  Harnröhre  wählt 
man  zuerst  sehr  schwache  Sonden,  die  man  nur  auf  kurze  Zeit,  aber  täglich 
zweimal  appUcirt  und  sllmälig  dickere  wählt.  Der  Krank«  tuuss  allgemeine 
laue  Bäder  nehmen,  darin  lange  verweilen,  sich  geistig  und  körperlich  ruhig 
▼erhalten,  sich  täglich  ein  erweichendes  Klystier  mit  6 — 8  Tropfen  Lauda- 
num  sppliciren  lassen  und  eine  leichte  Diät  beobachten.  Bei  sehr  reizbaren 
Kranken  dienen  besonders  noch  innere  beruhigende  Mittel,  vielleicht  selbst 
eine  Blutentziehung.  Kurz  vor  der  Operation  musa  der  kranke  Stuhlent- 
leerung gehabt  haben,  diese  nötigenfalls  durch  Lavements  bewirkt  werden. 
Civiale  operirt  zu  jeder  Jahreszeit  und  Witterung.  Als  Apparat  zur 
Operation  gebraucht  man:  1)  einen  gewöhnlichen  silbernen  Katheter,  nebst 
einer  in  seine  Mündung  gut  passenden  Spritze,  welche  etwa  ein  Pfund 
Flüssigkeit  fasst;  2)  einige  Pfunde  lauwarmen  Wassers  oder  schleimigen 
Decoctes;  3)  Civiale  g  neuesten  Lithotritor,  welcher  aus  der  äussern  Röhre, 
dem  Steinfasser  (  Litholabe),  dem  Bohrer  nebst  der  Rolle,  der  Uhrmacher« 
drehbank  und  dem  Bogen  besteht.  Kine  nähere  Beschreibung  des  Instru- 
ments findet  man  in  Husi  a  Chirurgie  Bd.  XL  8.  241.  Nach  dem  Alter  des 
Kranken  und  der  wahrscheinlichen  Grösse  des  Steines  wird  das  Instrument 
von  verschiedener  Stärke  und  Beschs  flennest  gewählt;  4)  Civiale  §  zweiar- 
mige Zangen  mit  geraden  und  gekrümmten  Armen  zum  Auaziehen  kleiner 
Steine  oder  kleiner  Steinstücken  aus  der  Harnröhre  und  Harnblase.  Lage- 
rung des  Kranken.  Man  legt  ihn  auf  ein  horizontales,  festes,  gehörig 
grosses  Bette,  nahe  an  dessen  rechten  Rand,  lässt  die  untern  Extremitäten 
von  einander  entfernen,  und  im  Hüft-  und  Kniegelenk  halb  flectiren,  um  die 
Bauchmuskeln  zu  erschlaffen.  Der  Kopf  wird  mit  einem  Kissen  unterstützt, 
den  Steisa  erhöhet  man  um  mehrere  Zoll  über  die  horizontale  Fläche  des 
Bettes  durch  ein  dickes  Polster,  oder  zusammengerolltes  Kopfkissen,  damit 
der  obere  hintere  Theil  der  Blase  der  abhängigste  Punkt  derselben  werde 
und  sich  der  Stein  dorthin  begebe,  wo  er  am  leichtesten  zu  fassen  ist. 
Durch  2—  5  Gehülfen  lässt  man  für  die  unveränderte  ruhige  Lage  des  Kran- 
ken sorgen,  einen  vierten  gebraucht  man  zur  Fi  xi  rang  des  Lithotritors  und 
allenfalls  noch  einen  fünften,  der  die  Instrumente  zureicht.  Die  Operation, 
welche  in  einer,  gewöhnlich  aber  in  mehreren  Sitzungen  beendet  »kd,  be- 
steht aus  fünf  Acten^  firster  Act:  Anfüllung  der  Blase.  Man  appU- 
cirt auf  die  gewöhnliche  Weise  den  Katheter  und  spritzt  durch  ihn  in  die 
Blase  so  viel  lauwarmes  Wasser,  bis  der  Kranke  lebhaften  Drang  zum  Har- 
nen empfindet,  auch  wol  die  Regio  epigastrica  auftreibt  Nun  verschliesst 
man  die  Mündung  dee  Katheters,  aus  der  man  die  Spritze  entfernt,  mit  dem 

Daumen  und  zieht  den  Katheter  aus-  fliegst  aber  das  KinpcanritiLa  wiedrr 
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ab,  so  muss  man  die  Injeetlon  wiederholen.   Der  Zweck  dieser  Elnspi 
ist  massige  Ausdehnung  der  Blase,  Schutz  derselben  vor  der  Berührung  des 
Lithotritors  und  Entfernung  der  Wände  vom  Stein.   Zweiter  Acts  Ein- 
führung des  Lithotritors  und  Aufsuchung  des  Steins.  Man 
schliesst  sehr  sorgfältig  den  Lithotritor,  befestigt  das  Instrument  durch  die 
Druckichraube  am  hintern  Ende,  füllt  die  Ungleichheiten,  welche  die  über 
einander  liegenden  Enden  der  Arne  des  Steinfassers  am  vordem  Ende  ver- 
ursachen, mit  Ceratum  simplex  aus,  und  bestreicht  die  ganze  Oberfläche  des 
einzuführenden  Theils  des  Instruments  mit  Oel;  alsdann  stellt  man  sich  an 
die  rechte  Seite  des  Kranken  und  fQhrt  den  Lithotritor,  der  mit  der  Dreh- 
bank noch  nicht  versehen  ist,  nach  den  Regeln  für  die  Application  des  ge- 
raden Katheters  durch  die  Urethra  in  die  Blase.   „Dieser  Act  ist  schwieri- 
ger —  sagt  Blasius  — ,  complicirter  und  vielmehr  mit  der  Gefahr,  falsche 
Wege  zu  bahnen  verbunden,  eis  von  Manchen  angegeben  wird,  wenn  gleich 
er  keines* eges  so  viele  Schwierigkeiten  hat,  als  man,  geleitet  von  der  Ge- 
wohnheit einen  gebogenen  Katheter  zu  appliciren,  glauben  möchte."  Man 
verfährt  hier  sot  Der  Penis  wird  mit  der  linken  Hand  gefasst,  die  Vorhaut 
zurückgezogen,  dann  aufwärts  nach  dem  Bauche  zu  in  einem  Winkel  von 
40  Graden  gehalten.   Nnn  senkt  man  den  mit  der  rechten  Hand  wie  eine 
Scbreibfeder  gehaltenen  Lithotritor  in  die  Mündung  der  Harnröhre  und 
schiebt  ihn  in  letzterer  fort  bis  zur  Gegend  des  Bulbus,  während  man  den 
Penis  auf  das  Instrument  zugleich  gewissermassen  heraufzieht.    Ist  man  so 
bis  in  den  blinden  Sack,  welchen  die  Harnröhre  vor  der  Pars  membranacea 
an  ihrer  unteren  Wandung  bildet,  gelangt,  so  muss  man  den  Lithotritor  ein 
wenig  zerückiieheo,  seinen  hinteren  Theil  nebst  dem  beständig  angezogenen 
und  gespannt  zu  erhaltenden  Penis  allmälig  zwischen  die  Schenkel  des  Kran- 
ken senken,  bis  er  mit  der  vordem  Fläche  des  Schambogens  etwas  mehr  - 
eis  einen  Rechtwinkel  bildet,  nnd  das  Instrument,  dessen  vorderen  Theil  man 
längs  der  oberen  Wand  der  Harnröhre  hingleiten  lässt,  sanft  und  mit  Vor- 
sicht durch  die  Pars  membranacea  hindurchschieben.  8ehr  schwierig  ists,  nnn 
durch  die  Pars  prostatica  zu  dringen.    Man  senkt  das  hintere  Ende  des  In- 
struments nebst  dem  Penis  noch  mehr  zwischen  die  Schenkel  des  Kranken 
und  zwar  über  45  Grad  tiefer  hinab  als  vorher,  und  schiebt  dann  den  Li- 
thotritor mit  aller  Schonung,  nnd  indem  man  sein  vorderes  Ende  beständig 
hebt  und  längs  der  oberen  Wand  der  Harnröhre  hinfuhrt,  langsam  vorwärts 
bis  er  in  die  Blase  gedrungen  ist.    Dreht  man  ihn  im  Vorwärtsschieben  zwi- 
schen den  Fingern  nach  der  eiuen  oder  anderen  Seite  um  seine  Axe,  so  er- 
leichtert dies  oft  sehr  dies  ganze  Manoeuvre.    Anschwellung  der  Prostata, 
zumal  des  mittleren  Lappens,  macht  dabei  viele  Schwierigkeit;  man  senkt 
hier  das  hintere  Ende  des  Lithotritors  nebst  dem  Penis  stärker  als  gewöhn- 
lich und  führt  das  vordere  Ende  des  Instruments  in  genauester  Berührung 
mit  der  oberen  Harnröhrenwand  fort.    Bei  Storker  Auftreibung  der  Prostata 
ist  die  Application  eines  geraden  Instruments  ganz  unmöglich  und  man  ver- 
fährt hier  auf  andere  Weite  (s.  unten).   Ist  der  Lithotritor  bis  in  die  Blase 
Gebracht,  so  sehiebt  man  ihn  gerade  fort,  gegen  den  hintern  obern  Theil 
der  Blase,  wo  man  häufig  auf  den  Stein  trifft,  oder  man  bewegt  das  Instru- 
ment vorsichtig  in  der  Blase  umher,  zumal  nach  ihrem  Kundus  hin;  kann 
man  tfoer  so  den  Stein  nicht  fühlen,  so  macht  man  den  Steiofasser  frei,  in- 
dem man  die  Druckschraube,  die  das  Instrument  geschlossen  hält,  lüftet  nnd 
die  äussere  Röhre  zurückzieht.     Macht  man  nun  vorsichtige  Bewegungen 
des  Iiistrumen ts  durch  die  verschiedenen  Gegenden  der  Blase,  doch  ohne 
diese  ZU  insultiren,  so  wird  man  den  Stein  entdecken,  selbst  wenn  er  nur 
klein  ist    Durch  den  Lithotritor  überzeugt  man  sich  nun  näher  von  der 
Lage,  Grösse  und  Beschaffenheit  des  Steines,  nnd  findet  man  ihn  nicht  in 
richtigem  Verhältnisse  zur  Grösse  des  Instrumentes,  so  muss  es  entfernt  nnd 
ein  passenderes  eingebracht  werden.   Gewöhnlich  kann  man  aber  darüber 
erst  ein  richtiges  Urtheil  fällen,  nachdem  man  den  Stein  gefasst  oder  zn 
fassen  versucht  hat   Dritter  Act:  Einführung  des  Steins.    Dies  ist 
der  schwierigste  Theil  der  Operation,  welcher  Geschicklichkeit,  Geduld 
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Vorsiebt  im  hoben  Grade  erfordert;  oft  geliogt  es  erat  nach  vielfachen  und 
verschiedentlich  abgeänderten  Versuchen,  den  Stein  zu,  fassen,  oft  schlägt  e», 
halb  gelungen,  wieder  fehl,  immer  verlangt  es  gewandtes  Operireu,  und 
wird  es  nicht  mit  der  grössten  Schonung  ausgeführt,  so  kann  die  Blase  auf 
eine  erhebliche  und  selbst  gefährliche  Weise  dabei  beleidigt  werden.  Ist 
der  Stein  aufgefunden,  so  hält  man  vor  ihm  das  Instrument  an,  dreht  es 
so  um  seine  Axe,  dass  die  beiden  kürzeren  Arme  des  Steinfassers  unten, 
der  längere  oben  liege,  öffnet  es,  indem  man  die  äussere  Röhre  zurückzieht, 
zieht  auch  den  Bohrer  zurück  und  bewegt  nun  das  ganze  Instrument  vor* 
wärts,  sodass  die  Arme  des  Stein  fassers  an  derselben  Stelle   der  Blase  sich 
befinden,  wo  der  Stein  liegt.    Durch  verschiedene  Bewegungen  des  Instru- 
ments, welche  sich  nicht  naber  angeben  lassen,  rotatorisch,  seitlich,  vor- 
wärts gehend  u.  s.  w.  seyn,  überhaupt  aber  sich  nach  den  Umständen  rich- 
ten, und  von  dem  Operateur  durch  eine  häufige  Übung  dieses  Geschäfts  er* 
lernt  werden  müssen,  sucht  man  den  Stein  zwischen  die  Arme  des  Stein- 
fassers  zu  bringen,  und  wenn  man  dies  geschehen  glaubt,  so  überzeugt 
man  sich  davon  durch  den  Bohrer,  den  man  behutsam  vorschiebt  und  gleich- 
sam als. Sonde  benutzt.    Ist  der  Stein  sehr  gross,  so  muss  man,  um  ihn 
zwischen  die  Arme  des  Steinfasaers  nehmen  zu  können,  dieselben  durch  star- 
kes Zurückziehen  des  Bohrers  erst  möglichst  von  einander  entfernen.  Manch- 
mal liegt  der  Stein  nahe  am  Blasenhaise,  und  man  geht  an  ihm  mit  dem 
Steinfasser,  indem  man  denselben  öffnet,  vorbei;  in  diesem  Falle  muss  man 
das  Instrument  wieder  schltessen,  bis  zum  Steine'  zurückziehen,  den  Kran- 
ken mit  dem  Steisse  noch  höher  lagern,  und  den  Stein  tbeils  dadurch,  theiis 
durch  den  Lithotritor  selbst  gegen  den  oberen  hinteren  Theil  der  Blase  be- 
wegen, um  ihn  hier  zu  fassen.    Gelingt  dies  nicht,  so  ist  oft  ein  Steinfas- 
ser mit  beweglichen  Armen  gut,  um   mit  letzteren  den  Stein  vom  Bla- 
senhalse zu  entfernen.    Bisweilen  ist  man  mit  vielen  Versuchen  noch  nicht 
dahin  gelangt,  den  Stein  zu  fassen;  ist  der  Kranke  und  seine  Blase  empfind- 
lich, fängt  jener  schon  bei  den  Versuchen  an,  zn  ermüden  und  lebhaft  über 
Schmerzen  zu  klagen ,  so  ist  es  rathlich ,  die  ganze  Operation  auf  eiuen  an- 
deren Tag  zu  verschieben,  da,  wenn  man  endlich  dahin  gelangt  seyn  würde, 
den  Stein  zu  fassen,  der  Kranke  das  Bobren  gax  ,  nicht  oder  eine  allzu 
kurze  Zeit  ertragen  würde.    Treten  während  des  Aufsuchens  des  Steines 
Krectionen  des  Penis  ein,  so  muss  man  bis  zu  ihrer  Beseitigung,  die  im 
schlimmsten  Falle  krampfstillende  Umschläge  fordert,  das  Instrument  ruhig 
halten.    IS  och  ist  zu  bemerken,  dass  man  das  Fassen  des  Sieines  nie  durch 
einen  in  den  Mastdarm  gebrachten  Finger  zu  unterstützen  suchen  darf,  weil 
der  Kranke  dabei  dem  ohnehin  schon  vorhandenen  Drange  zum  Harnlassen  nicht 
widerstehen  kann,  auch  die  Ii  lasen  wand  gegen  die  Arme  des  Instrumentesgedrückt 
wird. -Hat  man  durch  den  Bohrer  erkannt,  dass  der  Stein  vom  Steinfasser  umge- 
ben ist,  so  schltesst  man  letzteren.    Dies  Geschäft  erfordert  Aufmerksamkeit; 
man  hält  den  Steinfasser  unverrückt  fest,  schiebt  die  äussere  Röhre  vor- 
wärts, und  nach  und  nach  auch  den  Bohrer  im  Verhältnis,  wie  sich  der 
Steinfasser  scbliesst,  waa  durch  jenen,  wenn  er  retrahirt  bliebe,  verbindert 
werden  würde.    Man  gebraucht  während  dessen  den  Bohrer  auch  noch  wie- 
derholt, um  sich  zu  überzeugen,  dass  der  Stein  nicht  etwa  dem  Instrumente 
wieder  entschlüpft  sey. .  An  dem  hinteren  Ende  des  Lithotritors  befindet  sich 
eine  Scala ,  welche  die  Entfernung  der  Arme  des  Steiofassers  von  einander, 
und  somit  den  Dorchmeaser  des  zwischen  demselben  befindlichen  Steines  an- 
zeigt; ist  der  Stein  sehr  gross,  was  man  auf  diese  Weise  erkennt,  so  ent- 
schlüpft er  dem  Steinfasser  bei  jedem  Versuche,  denselben  zu  schliessen, 
und  mau  muss  alsdann  ein  passenderes  Instrument  in  Gebrauch  ziehen,  Ci- 
viale  hat  für  diesen  Zweck  einen  dreiarmigen  Lithotritor,  woran  der  eine 
Ann  für  sich  beweglich  ist,  sowie  einen  vierarmigen,  wovon  je  zwei  Arme 
für  sich  vor-  und  zurückgeschoben  werden  können.    Ist  der  Stein  nicht 
grösser  als  ein  Hühnerei,  und  die  Blase  geräumig  genug,  nm  die  Aus- 
breitung der  Arme  des  St  ein  lassers  zuzulassen,  so  soll  daa  Brgreifeu  des 
Steines  jedesmal  gelingen.  —    Hat  man  den  Stein  bereits  sieber  gefnsst,  so 
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muss  man,  bevor  man  den  Steinfasser  gaitz  f«Mt  schlieft,  denselben  cinij».- 
(Male  leicht  rotireud  bewegen,  um  sich  zu  überzeugen,  dass  man  nicht  etwa 
die  Blatenwandung  zwischen   seine  Arme  mit  eingeklemmt  habe;.  aUdanti 
schiebt«  man  die  äussere  Röhre,  so  weit  es  angeht,  vorwärts,  fahrt  mit  dem 
Bohrer  ein  paar  (eichte  Stesse  gegen  den  Stein,  nm  zu  prüfen,  ob  er  gehö- 
rig fest  gefasst  sey ,  und  wenn  dies  geschehen  ist,  so  befestigt  man  de» 
8teiufas*er  in  seiner  Stellung  durch  die  am  hinteren  Ende  der  äusseren  Röhre 
befindliche  Drucktcbraube.    Stösst  nm«,  indem  man.  nun  das  Instrument  in 
der  Blase  bewegt,  mit  demselben  noch  auf  fremde  Körper,       luum  man 
gewfcs  seyn,  da*s  der  gefasste  Stein  nicht  der  einziger  ist,  welchen  man  zu 
zerstören  bat.    Wie  man  auf  die  vorhin  angegebene  Werse  aus  der  Euifer- 
nun^  der  Arme  des  Steinfassers  von  einander  auf  die  Dicke  des  Steines 
schlichen  kann,  so  kann  man  auch  seinen  Durchmesser  von  vom  nach  hin- 
ten an  einer  Seal«  erkennen,  weiche  auf  dem  hinteren  Kode  des  ituhrer* 
atiela  befindlich  ist,  und  die  Entfernung  der  Bohrer  kröne  von  dem  Ende 
der  Arme  des  Steinfasvera  angjebt.    Hat  der  Stein  in  der  Dicke  nicht  mehr 
als  4  bis  5%  Linien  im  Durchmesser ,  an  kann  man  ihn  ohne  Weiteres  mit 
dem  Inshrirmente  aus  der  Blase  ziehen;  hn  entgegengesetzten  Kaiin  schreitet 
man  zur  Zerstückelung  desselben.    Act  IV.  Zertrümmerung  des  Stet- 
nes.    Während  mau  mit  der  Küken  Hand  das  Instrument  festhält,  fasst  man 
mit  der  rechten  das  hervorragende  Ende  de«  Bohrerslieles ,  und  dreht  es 
mehrere  Male  um  seine  Axe,  um  sich  zu  überzeugen,  dass  mau  die  Bohrer- 
kröne  gegen  die  Flache  des  Steines  zu  bewegeil  im  Stande  ist,  und  nm 
zugleich   die   Rauhigkeiten   abznreiben,   weich«  diese  Fläche  etwa  haben 
möchte,  und  wodurch  bei  dem  Beginnen  des  eigentlichen  Bubrens  euipliauV 
liehe  Erschütterungen  für  den  Kranken  verursacht  werden  würden.  Be- 
merkt man  hierbei,  dass  der  Stein  leicht  zerreiblich  ist,  ist  derselbe  über- 
dies nicht  gross,  so  kann  man  ihn  auch  wol  dadurch  sogleich  zertrümuwrns 
dass  man  den  Bohrer  mit  einem  raschen,  kräftigen  Stusse  grgen  ihn  treibt; 
von  den  Stucken,  in  weiefie  et  dann  zerspringt,  fallen  die  kleiaeren  zwi- 
schen deu  Armen  des  Steinfassers  durch,  und  um  die  grösseren,  innerhalb 
des  letzteren  zurückbleibenden  herum  zieht  man  dessen  Arme  durch  Vor- 
schieben der  äusseren  Röhre  enger  zusammen,  nachdem  man  den  Bohrer  zu- 
rückgezogen hat,  und  wiederholt  dann  jenes Zeretossen,  bis  der  ganze  Stein 
in  hinreichend  kleine  Stücke  zertrümmert  ist.     Wo  diese  Art  der  Zertrüm- 
merung nicht  anwendbar  ist,  schreitet  man  zu  der  eigentlichen  Zerbohrung 
des  Steines.    Man  schlingt  zu  dem  Zweck  um  die  auf  dem  Bohrerstiel  be- 
findliche Rulle  die  Sehne  des  Bugens,  setzt  an  das  hintere  Ende  des  Litho- 
trhors  die  Uhrmacherdrehbank,  Iis  st  sie  von  einem  Gehülfen,  der  zur  rech- 
ten Seite  des  Operateurs  steht,  mit  beiden  Händen  ergreifen  und  in  unver- 
änderter Stellung  festhalten,  und  fasst  selbst  das  aus  der  Urethra  hervorrn-  m 
gende  Ende  der  äusseren  Rubre.    Mit  der  rechten  Hand  bewegt  man  nun 
den  Bogen  hin  und  her,  Und  dreht  so  deu  Bubrer  gegen  deu  Stein  naca 
rechts  und  links  fortwährend  um  seine  Axe.    Dies  muss  anfangs  laag>um  ge- 
schehen And  dabei  durch  eine  Druckschraube  die  Spiralfeder  ausser  Wirk- 
samkeit gehalten  werden,  welche  in  dem  CyUnder  des  beweglichen  Reit- 
stockes befindlich  Ist,  und  die  Bestimmung  hat,  durch  ihre  Kraft  den  Boh- 
rer stets  vorwärts  und  gegen  deu  Stein  anzutreiben.    Je  nachdem  der  Stein 
mehr  oder  minder  zerreiblich  ist,  dringt  der  Bohrer  in  denselben  schneller 
oder  langsamer  und  mit  einem  dumpfen  oder  hellen  und  schärferen  Geräusch 
ein,    Hat  der  Bohrer  einzugreifen  angefangen,  eo  lässt  man  die  ewibnte 
Spiralfeder  in  Wirksamkeit  treten,   indem  man  die  sie  hemmende  Druck- 
schraube aufdreht;  ist  aber  der  Stein  leicht  zerreiblich,  so  läset  man  die 
Feder  nicht  mit  ganzer  Kraft  wirken, -und  schraubt  deshalb  die  Schraube  i 
nicht  gänzlich  auf.    Man  fahrt  mit  dem  Bohrer  fort,  bis  die  Rolle,  um  wel- 
che die  Sehne  des  Bugens  geschlungen  ist,  das  linde  der  Röhre  des  Stein- 
fassers berührt;  alsdann  ist  der  Ruhrer  bis  zu  dem  Ende  der  Arme  des 
Steinfassers  gedrungen,  und  man  zieht  ihn  nunmehr  zurück  uad  aua  dem 
Loche,  daj  er  in  den  Stein  gebührt  hat,  heraus.    Jetzt  kommt  es  darauf  au, 
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dem  Steine  innerhalb  de»  Stein  fasRcrs  eine  andere  Lage  zu  geben,  damit 
er  dem  Bohrer  eine  noch  enangegrilTcne  Flache  darbiete;  die»  ist  ein  schwie- 
rige« Geschäft',  welches  viele  Übung  erfordert,  wenn  es  gelingen  und  der 
Stein  nicht  dem  Instrumente  entschlüpfen  soll.  Man  lüftet  zu  dem  Ende 
durch  Zurückziehen  der  äusseren  Röhre  etwas  den  Steinfasser,  um  inner- 
halb desselben  dem  8tein  eine  freie  Beweglichkeit  zu  geben,  ohne  dass  er 
aber  zwischen  den  Armen  desselben  durcbglciten  kann,  und  giebt  dann  dem 
ganzen  Instrumente  einige  rasche  und  kurze  rutatorische  Bewegungen.  Glaubt 
man,  dass  der  8tein  sich  entsprechend  gewendet  hat,  so  schiebt  man  den 
Bohrer  gegen  den  Stein,  um  mit  ihm  zu  soudiren,  und  wenn  sich  die  Ver- 
muthung  bestätigt,  so  schliesst  man  wiederum  den  Steinfasser,  und  durch- 
bohrt den  Stein  abermals  auf  die  vorhin  beschriebene  Weise.  Wendet  sich 
der  Stein  aber  nicht  entsprechend,  so  muas  man  ihn  aus  dem  Steinfasser 
fallen  lassen  und  von  Neuem  fassen,  was  aber  meistens  erst  bei  einer  fol- 
genden Sitzung  thunlich  oder  zweckmässig  ist.  Indem  man  die  Operation 
so  versetzt,  vervielfältigt  man  die  Durchbohrungen  des  Steinen,  und  dabei 
geschieht  es  nicht  selten,  dass  man,  nachdem  man  eine  Strecke  weit  ge- 
bohrt hat,  in  ein»  der  vorher  gebohrten  Löcher  gelangt,  wobei  der  Bohrer 
plötzlich  frei  wird  und  rasch  vorwärts  dringt  Bisweilen  geschieht  es  such, 
da«*  man  nicht  mit  der  ganzen  Fläche  der  Bohrer  kröne  auf  einen  u  »ange- 
griffenen Theil  des  Steines  wirkt,  sondern  ein  Tbeil  derselben  in  einem 
schon  gebohrten  Loche  spielt,  und  dann  ist  die  Zerstörung  weniger  ergiebig. 
Die  Durchbohrungen  mum  man  so  lange  vervielfältigen ,  bis  der  Zusammen- 
hang de»  Steines  in  dem  Grade  aufgehoben  ist,  .dass  er  heim  Conatringiren 
der  Arme  des  Steinfasser*  zerbricht.  Nun: hat  man  noch  die  Fragmente  des 
Steines  zu  bearbeiten,  und  entweder  gänzlich  in  I/ulser  zu  verwandeln,  oder 
bis  auf  so  kleine  Stücke  zu  zertrümmern,  welche  ohne  Nachtheil  durcl 


durch  die 

Harnröhre  abzugehen  vermöge».  Man  mnss  zu  dem  Zwecke  die  einzelne« 
Stücke  nach  einander  .ergreifen,  und  wenn  sie  nicht,  sehr  fest  und  nur*  klein 
sind,  so  gelingt  es  wol>,  sie  auf  die  früher  angegeheno  Art  mit  dem  Bohrer 
zu  zeratossenr  sonst  ma«  man  sie  ebenfalls  zerbrechen.  In  der  Regel  ge- 
braucht OoMe  den  einfachen  Bohrer,  welcher  in  einem  mit  Zähnen  besetz- 
ten Kopfe  besteht-,  der  entweder  in  der  Verlängerung  der  Axo  des  Stieles, 
oder  mehr  oder  minder  excentriach  angesetzt  ist,  und  im  letzteren  Falle 
mithin  mit  seinem  äusseren  Rande  bei  den  Rotationen  einen  grösseren  Kreis 
beschreibt  und  den  Stein  in  grösserem  Umhange  angreift,  als  bei  der  erste- 
ren - Btaricbtung.  Ansserdeei  hat  CwinU  noch  Bohrer,,  deren  Kopf  aus  zwei 
durch  eine  eigene  Vorrichtung  beliebig  vou  einander  an  entfern ceden  Hälf- 
ten besreht;  «fiese  sind  bisweilen  bei  grossen  sphärischen  und  leicht  zerreib- 
baren Steinen  gut,  im  Allgemeinen  aber  den  einfavben  Bohrern  nachzusetzen. 
Act  V.  Entfernung  des  Instrumentes.  Ma»  kann  in  den  meisten 
Fäden  die  Operation  nicht  in  einer  Sitzung,  beendigen,  weil  der  Kranke  zu 
sehr  ermuYiet,  angegriffen  und  der  Blasenhal»  au  beträchtlich  gereizt  werden 
würde.  Wie  lange  eine  Sitzung  dauern  kann,  hängt  zwar  von  der  Aus- 
dauer und  Reizbarkeit  des  Kranken  ab,  in  der  Regel  darf  man  aber  nur 
nngef5hr  10  Minuten  mit  der  Zermalmuog  fortfahren,  und  nicht  selten  mos» 
man  schon  früher  damit  aufboren;  wie  weit  man  ha  einer  solchen  Sitzung 
mit  der  Zertrümmerung  des  Steines  gelangt  und  wie  >iele  Sitzungen  deshalb 
no  tu  wendig  werde»,  hängt  von  der  Festigkeit,,  Grösse,  der  mehr  oder  minr> 
der  günstige«  Krgreifnng  des  Steines  und  ähnlichen  Umständen  ah.  Am 
Ende  jeder  Sitzung  mnss  das  Instrument  aus  der  Blase  und  Harnröhre  ent- 
fernt werden,  mid'-vra  dies  zu  thun,  dreht  man  die  Druckschraube,  welche 
den  Steinfasser  befestigt,  auf,  zieht  die  äussere  Möhre  zurück,  und  schiebt 
den  Stein  oder  seine  Fragmente  aus  den  nun  von  einander  tretenden  Armen 
den  Stemfasaers  heravja ,  was  man  auch  durch  Drehungen  des  Instrumenten 
um  seine  Axe  begünstigen  kann.  Darauf  schliesst  man  den  Steinfasser  durch 
Vorschieben  der  äusseren  Röhre,  wobei  man  auf  den  Bohrer  zu  achten  und 
denselben  erforderlichen  Palia  nllmälig  vorwärts  zu  schieben  hat,  damit  er 
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elnandertreten  verhindere.   An  der  Scala  auf  dem  hinteren  Ende  des  Stehv 
faMera  erkennt  man,  dass  letzterer  gänzlich  geschlossen  ist,  und  ein  am 
Bohrerstiel  befindliches  Zeichen  giebt  die  Anweisung,  wie  der  Bohrerkopf 
gestellt  seyn  mos»,  damit  die  an  seinen  Seiten  befindlichen  Ginschnitte  den 
Armen  des  Steinfassers  entsprechen  nnd  dieselben  aufzunehmen  vermögen. 
Bevor  man  aber  das  Instrument  gänzlich  schliefst,  muss  roun  sich  durch  ei- 
nige Rotationsbewegungen  überzeugen,  dam  man  nicht  die  Blasen  häute 
eingeklemmt  habe.  Endlich  zieht  man  den  Litbotritor  mit  Vorsicht  und  Scho- 
nung nnd  in  leicht  wiegender  Bewegung  von  Oben  nach  Unten  nnd  von  einer 
Seite  zur  andern  aus,  indem  man  ihn  dabei  ganz  denselben  Weg  wie  beim 
Hinführen  beschreiben  laset,  nnd  ihm  auch  nacheinander  dieselben  Richtun- 
gen wie  dort,  nur  in  umgekehrter  Reibenfolge,  ertheüt    Bisweilen  und  im 
Steinfnsser  Steinfragmentc  geblieben,   und  können,  wenn  sie  klein  sind, 
ohne  Weiteres  mit  ausgezogen  werden;  sind  sie  aber  grösser,  so  dass  sie 
die  Ausziehung  behindern  oder  schmerzhaft  und  für  die  Harnröhre  beleidi- 
gend machen,  so  muss  man  sie,  indem  man  den  Bohrer  gegen  sie  drückt, 
gänzlich  zermalmen,  oder  wenn  dies  nicht  angeht,  aus  dem  Instrumente  Uh- 
ren lassen.    Manchmal  gleiten  solche  Fragmente  leicht  durch  die  Urethra 
bis  zur  kahnförmigen  Gm  he,  machen  aber  hier  Schmers  oder  Stockung,  und 
müssen  dann  hier  zermalmt  werden.    Nachbehandlung.    Nach  Beendi- 
gung jeder  8itzung  erhält  der  Krnnke  ein  einfaches  lauwarmes  Bad,  in  wel- 
chem er  eine  halbe  bis  ganze  Stnnde  bleibt,  und  ruht  dann  einige  Stunden 
im  Bette;  ist  er  sehr  reizbar,  war  die  Operation  besonders  ermüdend  oder 
beleidigend,  so  wendet  man  ein  Lavement  mit  Laudanum,  oder,  wo  es  mehr 
auf  eine  Herabstimmung  einer  Geflssreizung  ankommt,  6 — 12  Blutegel  ad 
perinaeum  an.    Der  Urin,  welchen  der  Kranke  zuerst  nach  der  Sitzung 
lässt,  pflegt  blutig  zu  »eyu,  nnd  ist  überdies  mit  der  injicirten  Flüssigkeit 
sind  auch  wol  mit  Sand  und  Steinpartikeln  vermengt.    Am  folgenden  Tage 
befindet  sich  der  Kranke  in  der  Regel  wieder  ganz  wohl,  nur  sind  wol  noch 
Zufälle  einer  leichten  Reizung  der  Urinwerkzeuge  vorhanden;  treten  diese 
starker  hervor,  so  bekämpft  man  sie  auf  die  bekannte  Weise.    Sonst  lässt 
man  den  Kranken  nur  ein  ruhiges,  reizminderndes  Verhalten  beobachten;  es 
gehen  meistens  ferner  noch  Steinfragmente  und  Sand  mit  dem  Urin  ab,  und 
wenn  jede  Spur  örtlicher  Reizung  verschwunden,  was  meistens  nach  3 — 5  Tagen 
der  Fall  ist,  so  kann  man  eine  neue  Sitzong  der  Operation,  bei  der  man  gewöhnlich 
auf  weniger  Hindernisse  und  Schwierigkeiten  trifft,  unternehmen,  und  man 
fährt  so  fort,  bis  in  der  Bisse  keine  Steine  oder  Steinfragmente  mehr  ent- 
halten sind.    Sobald  man  bis  zu  diesem  Punkte  gekommen  zu  seyn  glaubt, 
so  muss  man  die  Blase  aufs  sorgfältigste  einmal  und  auch  wol  öfter  unter- 
suchen,  um  sich  davon  vollständig  zu  überzeugen,  dass  kein  Stelnpartiket 
zurückgeblieben  sey  und  den  Grund  zu  neuer  Steinbild ung  und  neuen  Zufal-  # 
len  abgeben'  könne.    Man  führt  deshalb  den  Lithotritor  in  die  Blase ,  öffnet 
den  Steinfasser,  und  während  man  mit  dessen  Armen  in  allen  Theilen  der 
Bisse  sorgfältigst  nach  einem  noch  vorhandenen  Steine  oder  Steinfragmente 
fühlt,  bewegt  man  zugleich  den  Bohrer  sanft  vor-  und  rückwärts,   um  zu 
prüfen,  ob  nichts  innerhnlb  des  Steinfassers  liege,  was  aich  der  Berührung 
desselben  entziehen  würde.    Gut  ist  es,  wenn  der  Lithotritor,  den  man  zn 
dieser  Untersuchung  gebraucht,  so  eingerichtet  ist,  dass  das  in  die  Blase 
injicirte  Flnidum  zwischen  seinen  Theilen  allmälig  ausfliessen  kann ,  damit 
die  Blase  sich  nach  und  nach  zusammenziehe,  und  somit  den  Stein  dem  un- 
tersuchenden Instrument  entgegen  führe. 

II.  Aushöhlung  des  Steins.  Dieses  Verfahren,  wobei  der  Stein 
tu  einer  Schale  ausgehöhlt  und  dann  zu  Stücken  zerbrochen  wird ,  welche 
ohne  Weiteres,  oder  nachdem  sie  wieder  zerbohrt  oder  zerbrochen  wurden, 
durch  die  Harnröhre  hindurch  gehen  können,  besteht  nur  in  einer  ferneren 
Ausbildung  und  Erweiterung  des  vorigen  Verfahrens,  mit  dem  es  auch  in 
mehrfacher  Hinsicht,  so  beim  Beginn  der  Operation,  bei  der  Bearbeitung 
mancher  Fragmente,  verbunden  wird,  ist  aber  dem  Anscheine  nach  eine 
wesentliche  Vervollkommnung  desselben.    Indem  bei  ihm  von  dem  einmal 


Digitized  by  Google 


LITHOTRITIü 


angegriffenen  Tbeile  de«  Steins  aus  fortgearbeitet  wird,  bis  der  Stein  zer- 
brechlich geworden  ist,  wird  es  vermieden,  fruchtlose  oder  wenig  ergiebig« 
Bohrverstiche,  wodurch  das  vorige  Vorfahren  sehr  verlängert  worden  kann, 
anzustellen;  auch  hat  man  nicht  nöthig,  die  Lage  des  einmal  gefassteu  Stei- 
nes zu  ändern,  was  oft  nach  langem  Mühen  und  nach  vielen  Beschwerden 
für  den  Kranken  und  oft  dann  noch  unvollständig  gelingt,  und  wobei  auch 
der  Stein  dein  Steinfasser  wieder  entgleiten  kann,  und  dann  das  Aufsuchen 
und  Fassen  desselben  mit  allen  seinen  Schwierigkeiten  von  Neuem  nöthig 
wird.    Das  wichtigste  Argument  für  oder  gegen  die  in  Rede  stehende  Ope- 
rationsweise fehlt  uns  jedoch  noch,  nämlich  das  Resultat  zahlreicher  Anwen- 
dungen derselben  bei  Lebenden,  und  in  dieser  Beziehung  hat  allerdings  Ci- 
\Aales  Operationsweise  ein  ganz  entschiedenes  Übergewicht;  es  ist  jedoch 
nicht  au  übersehen,  dass  auch  die  Aushöhlung  in  den  neuesten  Zeiten,  na- 
mentlich von  Heurteloup,  oft  und  mit  sehr  vielem  Glücke  angewandt  worden 
ist,  z.  B.  in  England.    Operations  vorfahren  von  Leroy.   Die  Instru- 
mente, welche  Leroy  tf  Etioles  erfunden,  und  die  Wege,  welche  derselbe 
zur  Erreichung  des  Zweckes  eingeschlagen  hat,  sind  mannigfach.  Zuerst 
(1822)  gab  dieser  Wundarzt  sein  Lithoprione  an;  doch,  da  er  selbst  die 
IJnvollkomnienheit  dieses  Instrumentes  erkannt  hatte,  legte  er  1823  der  Aka- 
demie der  Medicin  in  Paris  seine  dreiarmige  Zange  (Pince  lithoprione)  vor, 
welche  er  nach  dem  bekannten  Kugelzieher  von  Alphorn  Ferri  gebildet  hatte, 
und  nach  dem  Civiale  seinen  Steinfasser  construirte,  von  dem  auch  Leroy* 
Instrument  wenig  abweicht.    Statt  dieses  Instruments  empfahl  Leroy  1825 
sein  raodificirtes  Litboprione,  in  dem  die  vorigen  Instrumente  gewissermas- 
sen  combinirt  sind.    Endlich  suchte  er  auch  dieses  Instrument  noch  zu  ver- 
vollkommnen ,  und  erfand  sein  Litboprione  mit  einem  Netze,  welches  dem 
vorigen  ähnlich  ist,  aber  fünf  Arme  hat.    Da  die  Zerbohrung  des  Steina 
Leroy 's  Absichten  nicht  ganz  erfüllte,  so  ersann  er  später  die  Aushöhlung, 
welche  den  eigentlichen  Gegenstand  dieses  Abschuittes  ausmacht.  Nachdem 
er  nämlich  den  Stein  mit  einem  einfachen  trepanartigeo,  oder  in  einer  vierkantigen 
pyramidenförmigenStahlspitze  bestehenden  Bohrer  durchbohrt  und  diesen  entfernt 
hat,  sucht  er  allmälig  das  Loch  zu  erweitern,  und  führt  zu  dem  Zwecke  durch 
die  innere  Röhre  in  das  iu  den  Stein  gemachte  Loch  einen  Bohrer  ein,  der 
in  zwei,  an  der  äusseren  Seite  gezähnte  oder  feilenartige  Arme  gespalten  ist. 
Diese  werden,  iudem  sie  aneinander  liegen,  in  die  Öffnung  des  Steins,  so 
weit  als  der  Bohrer  eingedrungen  war,  eingeführt,  dann  wird  eine  Röhre, 
wodurch  sie  zusammengehalten  werden,  retrahirt,  damit  sie  von  einander 
federn,  oder  sie  werden  durch  einen  Keil  aus  einander  getrieben,  der  dem 
Instrument  überdies  die  ndthige  Festigkeit -ortheilt,  welche  den  blos  durch 
Federkraft  von  einander  weichenden  Armen  leicht  abgeht,  und  bei  den  Ro- 
tationen des  Instruments  die  Gefahr  des  Abbrechen«  derselben  aufhebt;  end- 
lich wird  dies  Bohrwerkzeug  durch  den  Drilibogen  um  seine  Axe  bewegt, 
damit  die  Arme  den  Stein  aushöhlen.   Ist  dies  bis  so  einem  gewissen  Grade 
geschehen,  so  führt  man  statt  des  gespaltenen  Bohrers  einen  einfachen  ein, 
welcher  längs  der  einen  Seite  sägen-  oder  feilenartig  beschaffen  ist,  auf 
einem  gekrümmten  elastischen  Stabe  sitzt  und  In  einer  geraden  Röhre,  welche 
dem  letzteren  einstweilen  eine  gerade  Richtung  ertheilt,  eingeführt  und  nach 
Zurückziehung  jener  Röhre  dorch  den  Drillbogen  um  seine  Axe  bewegt  wird. 
Da  sowol  die  einfache  als  die  doppelte  Feile  vermöge  ihrer  Einsticket  ex- 
centrisch  wirken,  und  daher  mit  dem  vorderen  Ende  am  stärksten  eingrei- 
fen müssen ,  so  muss  man.  damit  sie  den  Stein  nicht  blos  trichterförmig  aus- 
höhlen, sie  von  Zeit  zn  Zeit  etwas  zurückziehen,  und  so  längs  des  ganzen, 
in  dein  Steine  gemachten  Canales  mit  ihrem  vorderen  Ende  einwirken  lassen. 
Hat  der  Stein  einen  grossen  Durchmesser,  so  kann  man  solche  einfache  Boh- 
rer nach  und  nach  von  immer  stärkerer  Krümmung  in  Gebrauch  ziehen;  da 
aber  die  Umdrehung  derselben  dem  Instrumente  eine  desto  grössere,  für  die 
Blase  oft  höchst  empfindliche  und  dem  Kranken  unerträgliche  Erschütterung 
mittbeilt,  je  stärker  ihre  Krümmung  ist,  so  soll  man  ^ie  Auahöhlung  des 
Steins  mit  einfachen  oder  doppelten. Bohrersägen  oder  teilen  von  der  Bo> 
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schaffenheit  der  vorigen  beendigen,  welche  durch  einfaches  Hin-  und  Her- 
bewogen  wirken,  wobei  jedoch  die  in  die  Blase  injicirte  Flüssigkeit  durch 
das  Instrument  ausfliegst  und  das  Zerstören  uoeh  langsamer  als  beim  Rotiren 
der  Feile  fortschreitet.    Später  gab  Leroy  noch  «inen  Aushöhier  oder  Aus- 
räuiuer  an,  welcher  in  einer  Bobrerkrone  besteht,  mit  der  ein  Loch  in  den 
Stein  gemacht  wird,  worauf  aus -den  Seiten  derselben  -  zwei  gezähnte  Kap- 
pen' her  vorgeschoben  werden,  Reiche  jenes  Loch  erweitern.    Hört  der  Siein 
während  der  Aushöhlung  auf  fest  zwischen  den  Armen  des  Steinfnaeers  zu 
a'.tzen,  und  hilft  das  Zusammenziehen    der  Arme    diesem    nicht  nb,  so 
führt  Leroy  durch  die  innere  Röhre  und  das  Loch  des  Steint  einen  vorn  mit 
zwei  von  einander  bewegbaren  Ästen  versehenen  Stab  -hindurch,  sperrt  dann 
diese  Äste  aus,  hak  so  den  Stein  fest,  öffnet  nunmehr  den  Steinfasser,  zieht 
den  Stein  mit  Hülfe  jenes  Instrumenta  zurück,  und  laset  ihn  dann  wieder 
gehörig  fest ,  Worauf  das  Instrument  wieder  geschlossse*  und  entfernt  wird. 
Ist  der  Stein  endlich  zu  einer  zerbrechlichen  Schale  ausgehöhlt,  so  aerbricht 
er  von  nelbst,  oder  wird  durch  stärkere  Zusammenziehung  des  Steiufassera 
zertrümmert,  und  diese  Fragmeute  aollen,  nach  trfrtty,  kleiner  werden,  als 
bei  anderen  Verfahrungsweisen.     Man  »oll  sie  imn  mit  einer  dreianuigen 
Zange,   welche  zarter  als  die  früher  erwähnte  und  dünn  genug  ist,  um 
leicht  durch  die  verschiedenen  Stcinfusser  geführt  zu  werden,  einzeln  aufsu- 
chen, und  durch  die  von  jener  Röhre  geschützte  Urethra  ausziehen ;  nie  sol- 
len sie  aber  durch  die  blosse  Harnröhre  geführt  werden,  damit  Schmers 
und  Verwundung  derselben  vermieden  werden.    Noch  hat  Leroy  zur  Aus- 
messung des  Steius  in  der  Blase  einen  Lithometer  erfunden,  nämlich  einen 
achwach  gekrümmten  Katheter,  der  einen  zweiten  dünnern  enthält  und  an 
der  convexen  Seite  vou  der  Krümmung  bis  zum  Schnabel  offen  ist.  —  Bin 
anderes  Verfahren  zur  Aushöhlung  des  Steins  ist  das  von  Heurteloup ,  wel- 
cher zu  dieser  Operation  ein  eigene«  Bette  erfunden  bat,  durch  dessen  zweck- 
mässige Einrichtung  der  Kranke  während  der  Operation  sich  nicht  bewegen 
kann.     Die   Inatrumente,   welcher  Heurtelonp  sich   hierbei  bedient  sind: 
oin  Aushöhlung  sapparat  mit  der  Zange  (Evideur  a  forceps);  wozu  gehört: 
1)  die  in  der  äusseren  Röhre  befindliche  Hauptpincette  mit  vier  Armen,  von 
denen  drei  kürzer  und  am  Ende  hakenförmig  gebogen  sind,  der  viert«  län- 
ger und  mit  einem  dicken  Knopfe  geendigt  ist,  und  jeder  einzeln,  sowie 
alte  viere  durch  eine  besondere  Vorrichtung  (Rappel  genannt)  gemeinschaft- 
lich bewegt  werden  können;    Ä)  die  Hültspincette,  ein  zur  Untersuchung 
des  Steins,  Zurückstossung  desselben  vom  Blasenhalse  und  Unterstützung 
bei  seiner  Ergreifung    bestimmtes   Instrument,  welches  so  dünn,    das«  es 
durch  die  Hauptpincette  geführt  werden  kann,  dreinrratg  und  am  hinteren 
Ende  mit  drei  Ringen  versehen  »t,  durch  welche  mittels  einer  Hand  die 
drei  Arme  beliebig  bewegt  werden  können;  S)  ein  Perforator,  d.  i.  eine 
Röhre  mit  einer  pyramidalen  Spitze,  nebeu  welcher  aich  ein  zugespitztes 
scharfes  Blatt  hervorschieben  lässt;  &)  der  Aushöhier,  welcher  in  einer  Röhre 
mit  einem  am  vorderen  Ende  und  am  einen^Rande  gezähnten  Kndtheil  be- 
steht, der  sich  eu  jener  dnreh  zwei  am  hinteren  Ende  der  Röhre  befindli- 
che Schrauben  in  einen  beliebigen  Winkel  stellen  lässt;  5)  der  Percuasions- 
stab,  ein  einfacher  stählerner  Stab  zum  Zerstossen  des  ausgehöhlten  Steins. 
— -  Es  wird  der  Kranke  auf  dem  rechtwinkligen  Tische  horizontal  gelagert, 
in  die  Bluse  durch  einen  Katheter,  der,  bis  aus*  den  vordersten  von  ver- 
schiedener Krümmung  anzuschraubenden  Thcil,  gerade  und  hinten  mit  einem 
Hahn  versehen  ist,  und  eine  in  seine  Mündung  passende  Spritze  eine  la- 
jection  gemacht,  und  dann  die  Hauptpincette  durch  die  äussere  Röhre  ein- 
geführt, nachdem  in  die  letztere  die  drei  kürzeren  Arme  von  jener  zuerst 
und  gänzlich  hinein ,  und  dann  der  vierte  so  weit  zurückgezogen  worden, 
dass  nur  der  Knopf  desselben  hervorragt.  Dieser  iat  an  der  den  kürzeren  Ar- 
men zugewandten  Seite  ausgehöhlt,  um  dieselben,  während  er  zurückgezo- 
gen bleibt,  vorbei  zu  lassen;  ist  die  Pincette  in  der  Blase,  so  eröffnet  mm 
sie,  indem  man  ihre  Branchen  in  einem  m&ssigen  Grade  vorschiebt,  und 
zieht  sie  bis  an  den  BlascnhaU  heran.    Nun  öffnet  mau  die  äussere  Müo- 
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dung  des  durch  das  Instrument  gehenden  Canals,  und  lässt  die  in  die  Bla«e 
eingespritzte  Flüssigkeit  abfliesaea ,  damit  jene  sich  contrahire  und  deu 
Stein  in  den  von  den  Armen  der  Pineette  umschlossenen  Raum  treibe.  Man 
führt  alsdann  die  Hülfspincette  im  geschlossenen  Zustande  durch  den  Canal 
der  Hauptpincette ,  und  gebraucht  sie  als  Sende,  um  dje  Lage  des  Steins 
su  untersuchen.    Kann  man  den  Stein  nicht  autfinden,  oder  Hegt  er  dem 
Blasenhalse  so  nahe,  dass  man  ihn  nicht  würde  fassen  können,  und  kann 
man  ihn  von  dieser  Stelle  nicht  mittels  der  Hülfspincette  verschieben,  so 
senkt  man  das  Bette,  worauf  sich  der  Kranke  befindet,  völlig  auf  seine  Hy- 
potenuse nieder,  worauf  sich  der  Stein  gegen  den  hinteren  oberen  Tbeil 
der  Blase  hinzusenkeu  pflegt;  geschieht  dies  aber  nicht  auf  eine  genügende 
Weise,  so  soll  man  den  Kopftheii  des  Bettes  eiuige  Mal,  natürlich  mit  gc-. 
höriger  Mässiguog,  gegen  den  Boden  anstossen  lassen,  damit  sich  diese  Kr-; 
•cbütterung  der  Blase  und  dem  Steine  mittbeile,  und  diesem  die  benUsichT' 
tigte  Lage  gebe.    Nach  untersuchter  Lage  des  Steins  bringt  man  dieHaupt- 
piueette  vor  denselben,  wenn  sie  sich  nicht  schon  dort  befindet,  uud  sucht 
ihn  zu  ergreifen.    Ist  der  Stein  gross,  so  lässt  man  die  längere,  stark  ge- 
knöpfte Branche  zuerst  und  dann  nach  einander  die  drei  anderen  Branchen 
auf  ihn  treten,  se  dass  er  von  ihnen  allen  rund  umgeben  ist,  untersucht 
daun  erst  nochmals  mittels  der  Hülfspincette  seine  Lage,  und  wenn  diese 
entsprechend  ist,  so  fixirt  man  ihn,  indem  man  die  einzelnen  Arme  der 
Hauptpincette,  welche  man  um  ihn  herum  legte,  gehörig  zusammenzieht  und 
scbliesst.    Naeh  bewirkter  Fixirong  der  Steins  entfernt  man  die  Hülfspin- 
cette,'giebt  dem  rechtwinkligen  Bette,  falls  es  gesenkt  war,  wieder  die 
horizontale  Lage,  und  lagt  die  mit  einer  Armatur,  d.  i.  einer  viereckigen 
massiven  Umhüllung,  versehene  «hintere' Extremität  des  Instruments  in  den 
an  dem  Bette  befindlichen  Schraubstock,   welcher  so,  wie  es  sowol  dem 
ei  ranken  als  dem  Operateur  am  meisten  zusagt,  gestellt  wird,  und  nun  zur 
unveränderlichen  Kesthaltung  des  Instrumentes  dient.     Man  füllt  die  Blase, 
wenn  das  injicirte  Fluidutn  abgeflossen  "ist ,  von  Neuem  an,  wozu  an  al- 
len Bohrwerkzeugen  Memrteloup'a  in  dem  hinteren  BndtbeUe  der  äusseren 
Röhre  ein  au  verstöpselndes  Loch,  in  welches  ein  eigener  Trichter  gesetzt 
wird,  sich  befiudet,  führt  nunmehr  durch  den  Canal  der  Hauptpincette  den 
Perforator,  an  dem  das  seitliche  Blatt  zurückgezogen  ist,  hindurch  bis  zum 
Stein,  überzeugt  sich  zuerst  durch  eiue  an  dem  hintereu  Ende  desselben  be- 
findliche Scala  von  dem  Durchmesser,  welchen  der  Stein  in  der  Richtung 
von  Venn  «ach  -Hinten  hat,  schiebt  dann  das  seitliche  Blatt  des  Perforators 
vor,  und  setzt  durch  einen  Bogen,  der  um  die  Rolle  des N Perforators  ge- 
schlungen ist,  diesen  in  Bewegung,  bis  damit  der  Stein  ganz  durchbohrt 
und  ia  demselben  ein  Canal  von  mindestens  4  Linien  Durchmesser  gemacht 
ist.    Nunmehr  bringt  man  statt  des  Perforators  den  Aushöhler  in  die  Öff- 
nung des  Steins,  und  indem  man  denselben  fortwährend  durch  den  Bogen  in 
Bewegung  setzt,  und  seinem  vorderen  Theile  durch  die  am  hinteren  Ende 
beündJiche  Schraube  allmälig  eine  immer  stärkere  Neigung  giebt,  erweitert 
mau  die  Öffnung  immer  mehr  und  höhlt  den  Stein  aus.    Das  wirksame  Stück 
des  Ausbilders  hat  eine  verschiedene  Lange,  und  macht,  wenn  es  nach  und 
nach  in  einen  Rechtwinkel  zu  seiner  Röhre  gestellt  wird,  eine  Höhle,  wel- 
che das  Doppelte  seiner  Länge  im  Durchmesser  hat,  also  z.  B.  £  Zoll,  wenn 
jenes  Stück  1  Zoll  lang  ist.    ist  der  Stein  au  gross,  oder  von  einer  unre- 
gelmässigen  Form,  so  dass  er  nicht  auf  die  angegebene  Weise  zu  einer 
Schale  ausgehöhlt  werden  kann,  welche  überall  dünn  genug  ist,  um  leicht 
zerbrochen  au  werden ,  so  muss  man  ihn  nach  Beendigung  jener  beschriebe- 
nen Aushöhlung  mit  der  Pineette  etwas  locker  lassen,  und  in  einem  andern 
Durchmesser  zu  fasseu  suchen,  um  ihn  auch  von  einer  andern  Seite  her  an- 
zugreifen.   Ist  derselbe  endlich  zu  einer  zerbrechlichen  Srhale  ausgehöhlt, 
so  zertrümmert  man  diese  durch  die  Arme  der  Hauptzange,  oder  man  führt 
nach  ausgezogenem  AushÖhler  den  Percussionsstab  zu  ihr  und  zerstösst  sie 
damit  in  Stücke.   Dieser  Percussionsstab  ist  am  vordem  Ende  rauh,  am  hin* 
lern  aber  mit  einer  mit  Blei  gefüllten  silbernen  Kugel  verleben ,  welche  ihm 
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mehr  Gewicht  ertheilt.    Durch  einen  auf  ihm  befindlichen  Schieber  wird  der 
Grad  beschränkt,  in  welchem  er  vorgeschoben  werden  kann,  damit  er  nicht 
etwa,  durch  den  Stein  dringend,  die  Blase  insultire.    Sind  die  Fragmente 
des  Steins  nicht  klein  genug,  um  durch  die  Harnröhre  leicht  und  nachtheü- 
los  hindurchzugehen,   so  muss  man  ihn  mit  der  Hauptzange,   oder,  was 
Heurtclnup  vorzieht,  mit  Leroy's  früher  erwähnter  zweigebissigen  Zange  fas- 
sen und  zermalmen.    Um  endlich  die  Haupuange  nebst  der  äussern  Röhre 
aus  der  Blase  und  Harnröhre  zu  entfernen,  mnss  mau  jene  in  der  Art  echliea- 
sen,  dass  man  zuerst  den  dem  geknöpften  Arme  gegenüber  liegenden,  darauf 
den  rechts-,  ferner  den  linksseitigen  kürzeren  Arm  in  die  Röhre  hinein-, 
und  zuletzt  den  geknöpften  mit  seinem  Knopfe  bis  an  die  vordere  Mündung 
der  Röhre  heranzieht.    Bin  anderes  Werkzeug  Heurtcloup'a,  welches  er  Stein- 
bohrer (Perce-pierre)  nennt,  ist  dem  Civiale'scben  Lithotritor  ähnlich;  auch 
hut  er  noch  einen  Stein-  oder  Schalenbrecher  (Brise-co<pte)  angegeben,  eine 
zweiarmige,  äusserst  wirksame  und  ebenso  feste  Zange,  welche  in  einer 
Köhre  steckt  und  so  eingerichtet  ist,  dass  ihre  von  einander  federnden  Arme, 
indem  sie  durch  eine  hebelartige  Vorrichtung  und  Bewegung  des  hinteren 
Kodes  des  Instrumentes  wechselsweise  in  die  Röhre  zurück-  und  dadurch 
zugleich  gegen  einander  getrieben  werden,   auf  nicht  gegenüber  liegende 
Funkte  des  gefassten  Steines  wirken  und  dadurch  den  nicht  gepackten  Theil 
desselben  ab  kneipen  und  den  gefassten  zermalmen.    Dieser  Steinbrecher  ist 
für  längliche,  aber  flache  Steine  von  einem  Dickedurchmesser  unter  10  bin 
12  Linien  zweckmässig;  dickere  Steine  müssen  erst  mit  dem  einfachen  Boh- 
rer oder  dem  Kommabohrer  zerkleinert  werden,  worauf  man  ihre  Fragmente 
mit  dem  Steinbohrer  fasst  und  zermalmt.     Dass  Hcurteloup  die  Brauchbar- 
keit und  Güte  seiner  Instrumente  und  seines  Verfahrens  mehr  als  die  mei- 
sten anderen ,  mit  der  Vervollkommnung  der  Lithotritie  sich  beschäftigenden 
Chirurgen  (wenn  man  Civinle  ausnimmt)  in  der  Praxis  nachgewiesen  bat, 
ist  schon  früher  bemerkt  worden,  und  gewiss  verdient  die  hier  in  Rede  ste- 
hende Operationsweise  sowol  deshalb,  ab  wegen  der  auf  die  verschiedene 
Beschaffenheit  der  Steine  sinnreich  berechneten  und  doch  verhältnismässig 
einfachen  Construction  der  Instrumente,  eine  vorzugsweise  Beachtung.  Eine 
besondere  Berücksichtigung   macht  Hcurteloup' s  Operationsbette  (s.  Rusfs 
Hattdb.  der  Chirurgie.  Bd.  XI.  8.  505)  nöthig,   namentlich  insofern  da- 
durch dem  lithotritischeo  Instrumente  eine  unveränderliche  Stütze  gegeben 
wird. 

IfT.  Zerreibung  des  8teins  von  Aussen  nach  Innen.  Elderttm 
gab  zuerst  ein  Instrument  an,  welches  einem  grossen  Katheter  ähnlich,  der 
am  hinteren  Ende  einen  Handgriff  hat,  am  vorderen  in  zwei  Anne  gespal- 
ten ist,  die  in  der  Mitte  gebrochen,  hier,  wie  an  ihren  Enden,  durch  Ge- 
lenke verbunden  sind ,  und  durch  einen  eigenen  Mechanismus  in  Form  einer 
Raute  geöffnet  werden  können.  Mit  ihnen  soll  der  Stein  gefasst  und  fest- 
gehalten werden;  dann  wird  ein  stählerner  Stab  mit  seinem  feilenartigen 
Knde  durch  die  Röhre  an  die  Oberfläche  des  Sieines  gebracht  und  gegen 
dieselbe  hin  und  her  bewegt,  um  so  den  Stein  zu  zerfeilen.  Da  mit  diesem 
Instrumente  der  Stein  nicht  fest  genug  gehalten  werden  konnte,  um  nicht 
der  Gewalt  der  von  der  Seite  her  auf  ihn  wirkenden  Feile  bald  zu  weicheti 
und  in  die  Blase  zurückzufallen,  da  auch  die  Blasen  Wandungen  der  Berüh- 
rung und  Verletzung  durch  die  Feile  ausgesetzt  waren,  so  gab  Elderttm 
später  neue  Instrumente  an,  die  besonders  für  harte,  nach  vorläufiger  Durch- 
bohrung nicht  zersprengbare  Steine  bestimmt  sind.  Der  oben  erwähnte  rau- 
tenförmige Steinfasser  steckt  in  einer  Röhre,  und  öffnet  sich,  wenn  er  aus 
derselben  vorgeschoben  wird,  während  er  durch  Zurückziehung,  sowie 
durch  eine  an  seinem  hinteren  Ende  befindliche  Flügelschraube,  geschlossen 
wird.  Ist  der  Stein  damit  gefasst,  so  wird  er  mit  einem  Bohrer  mit  ein- 
facher Spitze,  der  durch  den  Canal  des  Steinfassers  eingeführt  und  durch 
einen  mit  einem  Mechanismus  zum  Spannen  der  Sehne  versehenen  Drillbogcn 
bewegt  wird,  von  Vorn  nach  Hinten  seinem  ganzen  Durchmesser  nach  perl'o- 
rirt,  wobei  man  das  Instrument  an  einem  Handgriffe  mit  der  linken  Hand 
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halt,  und  den  Dohrer  mittels  des  Daumens  derselben  Hand,'  der  in  einen 
King  an  seinem  hinteren  Ende  gesetzt  wird ,  vorwärts  schiebt.    Durch  eine 
auf  dem  hinteren  Kode  des  Bohrers  laufende  Zeigerschraube  kann  man  die 
Grösse  des  Durchmesser«,  in  welchem  man  den  Stein  durchbohrt  hat,  er- 
kennen.   Nach  wieder  entferntem  Bohrer  versucht  man  den  Stein  durch 
stärkere  Zusammenziehung  des  Steinfassers  zu  zermalmen;  gelingt  dies  aber 
nicht,  so  achraubt  man  in  die  gemachte  Öffnung  des  Steines  einen  am  vor- 
dem Ende  schraubenförmigen  Stab  ein,  und  sucht  dann  den  Stein,  durch 
Hin-  und  Herbewegen  gegen  die  inneren  stark  gezähnten  Flächen  der  Arme 
des  Steinfassers,  von  Aussen  her  abzuraspeln.    Kann  aber  der  Stein  mit  je- 
ner Schraube  zu  dem  Zweck  nicht  fest  genug  gehalten  werden ,  so  benutzt 
i 'Aderton  zwei  an  einander  liegende  Stäbe,  von  denen  der  eine,  welcher  am 
Biasenende  hakenförmig  umgebogen  ist,  durch  das  Loch  des  Steines  gans 
durchgeführt,  der  andere  aber,  welcher  ein  keilförmiges  Ende  hat,  in  da* 
Loch  nachgeschoben  und  eingekeilt  wird,  um  so  den  Stein ,  über  den  jener 
Haken  fortgreift,  ganz  lest  zu  fassen.     An  diese  Stäbe  wird  entweder  eine 
Holle  gesteckt  und  mittels  des  Drillbogens  um  ihre  Axe  getrieben,  oder  es 
werden  die  Stäbe  mit  einer  Treibachraube  verbunden  und  durch  diese  hin 
und  her  bewegt,  um  so  den  Stein  an  den  Zähnen  des  Steinfassers  abzura- 
speln ,  und  nach  und  nsch  von  seiner  äusseren  Fläche  her  gänzlich  zu  zer- 
reiben.   Für  weichere  Steine  hat  Elderion  noch  einen  in  zwei  Hälften  ge- 
spaltenen Erweiterungsbohrer,  welcher  sich  in  dem  in  den  Stein  gemachten 
Loche  durch  seine  Elasticität  auszudehnen  strebt,  und  den  Stein  von  Innen 
nach  Aussen  aushöhlt.    Auf  ähnliche  Weise,  wie  Elderion  bei  seinem  neuen 
Verfahren,  war  schon  Rigol  früher  zu  Werke  gegangen.    Er  fixirte  den 
Stein  auf  einem  eingebülseten  Bohrer;   dies  ist  eine  mehrkantige,  kurze, 
starke  Spitze,  welche  mit  ihrem  Stiel  in  einer  Röhre  steckt,  die  sich  oben  in 
zwei  seitliche,  an  der  äusseren  Fläche  eine  Kante  bildende  Hälften  theilt; 
diese  Hälften  der  Hülse  liegen  an  dem  Halse  des  Bohrers  an,  werden  aber 
durch   Zurückziehen  der  Spitze  voneinandergetrieben,  und   klemmen  sich 
alsdann  in  dem  von  der  Spitze  im  Steine  gebildeten  Loche  fest.   Wenn  auf 
diese  Weise  der  Stein  fest  gefasst  war,  so  sollte  er  gegen  die  an  der  inne- 
ren Fläche  rauh  gemachten  Arme  eines  etwas  schlaff  gelassenen  dreiarmigen 
Steinfassers  hin  und  her  bewegt  und  dadurch  abgerieben  werden.  Rignl 
ging  später  selbst  von  diesem  Verfahren  ab.    Das  Verfahren  von  Mcirieu 
und  Tanchou  ist  wegen  der  Complicirong  ihrer  angegebenen  Instrumente 
nilzu wenig  baltbar  und  sicher,  und  Versuche,  welche  mit  denselben  an  Ca- 
daver n  gemacht  wurden,  fielen  nicht  genügend  aus,  eben  weil  die  Werk- 
zeuge zu  schwach  und  zerbrechlich  waren ;   ebenso    Colombai's  Instru- 
ment.   So  vortrefflich  und  sinnreich  dies  Werkzeug  erdacht  ist,  so  fragt  es 
sich  freilich  doch  immer,  wiefern  es  sich  in  der  Praxis  bewähren  wird, 
und  darüber  bat  die  Erfahrung  unseres  Wissens  noch  gar  nicht  entschieden. 

IV.  Zerbrechung  des  Steines.  Dieses  Verfahren  ist  unstreitig 
das  einfachste  von  allen  Steinzertrümmerungsarten,  und  die  dazu  nölhigen 
Inatrumente  sind  ebenfalls  einfacher,  als  zu  den  vorher  beschriebenen  Ver- 
fahrungsweisen.  Zuerst  erfand  Amussat  ein  Instrument  zu  der  in  Rede  ste- 
henden Operation.  Es  sind  zwei  starke,  in  einer  Röhre  steckende,  stählerne 
Zangen  arme,  welche  an  dem  vorderen  Ende  aussen  convex,  innen  tief  ge- 
kerbt, am  hinteren  Ende  aber  mit  Zähnen  versehen  sind,  in  welche  zwei 
Sperrkegel  einfallen,  die  das  Vorwärtsrücken  der  Zange  verhindern.  Das  In- 
strument wird,  während  die  Zangenarme  zurückgesogen  sind  und  vor  der 
Röhre  nur  einen  länglichen  Schnabel  bilden,  in  die  Blase  geführt,  dann  wer- 
den die  Sperrkegel  ausgehoben  und  die  Arme  vorwärts  geschoben,  welche 
aich  nun  durch  ihre  Elasticität  von  einander  entfernen,  und  mit  denen  man 
den  Stein  zu  ergreifen  sucht.  Sobald  dies  geschehen  ist,  lässt  man  die 
Sperrkegel  wieder  einfallen,  um  den  Stein  zu  fixiren,  und  bringt  zwischen 
die  hinteren  Enden  heider  Zangenarme  ein  Stahlstäbchen,  wodurch  jene  von 
einander  entfernt  gehalten  werden;  einen  anderen  Stahlstab  steckt  man  durch 
zwei  Löcher,  welche  an  den  hinteren  Enden  der  Arme  befindlich  sind,  und 
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indes  mao  ihn  wie  einen  Hebel  der  zweiten  Art  wirken  lässt,  zieht  min 
wecbselsweUc  einen  und  den  andern  Arm  nach  Aussen ,  so  dass  an  jenem 
der  Sperrkegel  um  einen  Zahn  weiter  vor  wärt»  einfällt ,  wahrend  dieser  ala 
fetter  Punkt  dient.  Indem  man  so  die  Zange  alimitig  in  die  äussere  Köhra 
zurück  und  ihre  Arme  dadurch  gegen  einander  treibt,  sucht  man  den  Stein 
zu  zermalmen.  Obgleich  der  Instrumentenmar.her  Hervcy  das  eben  be- 
schriebene Werkzeug,  weiches  dein  Anscheine  nach  schon  sehr  kräftig  ist, 
noch  stärker  gemacht  hat,  so  hat  sich  bei  Vertuchen,  welche  damit  im 
Hötel-Dieu  au  Paria  angestellt  worden  sind,  dasselbe  dennoch  ala  nicht  halt- 
bar  genug  gezeigt,  indem  es  zerbrach.  {Sabotier,  Medecine  operatoire, 
a.  a.  O.  p.  379.) —  Jacob$on§  Verfahren.  Jacobten,  welcher  schon  1825 
der  medicinischen  Societät  zu  Kopenhagen  ein  von  ihm  erfundenes  Instru- 
ment zur  Ausziehung  kleinerer  Steine  aus  der  Harnblase  vorlegte,  richtete 
dasselbe  später  auch  zum  Zerbrechen  von  Blasensteiaeu  ein.  Es  ist  von 
eylindriseber  Gestalt»  9  Zoll  lang,  3  Linien  dick,  und  besteht  aus  einer 
geraden  Röhre  und  zwei,  in  dieser  steckenden,  halbe} lind  tischen  Stäben, 
welche  am  vorderen  Ende  durch  ein  Gelenk  mit  einander  verbunden,  und, 
so  weit  sie  ans  der  Röhr«  hervorragen,  d.  b.  auf  «'/,  ZoU  Lange,  katheter- 
förmig  gekrümmt  aind.  Der  obere  Stab  ist  einfach  und  in  der  Köbre  unbe- 
weglich, der  untere  ist  an  dem  gebogenen  Theile  in  zwei  Hälften  gebro- 
chen ,  die  unter  sich  und  mit  dem  geraden  Theile  durch  Charniere  verbun- 
den sind,  und  kann  vor-  und  rückwärts  bewegt,  so  wie  durch  eine  Krügcl- 
aehraube  am  hinteren  Kode  festgestellt,  und,  wenn  er  vorgeschoben  war, 
zurückgetrieben  werden.  Man  bringt,  ohne  dass  eine  Vorbereitung  der 
Harnwege  vorhergegangen  ist,  dieses  Instrument  im  geschlossenen  Zustande, 
wie  einen  gewöhnlichen  krummen  Katheter,  in  die  Blase,  sucht  den  Stein 
auf,  dreht  dann  die  erwähnte  Flügelschraube  zurück,  und  schiebt  den  be- 
weglichen Arm  vorwärts ,  der  nun  mit  dem  anderen  vor  der  Röhre  in  der 
Blase  eine  dreieckige  Schlinge  bildet.  Mit  dieser  sucht  man  den  Stein  zu 
fangen,  und  sobald  dies  geschehen  ist,  zieht  man  den  beweglichen  Arm,  ao 
lange  bis  der  Stein  fixirt  ist,  zurück,  und  treibt  ihn  dann  durah  die  Flü- 
gelschraube ferner  rückwärts,  bis  der  gefasate  Stein  zerstückelt  ist.  Zieht 
man  nun  das  Instrument  aus,  so  führt  man  einige  von  der  erwähnten  Schlinge 
noch  festgehaltene  Steinfragmcnte  mit  heraus.  Diese  Operation  wiederholt 
man  entweder  ununterbrochen  oder  in  Zwischenräumen  so  oft,  als  es  nöthig 
ist,  und  es  soll  die  öftere  Wiederholung  von  dem  Kranken  und  der  Blase 
«nd  Harnröhre  aebr  leicht  und  ohne  Nachtheil  ertragen  werden.  Die  ge- 
rühmten Vorzüge  des  Jacobsou'achen  Instrumentes  haben  sich  bei  den  bishe- 
rigen Versuchen  am  Lebenden  bestätigt;  der  Erfinder,  Dvptitflren  und  t*croy 
haben  das  Werkxeug  öfters  und  mit  dem  glücklichsten  Erfolge  angewandt, 
und  es  lässt  sich  nicht  In  Abrede  stellen,  dass  dasselbe  als  eine  der  wich- 
tigsten Erfindungen  für  die  Lhbotritie  zu  betrachten  ist. 

Bemerkungen  über  den  therapeutischen  Werth  der  Li- 
thotritie.  „Nachdem  wir,  —  sagt  RUut'nu  in  Jtast's  Handb.  d.  Chirurgie 
Bd.  XI.  S.  S8S  u.  f.  —  beginnend  mit  der  am  meisten  geübten  und  fort- 
gehend bis  zu  der  am  meisten  versprechenden  Operations  weise,  die  zahlrei- 
chen Veränderungen  dargestellt  haben,  welche  die  Lkhotrkie  in  dem  kur- 
zen Zeiträume  seit  ihrer  Entstehung  erlitten  hat,  nachdem  wir  über  den  re- 
lativen Werth  der  einzelnen  Verfahrungsw eisen  eine  Bcurtheilung  aufgestellt 
haben,  welche  theoretische  Betrachtungen  und,  so  weit  dies  nach  den  bisher 
bekannt  gemachten  Operationsfällen  möglich  war,  auch  die  Erfahrung  zur 
Basis  bat,  ist  es  noch  übrig,  von  dem  Wertbe  der  Lithotritte  als  Heilmittel 
überhaupt,  von  ihrer  Bedeutung  für  den  Organismus  als  schädlicher  Potenz, 
ihrer  Anwendbarkeit  und  von  ihrem  Verhältnis  zum  Stcinsebnitte  zu  spre- 
chen. Um  aber  über  alle  diese  Gegenstande  mit  einiger  Bestimmtheit  zu 
entscheiden,  dazu  fehlt  es  noch  allxu  sehr  an  zahlreicheren,  gewissenhafte« 
und  —  was  ganz  besonders  zu  berücksichtigen  ist  —  ohne  Vorurtheil  und 
ohne  Parteilichkeit  angestellten  Beobachtungen,  «nd  es  liegt  an  dem  gegen* 
wärügen  Stande  der  Sache,  wenn  hier  nicht  viel  mehr  als  lückerhafie  An- 
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dcutungen  über  den  therapeutischen  Werth  der  Lrthotritic  gegeben  werden. 
In  dem  Steinechnitte  besitzen  wir  ein  Mittel,  wodurch  wir  einen  Kranken 
sicher  vom  Blasensteine  befreien  können;  aber  die«  ist  nur  von  einem  ge- 
schickten Wundarzt  und  unter  grossen  Schmerzen  und  erbeblichen  Gefahren 
für  den  Krauken  möglich;  —  die  LRnotriüe  verspricht  die  Erreichung  des- 
selben Zweckes  ohne  bedeutende  Schmerzen  und  Gefahren;  Geschicklichkeit 


erfordert  sie  vem  Operateur  mindestens  eben  so  sehr,  wie  die  Lithotomie, 
und 'nur  des  Muthes  bedsrf  es  bei  ihr  nicht,  weichen  derjenigen  besitze»  muss, 
der  einen  Kranken,  um  ihn  zu  retten,  auf  eine  Weise  verwundet,  deren 
Gefährlichkeit  überhaupt  Dient  gering  ist,  und  überdies  von  seiner  Kennt* 
»isa  und  Geschicklichkeit  bedingt  wird.    Dass  durch  die  Lilhotriüe 

b  d.e  Li 


.derselbe  Zweck  wie  durch  die  Litnoteime  erreicht  werden  kann,  das  ist 
durch  eine  genügende  Anzahl  von   Beobachtungen  ausser  Zweifel  gesetzt; 
keiuesweges  entschieden  sind  aber  die  Vortbeile,  welche  sie  im  Verhältniss 
zum  Steinschnitte  darbieten  soll.    Man  bat  versichert,  sie  mache  fast  oder 
gar  keinen  Schmerz;  dem  wird  aber  von  allzu  vielen  Seken  her  widerspro- 
eben:  die  Schmerzen  bei  der  Operation  sollen  selbst  heftig,  oft  onertras^ 
lieh  sevn,  und  wie  sollte  sich  dies  nicht  so  verhalten,  wenn  ein  Instrument, 
was  die  Harnrohre  und  namentlich  den  Blasenhals  vollständig  auafüUt,  in 
diesen  Theileu  vielfach  hin  und  her  bewegt  wirdV    Die  Schmerzen  bei  der 
Lithotritie  sind  noch  viel  höher  anzuschlagen  als  beim  Steinschnitt,  denn 
bei  diesem  sind  sie  von  kurser  Dauer  und  linden  nur  einmal  statt,  bei  je- 
ner wiederholen  sie  sich  mit  den  gewöhnlich  mehrfachen  Sitzungen,  uud  be- 
ginnen wol  schon  mit  der  Vorbereitung  zur  Operation,  selbst  in  dem  Grade, 
dass  dieselbe  gar  nicht  ertragen  wird.    Man  hat  ferner  gesagt,  die  Litho- 
tritie mache  höchst  selten  Entzündung  oder  andere  Zufälle,  wodurch  ein  tödt- 
Ucher  Auegang  herbeigeführt  werden  könnte;  aber  auch  dies  ist  eine  wenig 
glaubwürdige  Behauptung,  der  von  ruhigen  Beobachtern  widersprochen  wird, 
und  deren  Werth  man  einsieht,  wenn  man  dieselbe,  indem  sie  gewöhnlich 
von  einem  der  Erfinder  eines  lithetritischea  Verfahrens  gemacht  wird,  mit 
den  Angaben  eines  Gegners  desselben  Verfahrens  vergleicht.    80  sagt  Hettr- 
ieloup,  wenn  aacb  mit  einer  Parteilichkeit,  -d^m  Civiale  nach,  dass  ihm  von 
48  Individuen,  welche  er  sich  unter  65  für  die  Lithotritie  auswählte,  8  nach 
der  Operation,  5  im  darauf  folgenden  Jahre  starben  uud  19  an  heftigen 
FolgekranL betten  litten;  ein  sehr  ungünstiges  Verhältniss,  wenn  man  erwägt, 
dass  von  8,  an  denen  ohne  Aaswahl  der  Steinschnitt  gemacht  worden,  nur  Kiner 
im  Durchschnitt  stirbt.     Ks  liegen  auch  in  der  Lithotritie  Momente  genug, 
derenwegen  man  diese  Operation  keinesweges  als  gefahrlos  betrachten  kann, 
wenn  dieselbe  von  nicht  ganz  geschickten  Händen  oder  unter  tingünntigen 
Verhältnissen  des  Kranken  unternommen  wird.     Die  Applieatiun  gerader 
Instruinente,  mit  denen  bisher  meistens  die  Steiuzermaluuog  geschah,  i«t 
schwierig,  oft  sehr  schmerzhaft,  und   führt,  wenn  sie  nicht  mit .  grosser 
Vorsiebt  unternommen  wird,   leicht  zu  Verwundungen  der  Harnröhre  und 
falschen  Wegen;  das  Ergreifen  des  Steines  in  der  Bisse  gelingt  in  der  Ke- 
gel nicht  sogleich,  sondern  erst  nach  so  vielfachem  Hin-  und  Herbewagen 
des  Instrumentes,  wodurch  der  Blasenhals  und  die  Blase  insultirt,  hcltig  gereizt, 
sehr  grosser  Schmerz  gemacht  wird ,  und  selbst  die  Abbrechung  der  Opera- 
tion nöthig  werden  kann;  diese  mit  dem  Fassen  des  Steines  verbundenen 
Übelstände  wiederholen  »sich,  indem  der  Stein  manchmal  wahrend  der  Zer- 
malroung  dem  Steiafasser  entgleitet,  immer  aber,  wenn  der  Stein  zerstückelt 
ist,  und  oft  die  zahlreichen  Stücke  einzeln  gefasst  und  bearbeitet  werden 
müssen,  oder  wenn  mehrere  Steine  vorhanden  sind.    Es  kann  bei  dem  fas- 
sen des  Steines  die  Blase  mit  gefatst ,  und,  wenn  der  Operateur  nicht  vor- 
sichtig ist,  eingeklemmt  werden,  denn  die  in  dieselbe  zur  Verhütung  dieses 
Znfslis  injicirte  Flüssigkeit  ftiesst  bei  den  vielfachen  Bewegungen  des  Litho- 
tritors  leicht  wieder  aus,  und  kann  bei  (Hvinlcs  Instrument  nicht  einmal 
ebne  Ausziehung  desselben  erneuert  werden.    Die  Zerstörung  des  Steines 
ist  zwar  meistens  schmerzlos,  und  geht  auch  auf  eine  milde,  geweltthätig- 
keiulose  Weise  vor  sich;  aber  auch  hierbei  ist  es  möglich,  daas  das  lusttu- 
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Dient,  wenn  es  nicht  ganz  ruhig  und  sicher  oder  nicht  in  der  gehörigen 
Richtung  gehalten  wird,  wenn  der  Kranke  steh  bewegt,  wenn  die  Blas« 
klein,  contrahirt,  die  Füllung  derselben  abgeflossen  und  nicht  erneuert  ist, 
die  Blasenwandungen  insultire  und  selbst  schwer  verletze ;  ja  wir  finden 
Kalle  angeführt,  wo  der  Ljthotritor  durch  das  Bauchfell  drang,  einen  ande- 
ren, wo  die  Zerstückelungsversuche  im  Mastdarme  gemacht  worden  waren, 
einige,  wo  Stücke  der  Blase  ergriffen  und  ausgezogen  wurden  u.  t.  w.  öf- 
ters kam  es  vor,  dass  die  Instrumenta  in  der  Blase  zerbrachen,  sieh  Tor- 
bogen, und  dass  so  erhebliche  Insultationen  und  Verletzungen  der  Harnröhre 
und  Blase  herbeigeführt  wurden.   Bndlich  können,  wenn  der  Stein  glück- 
lich zerstückelt  ist,  die  Fragmente  desselben  beim  Durchgange  durch  die 
Harnröhre  in  dieser  sich  einkeilen  oder  dieselbe  durch  ihre  Rauhigkeiten 
und  Ecken  verwunden,  wie  durch  eben  diese  auch  schon  die  Blase  oft  auf 
eine  erhebliche  Weise  gereizt  wird.    Die  genannten  Nachtheile  und  Gefah- 
ren können  zwar  allerdings  durch  die  Geschicklichkeit  des  Operateurs  und 
durch  gut  und  zweckmässig  construirte  Instrumente  theils  vermieden,  theils 
vermindert  werden;  aber  in  der  ThatI  bei  der  grossen  Verbreitung  der 
Steinkrankheit  wäre  gerade  das  ein  Vorzug  der  Lithotritie  vor  der  Litho- 
tomie,  wenn  sie  weniger  von  der  Fähigkeit  des  Chirurgen  und  der  Güte 
seines  Instrumentes  abhinge,  und  andererseits  werden  durch  diese  niemals 
jene  Nachtheile  und  Gefahren  gänzlich  beseitigt.    Ks  sind  diese  auch  be- 
dingt durch  die  Reizbarkeit  des  Kranken  und  seiner  Harnwerkzeuge  insbe- 
sondere, den  mehr  oder  minder  krankhaften  Zustand  eben  dieser,  durch  die 
Ton  der  Grösse  und  Zerstörbarkeit  des  Steines,  sowie  von  der  Ausdauer 
und  dem  Reizvertrag  des  Kranken  abhängige  Dauer  der  Operation  etc.  Im- 
mer erfolgt  nach  der  Operation  Abgang  von  blutigem  Harn,  ein  sicheres 
Zeichen,  dass  jene  nicht  ohne  Beleidigung  der  Blase  vor  sich  geht;  oft  tre- 
ten fieberhafte  Zufälle,  Vermehrung  der  Steinbeschwerden,  Kolik-  und  Nie- 
renschmerzen ,  Hodengeschwulst  und  ein  niedrigerer  oder  höherer  Grad  von 
Blasenentzündung  ein,  und  es  kann  dadurch  ein  tödtlicher  Ausgang  oder 
doch  ein  Krankseyn  von  verschiedener  Dauer  und  Beschwerlichkeit,  sowie 
ein  bleibender  Nachtheil  für  den  Kranken,   herbeigeführt  werden.  In 
welchem  Verhältnisse  die  Gefahren  und  Nachtheile  der  Lithotritie  zu  denen  der 
Lithotomie  stehen,  wie  gross  bei  jener  die  Lethalität  sey,  dies  ist  noch 
nicht  entschieden;  ob  jenes  Verhäitniss  wirklich  zu  Gunsten  der  Lithotritie 
ausfallen  werde,  ist  mindestens  noch  zweifelhaft.    In  einem  Punkte  steht 
die  Lithotritie  gewiss  hinter  dem  Steinschnitte  zurück,  nämlich  hinsichtlich 
der  Sicherheit  der  Heilung  und  der  Verhütung  von  Recidiven;  denn  wenn 
auch  beide  Operationen  eigentlich  nur  Palliativmittel  sind,  so  hat  man  doch 
jedenfalls  bei  der  Steinzerreibung  das  Zurückbleiben  von  Steinfragmenten  in 
der  Blase  und  dadurch  Recidive  weit  mehr  zu  fürchten,  als  beim  Stein- 
schnitte, mag  dies  auch  von  Cwiale  und  anderen  Vertheidigern  der  Li- 
thotritie geleugnet  werden.    Nach  Hcurteloup1*  oben  erwähuten  Angaben 
mussten  unter  den  durch  CiviaU  vom  Stein  befreiten  40  Individoen  sich  S 
abermals  der  Operation  unterwerfen,  weil  sie  nicht  vollständig  geheilt  wa- 
ren.   Endlich  muss  es  noch  als  ein  erheblicher  Nachtheil  der  Lithotritie 
namhaft  gemacht  werden,  dass  sie  bisweilen,  wo  man  sie  für  anwendbar 
halten  zu  müssen  glaubte,  und  versuchte,  dann  dennoch  als  unausführbar 
erkannt  wird,  indem  entweder  der  Kranke  die  Schmerzen  und  die  Reizung, 
welche  die  Operation  verursacht,  nicht  ertragt,  oder  indem  die  Sitzungen 
der  Operation  eich  zu  sehr  vervielfältigen,  und  die  Irritation  der  Harn  Werk- 
zeuge dadurch  zu  hoch  gesteigert  wird,  oder  indem,  was  der  häufigere  Fall 
ist,  es  nicht  möglich  ist,  den  Stein  zu  ergreifen  und  zu  fiziren;  denn  dies 
ist  der  schwierigste  Thcil  der  Operation,  welche  durch  verschiedene  Um- 
stände, durch  zu  grosse  Reizbarkeit  des  Kranken  und  seiner  Blase  insbeson- 
dere, und  namentlich  durch  einen  zu  bedeutenden  Umfang  des  Steins,  miss- 
clücken  kann.    (Bin  jeder  gebildete  Mann,  der  sich  vorher  Kenntnisse  von 
der  Steinkrankheit,  von  der  anatomischen  Lage  der  Harn  Werkzeuge  und  den 
zur  Lithotritie  notwendigen  Instrumenten  und  deren  Application  verschallt 
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hat,  thut  wol  am  besten,  die  Einbringung  der  Instrumente  und  das  Ergrei- 
fen des  Steins  selbst  zu  verrichten,  wobei  das  eigene  feine  Gefühl  der  beste 
Leiter  seyn  wird.  Most.)    Und  wenn  nun  vergebliche  Versuche  zur  Ausfüh- 
rung der  Lithotritie  gemacht  worden  sind ,  so  fragt  es  sich ,  ob  dadurch 
nicht  die  Aussichten  auf  einen  günstigen  Erfolg  de«  nunmehr  vorzunehmen- 
den Steinscbnittea  getrübt  «eyen?   Nach  dem,  was  vorhin  über  die  nach- 
theiügen  Wirkungen  der  Lithotritie  gesagt  worden  ist,  muss  man  dies  aller- 
dings glauben,  und  nach  Heurleloup's  Angaben  sind  von  drei  Kranken,  bei 
denen  der  Stein  zuerst  zerstückelt  und  dann  dennoch  der  Steinschnitt  noth- 
wendig  wurde,  zwei,  und  von  eilf,  bei  denen  die  Lithotritie  ganz  vergeb- 
lich versucht  worden  war,  sieben  nach  dem  Steinschnitte  gestorben.  Wenn 
wir  nach  dem  Vorstehenden  weit  davon  entfernt  seyn  müssen,  der  Litho- 
tritie einen  absoluten  Vorzug  vor  der  Lithotomie  zuzugestehen*  so  fragt  es 
sich,  ob  sich  etwa  beide  Operationen  gegenseitig  supp Liren,  ob  unter  Um- 
standen ,  welche  den  Steinschnitt  verbieten,  die  Steinzermalmung  möglich 
•ey,  und  umgekehrt,  oder  mit  anderen  Worten:  welcher  der  Wirkungskreit 
der  Lithotritie  sey?    Dieser  ist  nicht  gross,  und  man  kann  nach  einer  ge- 
wissenhaft  gemachten  approximativen   Berechnung    annehmen,    dass  von 
den  Steinkranken,  weiche  Hülfe  suchen,  sich  nur  die  Hälfte  in  günstigen 
Umstanden  für  die  Lithotritie  befinden.    Als  Verhaltnisse,  welche  diese  Ope- 
ration verbieten,  und  zum  Theil  von  Civiale  selbst  als  contraindicrrend.  zu- 
gegeben werden,  sind  folgende  zu  betrachten:   1)  U Iceration  und  Degene- 
ration der  Blase  und  Nieren,  wo  ein  tödtlicher  Ausgang  von  der  Lithotritie 
wegen  der  mit  ihr  verbundenen  anhaltenderen  Reizung,  sogar  weit  mehr  als 
von  der  Lithotomie,  zu  fürchten  steht;  2)  Entzündung,  grosse  Reizbarkeit 
der  Blase  und  starke  Contraction  derselben,  bei  welcher  letzteren  die  Ent- 
wicklung der  lithotritischen  Instrumente  in  der  Harnblase  nicht  ohne  deren 
heftige  Beuachtheiligung  möglich  ist;  3)  Adhärenz  und   Eiusackung  des 
Steina  $  4)  grösserer  Umfang,  bedeutende  Härte  oder  ein  sehr  fester  Kern 
des  Steins,  weshalb  dieser  nicht  gefasst  oder  zertrümmert  werden  kann;  und 
es  gilt  in  dieser  Beziehung,  dass  Steine  von  mehr  als  1'/,  Zoll  Durchmesser 
bei  dem  gegenwärtigen  Stande  der  Lithotritie  diese  sehr  schwer  oder  gar 
nicht  ausfuhrbar  machen;  5)   Einklemmung   eines  Steins  im  Blasenhalse; 
6)  sehr  gesunkene  Kräfte  des  Kranken;  7)  Lebensalter  von  5  Jahren  und 
darunter,  weil  hier  die  Reizbarkeit  zu  gross  ist,  und  allzudünne,  leicht  zer- 
brechliche Instrumente  sich  notbwendig  machen  würden;  8)  Schwangerschaft; 
9)  unheilbare  Krankheiten  und  Vorbildungen  der  Harnwerkzeuge  und  ihrer 
Umgebungen,  wobei  die  Einführung  der  lithotritischen  Instrumente  in  die 
Blase  nicht  möglich  ist. "  —    Stricturen  der  Harnröhre  und  Anschwellungen 
der  Prostata  können  nicht  schlechthin  als  Gegeoanzeigen  der  Lithotritie  auf- 
geführt werden,  da  erstere  sich  in  der  Regel  so  weit  beseitigen  lassen,  dass 
die  Instrumente  eingeführt  werden  können,  und  letztere,  wenn  sie  nicht  zu 
beträchtlich  sind,  nur   die  Application   gerader  Instrumente  unausführbar 
machen.    Man  hat  eben  wegen  der  Anschwellungen  der  Prostata  theils  ge- 
krümmte Lithotritoren,  theils  Werkzeoge  zum  Geraderichten  der  Urethra  er- 
funden, wie  wir  dies  früher  erwähnten,  und  ein  einfaches  Mittel  hat  noch 
Pravnz  vorgeschlagen.    Nach  demselben  soll  man  nämlich  einen  an  beiden 
Enden  offenen,  gekrümmten  biegsamen  Katheter  in  die  Blase  führen,  und 
an  die  Stellen  des  gekrümmten  Stabes  desselben  den  Lithotritor  selbst  ein- 
bringen, den  man  in  spiralförmigen  Drehungen  in  dem  Katheter  bewegt  und 
so  leicht  in  die  Blase  bringt.    Dass  jedoch  dies  einfache  Mittel  nicht  überall 
zum  Ziele  führe,  möchte  schon  daraus  hervorgeben,  dass  Pravaz  selbst  ei- 
nen gekrümmten  Lithotritor  erfunden  hat,  der  übrigens  wie  ein  gerader 
construirt  ist,  nur  am  Bohrer  einen  gebrochenen  Stiel  hat,  welchem  ver- 
möge eines  sehr  ingeniösen  Mechanismus  die  Rotationsbewegung  ertheilt 
werden  kann.    Gewiss  kommen  Fälle  vor,  wo  man,  der  Anschwellung  der 
Prostata  wegen,  die  Lithotritie  nicht  ausführen  kann,  und  zwar  nicht  blos, 
weil  man  die  nöthigeu  Instrumente  nicht  in  die  Blase  bringen  kann,  sondern 
auch,  weil  man,  wenn  die  Instrumente  eingebracht  sind,  den  Stein,  der  sich 
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in  dem  tiefen  Sacke  hinter  der  Prostata  so  befinden  pflegt,  nicht  fa 
kann.    Diese  Fälle,  die  noch  beim  Steinschnitt  ihre  Schwierigkeiten  haben, 
werden  aber  nur  selten  seyn,  wenn  bei  den  durch  Anschwellung  der  Pro- 
stata gesetzten  Schwierigkeiten  der  Kranke  und  4er  Operateur  Ausdauer 
genug  haben,  und  ein  gehöriges  Verfahren  eingeschlagen  wird.  Vergleichen 
wir  diese  Gegenanzeigen  der  Lltbotritie  mit  denen  des  Steinschnitte* ,  so 
ergiebt  aSck,  dasa  beide  Operationen  sich   keineswegs  suppliren,  sondern 
ein  gemeinschaftliches  Gebiet  der  Anwendbarkeit  haben ,  nur  mit  der  Ein- 
achränkung,  daas  die  Steinzennalmung  einen  geringeren  Wirkungskreie  be- 
sitzt, als  der  Steinsehuitt,  der  z.  B.  nicht  durah  Grösse  und  Härte  den 
Steins,  durch  Adhärenz  desselben  contraindictrt  wird.    Dies  macht  nnn  frei- 
lich nicht  den  Werth  der  neuen  Erfindung  norh  geringer;  aber  es  läwt  sich 
so  wenig  deshalb  sagen,  diese  sey  entbehrlich,,  weil  wir  in  den  Fällen 
ihrer  Anwendbarkeit  den  an  8chmerzharligkeit  und  Gefahr  mit  ihr  liemlich 
gleichstehenden,  bereits  etsunai  eingeführten  Steluechnitt  haben,  wie  man 
nach  dem  gegenwärtigen  Stande  der  Sache  noch  die  Behauptung  nachspre- 
chen kann,  die  Lithotritie  mache,  oder  werde  jemals  den  Steinschnitt  ent- 
behrlich machen.    Denn  wir  smd  der  Überzeugung,  da»  die  Lithotritie  sich 
durch  ihre  bbberigen  Krfolge  bereits  einen  festen  Pl  itz  unter  den  Heilmitteln  des 
Blase  "Sternes  gesichert  habe,  und  dass  ea  nur  darauf  ankomme,  durch  unparteiisch 
und  vorurtheil*los  angestellte  Beobachtuugeiidicjenigen  Kalle  zu  ermitteln,  welche 
aich  inaefhelb  des  ziemlich  gemeinschaftlichen  Gebietes  der  beiden  Operationen 
des  Blanenstelnes  vorzugsweise  für  die  Lithothritie,  und  welche  für  die  Lhhoto- 
mie,  eignen.  Furchtsame,  metsersebeue  Kranke  werden  der  Lithotritie  den  V erz- 
eug geben;  auch  erscheint  diese  bei  Weibern  empfehluugswerth  wegen  der 
'Weite  und  Ausdehnbarkeit  der  Harnrühre,  wobei  eine  ao  fortgesetzte  Zer- 
stückelung des  Steins  nicht  nothwendig  wlrdt, wie  beim  Manne,  irad  we^en 
der  leichten  Einführbarkeit  def  Instrumente 4  die  man  jedoch  nicht  für  all*« 
leicht  halte,  da  sieh  daa  Orifirium  wethrae  nicht  ftairen  läset.    Skid  dage- 
gen viele  Steine  bei  demselben  Individuum  vorbanden,  so  verdient  ge\sisa 
die  Litbotomie  den  Verzug,  deren*  Bedeutsamkeit  ah  schädliche  Potenz  da- 
durch wenig  verändert  wird,  was»  »ich  bei  der  Lithotritie  ganz  anders  ver- 
hält*   Deagleichen  ersclteinL  die  blutige  Operation  vorzüglicher,  wenn  das 
Individuum,  alt,  die  Blase  und  Harnröhre  ifeizbar  and  Verdacht  auf  erga- 
niaebe  Krankheit  der  Blase  vorhanden  ist,  weit  in>  diesen  Fällen  die  anhal- 
tendere,  wenn  auch  schwächere  Reizung  der  Lithotritie  gewiss  viel  weni- 
ger ertragen  wird,  ala  der  intensivere,  aber  rascher  ver ubergehende  KingrifF 
des  Schnittes.    Aach  bei  Kindern  verdient  die  Litbotomie  im  Allgemeinen 
den  Vorn*« ,  weil  für  diese  Operation  daa  frühere  Lebensalter  güu»tig  ist, 
dagegen  die  Lithotritie  wegen  der  kleinen  und  zarten  Instrumente,  welche 
mir  angewandt  werden  können,  Schwierigkeiten  und  Bedenk  lieh  keiten»  macht. 
Dass  ('itinlc  seine  Opera*»*«  bei  Kindern  mit  glücklichem  Krfolge  angewandt 
bat,  thut  begreiflicher  Weise  jener  Behauptung  keinen  Eintrag.  Endlich 
mochte  bei  der  Wahl  zwischen  Lithotritie  und  LHhofomie  noch  auf  die  che- 
mtache  Zuanrntnensetzunf  de*  Steina,  so  weit  dieselbe  schon  wahrcid  dessen 
Aufenthaltes  in  der  Blaae  erkennbar  ist,  Rücksicht  zu  nehmen  aeyn,  indem 
Zieh  danach«  dse  Zerbrechlichkeit  des  Steina  richtet;  so  lassen  die  aua  klee- 
saurei»  Kalk  bestehenden  Maulbeersteine  wegen  ihrer  Härte  den  Steinsehuitt 
vorzüglicher  ersch  einem 4  während  die  au«  hamtaurem  Ammonium,  besonder* 
über  die  aus  phospliorsaurem  Kalk  und  phosphorsaurer  Ammonium  -Talkevdo 
gebildeten  Steine  sieh  wegen  ihrer  leichten  Zerstörbarkeit  für  die  Litho- 
tritie eignen.   (S.  Rittler,  l)e  metbodo  lithontriptico.  Jena«  1S26.  e.  Tab. — 
Grünthal,   I>.  i.  de  lithontripticis.  Berel  1828.  —    Fourrier  de  Kemuder, 
Lithotritie  perfectionnee.  Paris  18*9.  —    L\  v.  Wärter,  Über  die  verschie- 
denen Methoden,  den  Stein  ohne  Schnitt  aus  der  Blase  zu  entfernen.  Frei- 
burg, 1829.  ' —    Kern,  Bemerkungen  über  die  neue,  von  dviate  und'  Leray 
verübte  Methode,  den- Stein  in  der  Harnblase  zu  zermalmen  und  ausznzie- 
hen.    Wien,  18*6.  -    Ciewife,  Sur  la  lithotritie  ou  brokment  de  la  pierre 
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dans  !a  vessie.  Paris,  1827.  Deutsch  von  limter.  Breslau,  1827.  und 
£  Tat.)  CA.  J.  D.  Wiedow. 

Lttfiurfa,  das  Steinharnen,  Griesharnen,  s.  Lithiasis. 

i 

IjOChia.,  Melrorrfuitfia  lochialis,  /Wtjutm,  K  i  ndbet  trei  ni  g  ung, 
Gehurt*rcintg  ung.  Da  der  Lochieuflusa  am  Kindbette  etwa*  Norma- 
lea  ist  so  gehört  nur  das  Anomale  desselben  hiener*  s.  Fluxua  lochialis 
•  isppressus.  , 

li«*cliioc©eliiti*l,  Uuterlei  bseatzänduag  der  Wöchnerin- 
neu,  da«  KiuiD.ucriniwiineber,  nach  S.  Cusack ,  s.  Febris  puerpe- 
ral i  v  »   •  A  ,  ■  f 

I.nchioHdirHis,  \>r ha Itung  der  Lochien,  a.  Fluxns  lochialia 

suppfeasna.''  "» -~  • 

IiOemolO^Ia.    Ist  die  Lehre  von  den  ansteckenden  Krankheitco. 
liOeinopyra ,  das  Peatneber,  s.  Pestis. 

l-oni  liailitiH,  Lochaditii,  Entzündung  der  weissen  Augenhaut,  s. 

In  f  1  aio  maüo  scieroticae. 

liOeinuN,  Loentos,  die  Pest,  s.  Pestis. 

fjoriloma,  I*ordosis,  Recurvntio f  Repandum,  Spinn  dorsi  inlrorsnm 
ficxa,  die  nöcketige  BrUst,  der  Bruslbuckcl,  s.  Cyphosia. 

laOXJir  thron  ,  Lnxarthrus%  die  S  c  hi  e  f  glie  d  e  ri  g  k  ei  t,  das  Schief-, 
seju  weürerer  f  Leder,  wie  bei  Rhachitis  etc.  Die  Verkrümmung  der  Gelenke 
oder  die  Schiefgfie  drigkeit  bezeichnet  die  Abweichung  articulirender 
Knochen  von  ihrer  normalen  Richtung,  bei  fortbestehender  Beweglichkeit 
des  Gelenks,  «ml  unterscheidet  sich  von  der  Luxation  dadurch  T  Haas  die 
Geieuktiachen  nicht  von  einander  sondern  mit  einander  nach  einer,  bestimm • 
teil  Richtung  hin  abweichen,  die  Articulation  fortbesteht  und  kein  Schwerz 
da  ist.    Schwer  ist  die  Diagnose  zwischen  Loxartbrua  und  alten  Verstau- 
chungen {Distortio) ,  man  muss  hier  besonders  die  vorhergegangene  Gewalt 
und  die  stets  vorhandene  Abweichung  der  Gelenktlächen  nach  verschiedenen 
Richtungen  bin  berücksichtigen.    Das  Übel  kommt  am  bäuligtten  am  Knie- 
und  Elleubogeagelenk ,  zuweilen  auch  an  den  Fingern  und  Zehen  vor.  Lo- 
xnrthrus  geuu  ist  zuweilen  angeboren,  zuweilen  in  der  Kindheit  erworben  z.  B. 
durchs  Tragen  schwerer  Lasten  bei  schwachen  Muskeln,  durch  zu  frühes 
Stelle«  kleiner  Kinder  auf  die  F  üsse,  durch  Rhachitis,  durch»  fehlerhafte 
Stellung  mancher  Handwerker  (Tischler  und  Bäcker),  durch  fehlerhaftes 
Geheuleinen  kleiner  Kinder  am  Gängelbande  etc.    Am  häufigsten,  kommt  die 
Eiuwärtskrümmung  am  Kniegelenke  vor,  seltener  die  Auswärtskruiumung. 
Cur.    Je  frischer  dan  Übel  ist,  desto  schneller  kann  es  geheilt  werden,  im 
umgekehrten  Falle  wird  die  Heilung  sehr  erschwert,  zu  weile»  ganz  unmög- 
lich gemacht,  indem  der  fortgesetzte  ungleiche  Dreck  Abnormität  iu  der 
Bildung  und  Gestalt  der  Gelenkflächen  verursacht.    Indessen  darf  mau  die 
Hoffnung  zur  vollkommenen  Hsiluug  nicht  aufgeben,  so  lange  noch  keine 
Aukylose  sich  hinzugegellt  und  das  Subject  noch  nicht  mannbar  ist.  Auch 
i»t  die  Kraukheit  leichter  zu  heben,  weun  aie  nur  an  einer  Kxtremität 
•taunndet  z.  B.  an  einem  Knie,  wo  dann  die  gesunde  Extremität  eine 
hülfreiche  Stütze  darbietet,  während  im  entgegengesetzten  Falle  das  Ge- 
wicht des  Körpers  die  Heilung  aufhält,  ja  oft  das  schon  beseitigte  Übel 
wieder  erregt.    Um  die  zum  Grunde  liegenden  nächsten  Ursachen  der  Krank- 
heit zu  entfernen  (zu  starke  Contraction  der  Muskeln  an  der  einwärts  ge- 
bogenen Seite  des  Gelenks  und  zu  grosse  Erschlaffung  und  Schwäche  der 
Mu&keln  der  entgegengesetzten  Seite)  und  dann  die  natürliche  Form  und 
Richtung  des  Gliedes  wieder  herzustellen,  auch  die  etwa  noch  fortwirkenden 
Gelegenheitsursachen  zu  beseitigen  und  eine  normale  Muskelaction  wieder 
zu  schatten,  dienen  erschlaffende  Mittel  für  die  in  der  Contractur  begrif- 
fenen Muskeln  und  erregende,  belebende  für  die  erschlafften,  gelähmten  oder 
atrophischen  Muskeln  der  anderen  Seite:  warme  Bäder,  Einreibungen  fetter 
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and  epirUuoser  Substanzen,  selbst  Blektricität.  Bei  eitern  Obel  sind  diese 
Mittel  nicht  hinreichend,  sondern  man  muss  zugleich  eine  allmälig  verstärkte 
Ausdehnung  der  gekrümmten  Gelenke,  durch  häufige  Manipulationen,  welche 
der  Richtung  der  Krümmung  des  kranken  Knie-  oder  Fussgelenks  angemes- 
sen sind,  und  später  durch  Maschinen,  z.  B.  die  von  Pare,  Boger,  Jörg  etc., 
vornehmen  (Äoyer,  Abhandlung  Aber  die  chirurg.  Krankheiten,  übers,  von 
Textor.  IV.  Bd.  S.  563.  —  J.  CA.  Q.  Järg,  Über  die  Verkrümmungen 
des  menschl.  Körpers.  Leipz.  1810.  S.  140  a.  fg.)  Auch  dient  hier  der 
Scarpa'sche  Schuh,  den  der  Kranke  Tag  und  Nacht  tragen  muss  (s.  Varus). 
Der  Kranke  muss,  so  lange  der  Schenkel  noch  nicht  wieder  gerade  ist, 
nicht  auf  den  Fuss  treten,  und  selbst  danu  noch  längere  Zeit  die  Maschine 
beim  Gehen  tragen.  Ist  das  Übel  am  Kniegelenk  noch  gering,  so  reicht 
eine  einfache  stark  gepolsterte  Holzschiene,  welche  von  der  Mitte  des  Ober- 
schenkeis  bis  über  das  Fussgelenk  hinausgeht  und  durch  Binden  befestigt 
wird,  schon  zur  Heilung  hin,  und  man  kann  die  kostspielige  Jörg'sche  Ma- 
schine entbehren.  Winter  (Rutfs  Magazin  Bd.  IV.  8. 163)  beschreibt  S  ver- 
schiedene Maschinen,  wovon  die  eine  im  Sitzen  zu  gebrauchen  ist,  welche 
Empfehlung  verdienen,  aber  sehr  kostspielig  und  complicirt  sind,  elastische 
Stahlfedern  etc,  besitzen  nnd  für  die  Einwärtsbiegung  der  Kniegelenke  die- 
nen. Bei  allen  diesen  Maschinen  muss  man  zugleich  mit  den  örtlichen  Heil- 
mitteln beharrlich  fortfahren.  Bei  der  Rhacbitis  dienen  zugleich  die  nöihi- 
gen  innern  Mittel.  Hier  bedarf  es,  wenn  die  Gelenkverkrümmung  nicht  sehr 
bedeutend  ist,  nach  meiner  Erfahrung  gar  keiner  äusserlichen  Maschinen, 
indem  sich  dieselbe  mit  den  Jahren  von  selbst  giebt,  wie  man  zu  sagen 
pflegt:  verwächst  (Most). 

JjoXopllthnlmoM,  ein  Schielender,  s.  Strabismus. 

Embrlcantla  {remedia),  erschlaffende,  schlüpfrig  machende  Mittel, 
s.  Relaxantia. 

Ellies  vetteret* »  die  venerische  Seuche,  die  venerische  Krankheit, 
s.  Syphilis. 

sLumbasro 9  der  Lendenschmerz,  das  Lendenweh.  Ist  ein  oft 
sehr  heftiger,  Lenden  und  Kreuz  einnehmender  Schmerz,  der  in  der  Tiefe 
sitzt  und  durch  verschiedene  Lagen  des  Korpers  wenig  verändert  wird. 
Ursachen  sind  Rheuma,  Entzündung  des  Lendenmuskels,  Nephritis,  Calcu- 
lus  renalis  etc  S.  Inflammatio  muscul.  psoas,  Inflam  njatio  re- 
nn ro,  Calculus  renalis. 

JLurobrlcus,  der  Spulwurm,  s.  Hei minthiasis. 

Iainaticufl  morbus,  die  Fallsucht,  s.  Epilepsie. 

Iiuptjs,  s.  Tumor  cysticus. 

Lupia  juneturae,  Gliedschwamm,  s.  Fungus  articuli. 

Ijupuft,  8.  Lupus  vortue,  s.  herpeticus,  auch  Herpes  exedens,  s.  phage- 
daenicum, esthiomenos,  8.  ferus ,  8.  depascens ,  ferner  Noli  me  längere,  fres- 
sender, offener  Krebs,  fressende  Flechte  (von  Alibert  Darin 
rougeante)  genannt.  Mit  Recht  sagt  Blasius ,  dessen  grosse  Verdienste  um 
die  Diagnose  und  Heilung  des  genannten  Übels  bekannt  sind  ( s,  ff  ruf« 
Handbuch  der  Chirurgie  Bd.  XI.  8.  392  ff.  Blasius,  Klinisch -chirurgische 
Bemerkungen.  Halle,  1832.  Becker  H.  A.  Q.,  Dissert.  de  Lupo.  Rostoch., 
1854),  dass  die  Benennungen  Herpes  exedens  und  Lupus  einen  sehr  schwan- 
kenden Gebrauch  haben  und  es  am  besten  sey ,  den  Namen  Herpes  exedens 
ganz  fallen  zu  lassen,  da  der  Herpes  als  ein  pustuldses  oder  vesiculöses 
Übel  auftritt,  das  durchaus  nichts  Zerstörendes  bezeichnet,  was  beim  Lupus 
nicht  der  Fsll  ist.  Ebenso  wenig  passt  die  Bezeichnung  fressender  Krebs, 
weil  hier  die  wesentlichste  Eigenschaft  des  Krebses,  nämlich  die  Afterbil- 
dung fehlt.  Er  zieht  daher  den  Namen  Lnpqs  vor  und  versteht  darunter 
eine  zerstörende  Krankheit ,  welche  die  äussere  Haut  und  die  Schleimhäute, 
namentlich  des  Gesichts  befällt  und  von  da  aus  sich  auch  zerstörend  auf  die 
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tiefem  Theile  verbreitet ,  to  das»  »ich  üble  jauchige  Ulcerat  ionen,  umgeben 
mit  eigener  violetter  Rothe,  bilden,  sich  mit  festsitzenden  bräunlichen  Knuten 
bedecken,  nach  deren  Entfernung  jedesmal  Substanzverlust  sichtbar  wird. 
Bisweilen  geschieht  die  Zerstörung  nicht  unter  Eaulceration,  sondern  unter 
einer,  wenn  auch  unscheinbaren  Exfoliation,  bei  welcher  die  Theile  gleich  - 
sam  wegschrumpfen  und  hier  sowol  wie  in  jenem  Falle  tritt  eine  für  Lupaa 
ebenfalls  ganz  charakteristische  Contractiou  der  von  ihm  befallenen  Theiio 
ein.   Zuweilen  tritt  das  Übel  anfangs  mit  violettrothen  Flecken,  gewöhnlich 
aber  mit  unschmerzhaften  Tuberkeln  Ten  derselben  Farbe  und  fast  eben  so 
häutig  mit  Pusteln,  auf.   Baienum  und  Rayer  bringen  die  Krankheit  fälsch- 
lich in  die  Classe  der  tuberculdseu  Hautkrankheiten,   der  sie  aber  ebenso 
wenig,  wie  irgend  einer  andern  ausschliesslich  angehört.    Ursachen.  Grosse 
Disposition  giebt  das  frühere  Lebensalter;  Kinder  über  4  Jahre  und  junge 
Personen  leiden  am  häufigsten  daran,  höchst  selten  Personen  über  40  Jahre, 
das  weibliche  Geschlecht  und  die  niedere  Volksclasae,  der  Landmann,  häuti- 
ger als  das  männliche  und  die  höhern  Stände.    Veranlassung  geben  vorzüg- 
lich Scropheln  und  Syphilis;  häutig  liegt  Lues  universalis  zum  Grunde;  in 
andern  Fällen  fehlen  alle  Spuren  solcher  Dyskrasien,  das  Übel  befällt  Per- 
sonen mit  gesundem  Habitus,  ohne  dass  sich  eine  äussere  Ursache  auffinden 
Hesse.    Schlechte  Nahrung  und  ungesunde  Atmosphäre  scheinen  jedoch  von 
Kinfluss  zu  seyn,  denn  Erkältung  und  Zugluft  verschlimmern  das  Übel,  das 
indessen  nicht  ansteckend,  wahrscheinlich  auch  nicht  erblich  ist.    Das  We- 
sen der  Krankheit  besteht  in  Anomalie  4er ,  vegetativen  Thätigkeit  der  Haut, 
welche  secundär  auch  auf  die  Nach  bartheile  übergeht  und  mehr  qualitativ 
ist,  so  das«  sich  der  Lupus  dadurch  dem  Krebse  nähert   Kayer  u.  A.  suchen 
den  Grund  in  einer  Entzündung,  was  aber  der  Verlauf  der  ganzen  Krank- 
heit und  ihre  Erscheinungen  widerlegen.    Symptome  und  Diagnose. 
Am  häufigsten  kommt  der  Lupus  im  Gesicht,  an  Nase,  Wangen,  Lippen, 
Stirn  und  Kinn  vor,  seltener  am  Rumpfe,  wo  er  die  Brust  und  die  Schul- 
tern befallt;  ferner  an  den  Extremitäten,  wo  er  um  die  Gelenke  herum  und 
an  der  äussern  Fläche  des  Vorderarms,  des  Hand  -  und  Fussrück eas  vor- 
.  kommt.    Manchmal  beschränkt  er  sich  auf  einen  einzelnen  Theij,  in  andern 
Fällen  befällt  er  mehrere  Gegenden  des  Körpers,  zugleich  oder  nach  einan- 
der.   Das  Übel  stellt  sich  unter  verschiedenen  Formen  dar,  die  mitunter  in 
einander  übergeben.    Seinem  Anfange  nach  ist  der  Lupus  entweder  tuber- 
culös,  pustulös  oder  maculös.   Die  erstero  Anfaogsform  ist  die  häu- 
figste.   Der  Lupus  bildet  sich  hier  aus  einem  einseinen  oder  mehreren  bläo- 
lichrothen,  erhabenen,  härtlichen,  unschinerz haften,  nicht  sehr  grossen  Knöt- 
chen, welche  oft  lange  Zeit  ohne  Veränderungen  und  Vergrößerungen  be- 
ateben; zuweilen  aber,  gj« ich  anfangs  von  grösser«  Umfange  sind,  wo  oft 
ihrer  Mehrere  sieb  vereinigen  und  eine-  verschieden  grosse,  gelblichrothe, 
harte  und  erhabene  OborfUche.  bilden,  die. entweder  sich  mit  trocknen  weis- 
sen Schuppen  bedeckt  oder  bald  früher,  bald  »päter  in  U Iceration  übergeht. 
Fast  eben  so  häufig  ist  die  pustulöae  Form,  wo  die  Pusteln  dem  Impe- 
tigo, zuweilen  dem  Porrigo,  seltener  dem  Ecthyma  gleichen,  zuweilen  auch 
gruppirt  stehen,  sich  auf  duukelrotheu  Stellen  entwickeln,  bald  bersten,  und 
eich  mit  braunen,  meist  dunkeln,  stets  festsitzenden  Borken  bedecken,  nach 
deren  Ablösung  man  eine  oft  .tiefgehende  Ulceration  findet.    Im  Umfange  der 
Pusteln  findet  man  auch  auweilen  Tuberkelbildung,  welche  gleich  in, Uicerar 
tion,  aber  nicht  zuvor  in  Pu.stelbildung  übergeht.    Zuweilen  aeigen  sich  als 
Anfangsform  ein  oder  mehrere  gelblichrothe  Flecke,  welche  auerat  im  Gev 
eichte,  zumal  an  der  Nasenspitze  hervorbrechen,  wenig  turgider  als  die  Um- 
gebung sind,  nach  und  nach  eine  dunklere  Farbe  annehmen  und  in  ober- 
flachliche  Ulceraüonen  übergehen,  wobei  sich  häufig  auch  die  Oberfläche 
»tark  exfoliirt.   Zuweilen  bildet  sich  das  übel  nicht  auf  der  Haut,  sondern 
es  beginnt  mit  einer  Entzündung  der  Schleimmembran  der  Nase,  die  Kran- 
ken leiden  an  Schnupfen,  die  Nase  ist  äusserlich  rolh  und  etwas  geschwolr 
Jen,  die  auf  der  Schleimhaut  sitzende  dünne  Kruste  ersetzt  sich,  wird  sie 
^^f? crifts^o^  tlurcti  dtio*  tliclicrCj     orunCcr  ücti  ciüq  oft  sciiou  bedeutende 
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störend«  Ulceratlon  bildet,  ehe  »och  das  Übel  auf  der  Äussern  Haut  er 
scheint.  Ale  Fortgangsfurmen  unterscheidet  Blasius  folgende:  a)  der 
ulcerative  Lupus,  entstanden  aus  Pusteln  oder  aus  Tuberkeln  und 
Flecken  der  äussern  Haut.  Die  Ulceration  breitet  sich  bald  mehr  in  die 
Tiefe  aus,  wo  dann  zuweilen  die  Nasenknorpel,  seltener  die  Muscheln,  noch 
seltener  die  Nasenknochen  zerstört  werden.  Die  Geschwüre  sind  jauchig, 
wenig  schmerzhaft,  haben  ungleiche  zernagte  Ränder,  bedecken  sich  mit 
braunen,  schwärzlichen,  fest  anbangenden  Krusten,  welche,  wenn  sie  abgerissen 
werden,  gewöhnlich  eine  Blutung  veranlassen.  Die  Umgebung  ist  bläulich 
as  geschwollen  oder  mit  Pusteln  oder  Tuberkeln  besetzt,  durch  de- 


roth,  etwas  geschwollen  oder 
ren  Exulceration  die  Zerstörung  um  sich  greift  und  zwar  oft  sehr  schnell, 
so  dass  zuweilen  die  Nase  schon  in  wenig  Wochen  gänzlich  vernichtet  ist. 
Bei  der  Heilung  wird  der  8ubstans Verlust  nicht  wieder  ersetzt.  Die  Nar- 
ben sind  weiss,  glänzend,  gespannt  uud  gleichsam  ein-  und  zusammengezogen. 


h)  Der  exfoliativa  Lupus.  Auch  er  kommt  vorzüglich  im  Gesicht 
dehnt  sich  zuweilen  über  das  letztere  ganz  ans,  eben  so  an  den  obern  Ex- 
tremitäten; entsteht  au«  Flecken  und  Tuberkeln,  deren  Oberhaut  sich  in  kleinern 
oder  grössern  glänzend  weissen  Schuppen  allmälig  und  immer  von  Neuem 
ablöst,  wobei  Haut  und  Zellgewebe  ohne  stattfindende  krankhafte  Secretion 
schwindet.  Das  Übel  kann  oft  lange  Zeit  nur  eine  kleine  Stelle  einnehmen, 
zuweilen  aber  auch  schnell  das  ganze  Gesicht,  den  behaarten  Theil  des 
Kopfs  und  die  vordere  Fläche  des  Halses  ergreifen,  c)  Der  hypertro- 
phische Lupus.  Er  kommt  höchst  selten  und  einsig  nur  im  Gesicht  vor, 
beginnt  stets  mit  meist  zahlreichen  Tuberkeln,  die  nur  selten  an  ihrer  Spitze 
oberflächlich  exolceriren ,  sich  dann  mit  dünnen  fest  sitzenden  Krusten  be- 
decken und  zn  einer  einzigen  kranken  Fläche  zusammenfliessen,  wobei  Haut 
und  Zellstoff  ohne  Entzündung  und  Schmerz  oft  bedeutend  anschwellen,  diese 
Geschwust  rotb,  elastisch,  gespannt  und  härtlich  Ist  und  fast  gar  keine  Ex- 
foliation stattfindet.  Das  Gesicht  wird  dadurch  ausserordentlich  dick,  be- 
kommt ein  monströses  Ansehen,  und  nicht  selten  verbindet  sich  diese  Form 
mit  der  exulcerativen,  ■  zumal  an  den  Flügeln  und  der  Spitze  der  Nase. 
Prognose.  Das  Übel  ist  selten  lehensgefährlich,  aber  sehr  hartnäckig, 
langwierig  und  lästig  für  den  Kranken,  wie  für  den  Arzt,  hinterlässt  stets 
'bässliche  grosse  Narben  und  thut  der  Schönheit  des  Gesicht«  vielen  Abbruch, 
zumal  wenn  eine  bestimmte  Dyskrasie  zum  Grunde  liegt,  wo  die  Heilung 
die  meiste  Schwierigkeit  macht  Cor.  Man  behandle  die  Dyskrasie.  Bei 
allgemeiner  Syphilis  dienen  Decoct.  Zittmsnni,  die  Hunger-  und  Scbmiercur; 
in  schlimmen  Fällen  selbst  Arsenik;  bei  Scrophein  Cicnta  in  grossen  Dosen, 
Calx  muriatica  (3j  in  fc'j  Wasser  gelöst;  wovon  anfangs  täglich  1  EaalötTel 
voll,  alle  4— 5  Tage  einer  mehr  genommen  wird)»,  auch  die  lodtne  und  das 
Decoct.  Zittroaani  sind  Wer  hülfreicb  gewesen.  Ausserdem,  und  wo  keine 
solche  Dyskraeien  stattfinden  ganz  allein,  sind  die  Örtlichen  Mittel  von 
grosser  Wichtigkeit  und  nie  sn  verabsäumen,  obgleich  kein  einziges  derselben 
durchweg  ein  Specificum  ist  und  nicht  selten  «ach  Ihrem  Gebrauche  Rc- 
cidive  folgen.'  Sie  sind  theils  reizende,  tbeils  kanterisirende  Mittel.  Krstere 
dienen  besonders  zu  Anfange  des  Übels,  letztere  mehr  in  hsrnäckigen  Fäl- 
len fear  Zerstörung  der  ganzen  Fläche.  Bei  noch  nicht  ulcerirten  Tuberkeln 
und  beim  hypertrophischen  Lupus  dient  nach  fit/Hc  und  Blasius  R-  Bydrttr- 
gyr.  iodttH  — 36,  Aanmg.  porci  M.  S.  Zum  Einreiben,  oder  auch 
r>  1/rnjuent.  mercvr.  cwür.  Jft ,  Knii  hydriodUt.  gr.  xjj  —  xv,  welche  Salbe 
■Btkskt»  Selbst  bei  gesohwArigem  Lupus  nützlich  fand.  Beim  hypertrophi- 
schen Lupus  dient  aurl»      Mudtnrgyr,  indati  gri  Ifjj^-^j.  Aq.  dcstill.  Jjjj — vj. 


M.        Damit  befeuchtete' Läppchen  aufzulegen.    Auch  Solutionen  von  Lapis 
md  Sublimat  passen  hier.    Unter  den 


infernal,  und  Sublimat  passen  hier.  Unter  den  kanterisirenden  Mitteln  lobt 
man  vorzügiioh  Lapis  kifemalia,  Lapis  cauatic.,  Butyr.  antknon. ,  Liquor 
hydrargyr.  nitrici,  besonders  auch  Gräfes  Corrosivum  (3jj  Sublimat,  Aq. 
dest.,  Gummi  mimos.  ans  5j ).  Auch  empfiehlt  Rusi  hier  den  Arsenik,  4ie 
Hellmund'Khe  Salbe  (s.  Cancer);  vorher  wird  die  kranke  Fläche  cntblösst 
Udo  gereinigt  una,  ist  sie  gross ,  nur  tueiiweue  nach  nncl  naen 
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keine  Ulceration  vorhanden,  so  appllcirt  man  vorher  ein  Vesicatorium»  Auch 
das  glühende  Eisen  nat  man  häufig  angewandt,  doch  zieht  Blasius  den  Höl- 
lenstein und  das  Quecksilberiodür  vor.  Ist  nach  der  Ablösung  des  Brandschorfs 
die  Eiterung  noch  nicht  gutartig,  so  wird  die  Kauterisirung  wiederholt. 

Iiuscitns,  Schiefsehen,  a.  Visus  obliquue. 

liüXAtio,  Dxslocatio,  Exarthrosis,  Exarthrcma,  Eluxatio,  Elaptus,  Emo- 
ffo,  Cftofoeu»,  Cholosis,  die  Verrenkung,  Ausrenkung,  das  Ausfallen, 
Ausweichen,  die  Luxation.    Unter  diesem  chirurgischen  Übel  verstehen 


chirurgischen  Übel 
wir  die  Entfernung  irgend  eines  Gelenkkopfes  aus  seiner  Höhle  oder  Pfanne, 
weder  in  Folge  mechanischer  Gewalttätigkeiten  (Luxatiovcra),  oder  krankhaf- 
ter Productionen,  die  den  Gelenk  köpf  aus  seiner  Höhle  treiben  (Luxatio  gpuria), 
wie  dies  bei  Arthrocace  der  Fall  ist  (Langenheck).  Verrenkung  ist  demnach  die 
Ausweichung  eines  beweglichen  Knochens  aus  seiner  natürlichen  Gelenkverbin- 
dung, und  sie  unterscheidet  sich  dadurch  von  dem  Auaeinanderweichen  der 
unbeweglich  mit  einander  verbundenen  Knochen,  Diastasis  genannt  (Chclius). 
Wir  unterscheiden  demnach  Luxatio  vtra  und  spuria,  ferner  Luxatio  cotn- 
pletn  und  incompleta  (Suhluxatio) ,  je  nachdem  die  Gelenkflächen  gänzlich 
oder  nur  theilweise  von  einander  gewichen  sind.  Zu  letzterer  gehört  auch 
die  Verstauchung  (Distorno)  aus  mechanischen  Ursachen  (s.  auch  Loxar- 
thron).  Ausserdem  statuiren  wir  Luxatio  simplcx,  eine  Verrenkung  ohne 
besondere  Zufälle,  und  Luxatio  complicata,  wo  zugleich  Wunden,  Quet- 
schungen, Knochenbrüche,  Geschwüre  etc.  zugegen  sind;  ferner  Luxatio  re- 
cent  und  tnveterata  t  und  endlich  Luxatio  primitwa ,  weun  der  ausgewichene 
Gelenkkopf  an  der  Stelle,  wehin  er  zuerst  getreten,  bleibt,  and  Luxatio 
cotuecutiva,  wenn  er  durch  die  Muskeln  an  eine  andere  Stelle  hingezogen 
wird.  —  Die  Symptem  e  der  Luxationen  im  Allgemeinen  sind:  Defor- 
mität des  luxirteo  Gelenks  und  dessen  Umgebung,  verhinderte  oder  gänzlich 
aufgehobene  Function  des  Gliedes,  veränderte  Gestalt  und  Lage  desselben, 
so  das«  es  bald  kürzer,  bald  länger  als  im  Normalzustande  erscheint,  wider- 
natürliche Hervorragung  des  luxirteo  Gelenkkopfs,  leere  Gelenkhöhle,  Schmerz, 
besonders  bei  den  Versuchen  das  Glied  zu  bewegen,  Abwesenheit  jeder  Crq- 
pitation;  Entzündung,  Geschwulst,  Blutergicaaüng  etc.  Ursachen.  Am 
häufigsten  sied  äussere  Gewalttätigkeiten  durch 


Schlag,  Sturz,  Stoss,  Fall 
etc.,  oder  heftige  Zusammenziehungen  der  Muskeln,  z.  B.  beim  epileptischen 
Insult,  Veranlassung.  (Bei  Epileptischen  sah  ich  in  einigen  Fällen  eine 
Luxatio  eesi»  hnmeri,  wer.  der  Kopf  desselben  ebenso  leicht  einzurichten  war 
als  er  auswich,  das  Übel  selbst  sieb  aber  bei  einzelnen  Kranken  schon  über 


100  Mal  wiederholt  hatte.    Mort).    Bei  jeder  cempleten  Verrenkung  finden 
Zerreißungen,  bald  nur  dea  Kapselbändes,  bald  4er  Gelenkbänder,  der  Seh- 
nen und  Muskeln  statt,  ausgenommen  bei  grosser  Laxitftt  der  Weichgebilde. 
Gelangt  der  Gelenk  köpf  bald  wieder  in  seine  naturliche  Lage,  so  sind  die 
Zufälle  unbedeutend  und  der  Kranke  kann  das  Glied  wieder  bewegen,  ja  es 
bedarf  selbst  nicht  einmal  immer;  eines .  Verbandes.    Bleibt  er  aber  Tage 
lang  ausserhalb  der  Gelenkaöble,  so  drückt  er  wie  ein  fremder  Körper  auf 
die  umgebenden  Weichgebilde,  verdichtet  die  Zellhaut  zu  einer  Kapsel,  die 
Gcleukhöhle  füllt  sich  mit  Bxsndationen  aus,  die  Mos  kein  verlieren  ihr  Con- 
trnetions vermögen ,   werden  fibrös*  das  fclied  kann  Jucht  gehörig  ernährt 
werden,  und  die  Zufalle  werden  oft  seh«  schlimm,  abgesehen  davon,  dass  die 
Einrichtung  immer  schwieriger  wird.  .  Proguoee.  t.Sie  richtet  sich  nach 
der  Dauer,  nach  dem  Sitze,  nach  der  Ursache  und  den  Complicationen  des 
Obels.    Am  gefährlichsten  sind  die  mit  Knochenbrüchen,  bedeutenden  Zer- 
reissungen und  Quetschungen  der  Weichgebilde  verbundenen  Luxationen,  wo 
in  einzelnen  Fällen  nur  die  frühe  Amputation  des  Gliedes  den  Brand  verhüten 
and  das  Leben  retten  kann.    Cur.    Indicationen  desselben  sind:   1)  Zu- 
röckbringung    dea    verrenkten    Gelenkkopfes,    2)  Erhaltung  derselben  in 
sr  Höhle,*  8)  Behandlung  der  Zufalle.    Die  erste   Indication  erfüllen 
durch  die  Kinrichtong  (Rcpomtio),   wobei  Extension,  Contraextension 
Druck  auf  dea  Geieokkopf .  erforderlich  ist,  um  durch  sr.tcrs  die 
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contrahfrten  Muskeln  zu  verlängern,  bald  unmittelbar  am  luxirten  Ge- 
lenke, bald  nur  am  leidenden  Glied« »  und  durch  letztern  die  Einrichtung 
aUbald  zu  beschleunigen,  damit  sie  frühzeitig  geschehe,  ehe  heftige  Ent- 
zündung und  Geschwulst,  die  meist  ein  Verschieben  der  Reposition  bis  zu 
ihrer  Beseitigung  erforderlich  machen,  eintreten  können;  ja  es  ereignen 
sich,  wenn  der  Gelenkkopf  bedeutend  aüf  Nerven  und  Ge  fasse  drückt,  selbst 
nervöse  und  paralytische  Zufälle,  sobald  die  Einrichtung  versäumt  wird.  Bei 
der  Cur  der  Verrenkungen  im  Allgemeinen  ist  überhaupt  Folgendes  zu  be- 
merken: 1)  Die  Ausdehnung  und  Gegenausdehnung  geschieht  bald  mittel* 
zusammengeschlagener  Tücher  oder  der  Hände  der  Gebülfen,  bald  mittel* 
Flaschenzügen,  z.  B.  mittels  des  Brünninghausen'schen   Retractors,  der 
Schneider'scucn  Extensionsomnchine  etc.    Haben  sich  die  Muskeln  dadurch 
so  verlängert,  duss  der  Gelenkkopf  auf  den  Rand  der  Gelenkpfanne  zu  ste- 
hen kommt,  so  tritt  er  oft  von  freien  Stücken  oder  nach  angewandtem 
frrueke  mit  hörbarem  Gera  «ich  in  dieselbe  ein,  wobei  man  dann  das  Glied 
meist  in  eine  der  Ausrenkung   entgegengesetzte  Lage  bringt.  Natürliche 
Form  und  Stellung  des  Gliedes  und  «eines  Gelenkes,  freie  Beweglichkeit  der 
Extremität  und  das  Aufhören  der  Schmerzen  sind  die  Zeichen  der  gelunge- 
nen Reposition.    2)  Heftige  Entzüudung  und   bedeutende  Geschwulst  des 
Gliedes  erfordern  örtliche  und  allgemeine  AntiphloeUtica,  ehe  man  reponirt, 
ganz  wie  bei  Knochenbrüchen  (■.  Frectura).   3)  Luxationen  in  Drehge- 
lenken, z.  B.  am  Humerus,  lassen  sieb  leichter  einrichten  als  die  in  gewiixi- 
artigen  Gelenken,  z.  B.  am  Ellenbogen.    Hier  muss  man  sehr  genau  dU» 
Bauart  den  Gelenks  und  die  Art  der  Verrenkung  kennen,  will  man  dem 
Kranken  keine  unnöthigen  Schmerzen  machen  und  das  Übel  verschlimmern. 
4)  Entstehen  Luxationen  in  Folge  von  Erschlaffung  und  Atonie  der  Muskeln 
und  Ligamente,  so  geht  die  Reposition  zwar  leicht  von  Statten,  aber  schwer 
hält  ee,  den  Gelenkkopf  in  seiner  Höhle  zu  erhalten,  da  oft  schon  eine  ge- 
ringe Gewalt  aufs  Neue  die  Verenkung  hervorruft.     5)  Bei  erwachse- 
nen und  muskebtarken  Leuten  macht  die  Einrichtung,  besonders  wenn  das 
Gelenk  von  starken  Muskeln  umgeben  ist,  viel  Schwierigkeit,   z.  B.  bei 
Luxatio  ossis  fetnoris.    Hier  müssen  oft  vor  der  Reposition  Aderlässe,  Brech- 
weinstein bis  zur  Übelkeit,  warme  Bader,  um  die  Muskeln  zu  erschlaffen, 
angewandt  werden.    6)  Auch  bei  veralteten  Verrenkungen  ist  dies,  ehe 
man  zu  den  Rcpositionsversuchen  schreitet,  noth wendig.    Hier  wende  man 
acht  Tage  lang  vorher  warme  Bäder,  Einreibungen  von  Knochenmark,  mas- 
sige Bewegungen  des  leidenden  Gliedes,  und  kurz  vor  der  Reposition  ein 
partielles  Wasserdampfbad  au.    Ohne  Maschinen  wird  die  Einrichtung  aber 
dennoch  nicht  gelingen.    Vor  acht  Jahren  gelaug  es  mir,  nach  y,«tündigen 
Versuchen  eine  neun  Wochen  alte  Luxatio  ossis  bumeri  bei  einem  40jährigen 
Tagelöhner  zu  reponiren,  so  dass  er  einen  gesunden  Arm  wiederbekam,  ich 
betestigte  den  Körper  des  Kranken  mittels  Riemen  an  einen  starken  Obst- 
baum, und  extendirte  mittels  eines  Flaschenzuges,  der  durch  Hülfe  eines 
grossen  in  der  Erde  und  an  einen  dicken  Stein  fixirten  Hakens  befestigt 
worden  war.    Die  Extremität  wurde  zwar  nacher  blau  und  schwarz,  doeh 
verschwand  die  starke  Quetschung  bald  nach  Umschlägen  von  kaltem  Waa- 
ser.   7)  Nach  vollendeter  Reposition  ist  Ruhe  für  das  Glied  nöthig;  daher 
legt  man  einen  Verband  an,  der  die  Bewegungen  desselben  hindert  und  die 
Extremität  unterstützt.    Siud  keine  bedeutenden  Quetschungen  zugegen,  so 
bedarf  es  nicht  einmal  der  sonst  notbwertdigen  kalten  zertaeilenden  Über- 
schläge.   Sind  bedeutende  Entzündungaxufälle  eingetreten,  so  dienen  Blut- 
egel, Aderlässe,  Nitrum,  nach  Massgabe  der  Heftigkeit  der  Zufälle.  Sind 
nach  einigen  Tagen  diese  Zufälle  vorüber,  so  passen  spirituöse  und  aromati- 
sche Fomentationen  und  Einreibungen,  auch  vorsichtige  Bewegungen  des 
Gliedes,  um  Geleoksteifigkeit  zu  verhüten.    8)  Bei  compiieirten  Luxationen 
mit  Zerreissung  der  Weichgebilde,  mit  Wunden,  Fracturen,  Zersplitterung 
des  Knochens  etc  ,  muss  um  so  schneller  zur  Amputation  geschritten  wer- 
den, je  stärker  die  Quetschung  und  Zerstörung  des  Gelenks  in  die  Augen 
fällt  und  je  schwächlicher  das  Suaject  ist,  damit  die  später  eintretenden 
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nervösen  Zufall«,  die  erschöpfenden  Riterungen  um)  der  Brand  vorhütet  wer- 
den ( s.  Antputatio).    Mao  sey  aber  mit  der  Amputation  oiebt  zu  vorei- 
lig; durch  Robe  und  frühe«  antiphlogistische«  Verfahren  wird  unter  sonst 
günstigen  Umständen  und  Verhältnissen  des  Kranken  noch  oft  das  Glied 
erhalten,  und  ich  kenne  Personen,  welche  aus  Furcht  vor  der 'Amputation, 
die  der  Herr  Professor  der  Chirurgie  für  unbedingt  not h wendig  erklärte, 
von  einem  alteu  Weibe  sich  curiren  Hessen  und  einen  gesunden  Arm  erhiel- 
ten, ohne  dass  die  Heilkünstlerin  mehr  gethan  hätte,  als  durch  negatives, 
passives  Verfahren  die  Naturkraft  wirken  zu  lassen.  Glaubt  man  ohne  Ampu* 
tation  fertig  au  werden,  so  ist  der  einfachste  Verband  und  das  schonendste 
Verfahren  stets  das  beste}  überhaupt  taugt  alle  Künstelei  hierbei  nichts» 
Ist  eine  Luxation  mit  einer  Fractur  sogleich  da,  so  suche  man ,  wo  mög- 
lich, erst  diese  einzurichten,  und  hinterher  erst  den  Bruch.    Das  Specielle 
über  die  Diagnose  und  Cur  der  einzelnen  Verrenkungen  übergehe  ich  hier, 
da  es  weiter  unten  bei  jeder  einzelnen  Luxatio  besonders  vorkommt. 
Luxatio  anconaea,  s.  Luxatio  anti  brach  it. 

Luxatio  antibrachiiy  die  Verrenkung  des  Vordeiarmes  aus  dem 
Ellenbogengeleuk.    Sie  kommt  com plet  selten  vor,  wenigstens  nie  ohne 
Zerreissung  der  weichen  Theile.  Zuweilen  ists  nur  eine  eiufache  Verrenkung 
der  Ulna  {Luxatio  ulnae,  anconnen ) ,  zuweilen  des  Radius  (Luxatio  radii ), 
als  isolirte  Verrenkung  der  Ulna  und  des  Radius  unter  sich  (s.  Luxatio 
cubitalis  inferior  et  superior).    Mau  beobachtet  sie  im  Ellenbogen- 
geteoke  mit  Ausweichungen  nach  Hinten,  nach  einer  oder  beiden  Sei- 
ten oder  nach  Vorn.    Im  letztern  Falle  ist  jedesmal  ein  Bruch  des  Ole- 
crauona  damit  verbunden-    Die  Verrenkung  nach  Hinten  kommt  am  häufig- 
sten vor;  der  Vorderarm  zeigt  dabei  eine  gebogene  Stellung,  und  der  untere 
Theil  des  dreiköpfigen  Armmu&kels  ist  aus  seiner  Lage  gewichen;  die  Gc- 
lenktläche  des  Humerue  tritt  alsdann  auf  die  vordere  Fläche  des  Radius  und 
der  Ulna.    Unter  den  Seitenverrenkungen  kommt  die  nach  Aussen  am  häu- 
figsten vor;  auch  hier  ist  der  Vorderarm  in  beständiger  Beugung  befindlich. 
Die  Luxation  nach  Hinten  entsteht  am  häufigsten  durch  einen  Fall  auf  die 
ausgestreckte  Hand  und  bei  gebogenem  Vorderarm.    Geschieht  die  Ein- 
richtung nicht  bald,  so  folgen  leicht  nervöse  Zufälle,  Entzündung-,  selbst 
Brand.    8ie  gelingt,  frühzeitig  unternommen,  ohne  Schwierigkeit,  ist  aber  bei 
versäumter  Hülfe  nach  Verlauf  von  einigen  Tagen  kaum  noch  zu  bewerk- 
stelligen.   Die  Aus-  und  Gegeuausdehnung  verrichten  zwei  Gehülfen,  worou 
der  eine  mit  der  einen  Hand  den  Vorderarm  Ober  dem  Handgelenke  fasst 
und  die  andere  Hand  auf  den  obero  und  intiern  Theil  des  Vorderarms  auf- 
setzt; der  andere  Gebülfe  aber  die  eine  Hand  auf  das  Schultergelenk  auf- 
setzt  und  mit  der  audern  den  untern  Theil  des  Oberarms  zurückdrückt. 
Der  Wundarzt  um  fasst  bei  der  Luxation  nach  Hinten  den  Ellenbogen  so  mit 
seinen  beiden  Händen,  dass  die  vier  Finger  einer  jeden  auf  die  vordere, 
die  Daumen  auf  die  hintere  Seite  des  Humerus  zu  liegen  kommen,  mit  wel- 
chem letztem  er  bei  gehörig  geschehener  Auttdehnung  das  Olecranon  nach 
Unten  und  Vorwärts  drückt.    Das  leidende  Glied  mu,ss  dsbei  im  Ellenbo- 
gengelenke massig  gebogen   bleiben.    Nach  der   Einrichtung  schlägt  man 
Compressen  mit  kaltem  Wasser  und  Essig  über,  legt  eine  Binde  in  Form 
einer  8  um  das  Gelenk,  und  den  Arm  in  eine  8chliuge  odor  Tuch,  welches 
um  den  Hals  befestigt  wird  und  worin  auch  der  Ellenbogen  gehörig  ruhet. 
Den  Verband  erneuert  man  alle  zwei  Tage,  wobei  mau  sanfte  Bewegungen 
der  Prooalion  und  Supination  macht,  nm  sich  zu  überzeugen,  dass  das  Ge- 
lenk noch  eingerichtet  ist    Bei  der  Seitenluxation  verfahrt  man  ebenso  mit 
der  Einrichtung;  nur  drückt  man  die  Gelenkenden  mit  beiden  Händen  nach 
der  entgegengesetzten  Richtung,   ans  welcher  sie  ausgewichen  sind.  Die 
etwa  eintretenden  entzündlichen  Zufälle  werden  durch  fortgesetzten  Gebrauch 
der  kalten  Überschläge  und  durch  antiphlogistisches  Verfahren  entfernt.  Ist 
die  Entzündung  schon  sehr  heftig,  so  muss  man,  obgleich  die  Luxationen 
leichr  irroductibel  werden,  jene  dennoch  erst  entfernen,  ehe  man  zur  Ein- 
richtung schreitet.    Ist  das  Übel  schon  alt,  »o  mache  mau  mehrere  Tage 
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hindurch  täglich  einigemal  Bewegungen  mit  dem  Arme,  und  versuche,  nach- 
dem man  ein  Dampfbad  fürs  Glied  angewandt  hat,  die  Einrichtung.  Gelingt 
dieselbe  alsdann  aber  nicht,  so  stehe  man  ron  gewaltigen  und  schmerzhaften, 

A  Vv  n  -w-l»  «  ■•  ikt  — . .  _  —II    C  —  —  —          Mab  Mass  _  I-    -  ^_  1_    ? I    —         —  A         I  —  *   -  I—  A  l_  I  *      -  -A. 

uoernaupt  von  allen  ternern  versuchen  ab,  weil  sonst  leicnt  aeiuimme  ent- 
mündliche  und  nervöse  Zufälle  folgen. 

Luxaiio  brachii,  Lurntid  o$&is  hutneri  f  Verrenkung  des  Oberarm.* 
aus  der  Schulter.  Das  Caput  ossia  humeri  kann  in  drei  Richtungen 
ausweichen:  nach  Unten,  wo  dann  der  Gelenkkopf  auf  dem  vordem  ELan- 
de  des  Schulterblattes  steht;  ferner  nach  Innen,  wo  er  zwischen  die  Fossa 
aubscapularia  und  den  Musculus  suhscapularis ,  und  endlich  nach  Au  äsen, 
wo  er  zwischen  die  Foasa  iafraspinata  und  den  Muskel  gleiches  Namens  zu 
stehen  kommt.  Am  häufigsten  *ist  die  Luxation  nach  Unten ,  am  seltensten 
die  nach  Aussen.  Bei  ersterer  kann  der  Gelenkkopf  nach  Oben  gegen  das 
Schlüsselbein  gesogen  werden,  waa  sich  bei  letzterer  nie  ereignet.  Dia- 
gnose. Ist  der  leidende  Arm  nach  kurz  vorhergegangener  Anstrengung 
oder  Gewalttätigkeit  (durch  Schlag,  Stoss,  durch  heftiges  Anstrengen  beim 
Peitschenknallen,  z.  B.  bei  Schlittenfahrten  etc.)  plötzlich  etwas  länger  als 
der  gesunde  geworden,  kann  er  nur  wenig  nach  Aussen  (vom  Leibe  ab)  be- 
wegt werden,  erregt  jede  Bewegung  in  anderer  Richtung  heftige  Schmer- 
zen, entfernt  sich  der  Ellenbogen  vom  Rumpfe,  neigt  eich  der  Kranke  mit 
dem  Körper  gegen  die  leidende  Seite,  stützt  er  den  Ellenbogen  auf  die 
Hüfte,  bemerkt  man  unter  dem  Acromion  eine  Vertiefung,  hat  das  Gelenk 
seine  natürliche  Wölbung  verloren,  und  fühlt  man  in  der  Achaelgrube  daa 
runde  Caput  osais  humeri,  so  ist  ea  eine  Luxation  nach  Unten.  Ist  dage- 
gen der  Ellenbogen  vom  Rumpfe  entfernt  und  steht  er  zugleich  ein  wenig 
nach  Rückwärts  gerichtet,  entspricht  die  Richtung  des  Oberarms  der  Rich- 
tung des  Schlüsselbein«,  erregt  die  Bewegung  des  Arms  nach  Hinten  nv 
geringe,  die  nach  Vorn  aber  bedeutende  Schmerzen,  ist  dabei  der  Arm  ent- 
weder etwa«  kürzer  oder  von  natürlicher  Länge,  so  ieta  eine  Luxation  nach 
Innen.  lat  endlich  der  Arm  nach  Innen  und  Vorn  gerichtet  und  die  Schul- 
ter nach  Vorn  am  deutlichsten  abgeplattet,  bildet  der  Geleukkopf  eine  Er- 
habenheit in  der  Foasa  infraspinata ,  ist  jede  Bewegung  desselben,  die  nach 
Vorn  ausgenommen,  im  höchsten  Grade  schmerzhaft,  so  isU  eine  Luxation 
nach  Aussen.  Die  Zufälle  bei  diesen  Verrenkungen  sind  anfangs  meist 
gclind  und  wenig  bedeutend,  besonders  wenn  die  Quetschung  gering  und 
das  Kapselband  nicht  zerrissen  ist.  Im  entgegengesetzten  Falle  oder  wenn 
die  Einrichtung  nicht  bald  geschieht,  können  schwere  entzündliche  oder  ner- 
vöse Zufalle  eintreten.  Sind  schon  mehrere  Wochen  ohne  Hülfe  verflossen, 
ho  vermag  der  Wundarzt,  selbst  bei  grossem  Kraftaufwand^  die  Verrenkung 
kaum  noch  einzurichten,  das  Glied  wird  zum  Arbeiten  unbrauchbar.  Bei 
der  Einrichtung  ist  Folgendes  zu  berücksichtigen:  1)  Fixirung  des 
Schultergelenks,  2)  gehörige  Ausdehnung  des  Arms,  3)  Zurück  bringung  des 
ausgewichenen  Knochens  ina  Gelenk,  und  zwar  auf  demselben  Wege,  auf 
welchem  er  ausgewichen  ist.  Der  Kranke  kann  dabei  auf  einem  gewöhn- 
lichen Stuhle  sitzen.  Die  Extension  verrichten  Gehülfen  mittels  eines  ober- 
halb des  Handgeleoka  angelegten,  zu  einer  Schlinge  geformten  Tuches;  in 
die  Achselhöhle  legt  man  ein  längliches  dickes  Polster  und  darüber  ein  zusam- 
mengelegte* Tuch,  deeaen  Enden  man  über  den  vordem  und  hintern  Theil 
der  Brust  zur  gesunden  Schutter  fuhrt,  daselbst  zusammenbindet  und  einem 
Gehülfen  zum  Contraextendiren  öbergiebt.  Der  Wundarzt  stellt  eich  an  die 
äussere  Seite  des  Gliedes,  legt  seine  beiden  Hände  an  die  obere  innere  Seite 
des  Humerus,  und  sucht  so,  nach  gehöriger  Ex-  und  Contraextenaion ,  den 
Kopf  dea  Knochens  in  die  Gelenkhöhle  zurückzuführen,  wozu  die  Daumen 
beider  Hände,  womit  man  den  Gelenkkopf  in  die  Höhe  und  über  den  Rand  der 
Pfanne  achiebt,  oft  viel  beitragen.  Bei  der  Luxation  nach  Innen  richtet 
man  die  Extension  nach  Aussen  und  Rückwärts,  bei  der  nach  Aussen  in 
entgegengesetzter  Richtung.  Die  natürliche  Form  des  Gelenks,  das  Aufhö- 
ren der  Schmerzen  und  die  wieder  freigewordene  Bewegung  dea  Glied*« 
sind  Zeichen  der  gelungenen  Einrichtung.   Hinterher  befeatigt  man  den  Arm 
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durch  einig«  Cirkeltouren  an  den  Leib,  und  läset  die  ersten  Tage  kalte 
Überschläge  machen.  Bleibt  später  ein  lähmungsartiger  Zustand;  Gefühl 
Ton  Kälte,  Schwere,  Eingeschlafenheit  etc.,  zurück,  «o  dienen  reizende  Ein- 
reibungen von  Opodeldok,  Linim.  volat.,  thierische  Bäder.  Die  verschiedenen 
zur  Einrichtung  dieser  Verrenkung  empfohlenen  Maschinen  von  Petit,  Hn<jen> 
Schneider,  Brünninghausen  etc.,  sind  bei  frischem  Übel  überflüssig,  bei  ver- 
alteten Luxationen  aber  unentbehrlich.  Bei  letztern  mnes  der  Gelenkkopf 
durch  öftere  Bewegungen  des  Gliedes  nach  allen  Seiten  vor  der  Einrichtung 
gelöst,  und  kurz  vorher  ein  russisches  Dampfbad  genommen  werden.  Co-  % 
lumbal'»  (Revue  medicale  1833.  Mai  p.  525)  neue  Methode  der  Einrichtung, 
wobei  alle  Extenso  reo  Oberflüssig  seyn  sollen,  ist  diese:  Der  Kranke  »tat 
auf  einem  Stuhle,  der  Wundarzt  stellt  sich  bei  der  Verrenkung  nach  Vorn 
vor  ihn,  bei  der  nach  Hinten  hinter  ihn,  fasst  dann  mit  der  einen  Hand  die 
Handwurzel,  mit  der  andern  den  Ellenbogen,  um  den  Vorderarm  zu  beugen, 
macht  hierauf  dnreh  sanfte  und  allmälige  Züge  den  Kopf  des  Oberarms  et- 
was beweglich,  und  lässt  dann  mit  dem  Gliede  eine  dem  Schleudern  ähnli- 
che Bewegung  machen,  indem  man  es  sich  so  weit  als  möglich  kreisförmig 
drehen  lässt,  und  ohne  die  geringste  Schwierigkeit  verschwindet  die  Luxa- 
tion. Nach  einigen  mit  dem  Arme  ausgeführten  Halbbewegungen  verhindert 
man  durch  eine,  einige  Zeit  anliegende  Bandage  die  Beweglichkeit  dea  Gliedes. 
Auch  für  die  Einrichtung  des  luxirten  Oberschenkels  giebt  hier  Colomlat  ein 
neues  Verfahren  an  (s.  Luxatio  femoris). 

Luxatio  capitis,  nuchae,  Verrenkung  des  Genickes,  des  Kopfes 
und  des  ersten  Wirbeis.  Sie  ist  sehr  selten,  erfolgt  nur  durch  ausser- 
ordentliche Gewaltthätigkeit,  und  ist,  da  das  Rückenmark  dabei  verletzt  wird, 
absolut  tödtlich  (s.  Luxatio  ver tebrarum). 

Luxatio  carpi,  die  Verrenkung  der  Handwurzel,  a.  Luxatio  mantis. 

lAixatio  claviculae,  Verrenkung  des  Schlüsselbeina.  Das 
Brustende  dieses  Knochens  verrenkt  leichter  und  häufiger  als  das  Schulter- 
ende. Die  Luxation  des  Brustendes  kann  nach  Vorwärts,  Rückd 
wärts  und  Aufwärts  stattfinden;  bei  der  Verrenkung  nach  Vorn,  die 
nicht  selten  ist  nnd  durch  starke«  Zurückdrücken  der  Schulter  hervorge- 
bracht wird,  bemerkt  man  eine  Hervorragung  an  dem  vordem  und  obern 
Tbeile  dea  Brustbeins,  welche  verschwindet,  wenn  man  die  Schulter  nach 
Aussen  drückt.  Ausserdem  steht  letztere  tiefer  als  gewöhnlich,  und  er- 
Kopf dea  Kranken  neigt  sich  nach  der  leidenden  Seite,  sowie  auch  die  Be- 
wegungen des  Arms  beschwerlich  nnd  schmerzhaft  sind.  Hieraus  erhellet 
die  Leichtigkeit  der  Diagnose.  Auch  die  Einrichtung  ist  nicht  schwie- 
rig. Mit  der  einen  Hand  fixirt  man  den  Ellenbogen,  die  andere  legt  man 
an  den  obern  Theil  des  Humerus,  dann  dreht  man  bei  der  Luxation  nach 
Vorn  die  Schulter  nach  Vom,  bei  der  Luxation  nach  Rückwärts  drückt  man 
sie  nach  Hinten ,  und  bei  der  nach  Aufwärts  nach  Oben.  Der  Verband  ist 
derselbe,  wie  bei  Fractura  claviculae.  Ein  starker  Fall  oder  Sturz  auf  die 
Schulter,  wodurch  diese  bedeutend  nach  Hinten  rotirt  wird,  erregt  am  häu- 
figsten die  Luxation  des  Schulterendes.  Der  Kranke  empfindet  dann 
Schmerz  an  der  Höhe  der  Schulter,  man  bemerkt  einen  deutlichen  Zwischen- 
raum zwischen  dem  Acromion  und  der  Luxationsstelle,  eine  ungewöhnliche 
Beweglichkeit  dieser  Theile  und  daa  Unvermögen,  den  Arm  in  die  Höhe  zu 
heben.  Bei  der  Einrichtung  hebt  man  die  Extremität  des  Armes  in  die 
Höne,  gegen  die  Clavicula,  und  drückt  das  Scbulterende  derselben  herab; 
auf  dieses  legt  man  hernach  mehrfache  Gompressen,  und  darüber  die  Touren 
einer  Binde,  welche  über  die  kranke  Schulter  nnd  den  Ellenbogen  geführt 
werden.  Den  Arm  selbst  befestigt  man  mittels  einer  Binde  an  die  Brust; 
überhaupt  passt  hier  der  Desault'sche  Verband,  wie  bei  Fractnra  claviculae. 
Man  schlage  kalte  Fomentationen  über,  ziehe  den  Verband,  wenn  er  nach- 
gebt, gehörig  wieder  an,  nnd  bediene  sich  desselben  4  —  6  Wochen  lang. 
Meist  bleibt  eine  kleine  Deformität  an  der  leidenden  Stelle  zurück, 

Luxatio  consecutiva ,  secundaria,  spuria,  s.  Arthrocace. 

ImxhUo  cosiatvnt,  Verrenkung  der  Rippen  und  ihrar  Knorpel. 
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Oh  das  hiutere  Ende  der  Rippen  verrenkt  werden  könne,  ist  noch  nicht 
ausgemacht,  da  bis  jetzt  Leichenöffnungen  dies  nicht  nachgewiesen  habe«; 
häufig  mag  man  wol  einen  Rippenbruch  dafür  gehalten  haben.  Eine  unge- 
wöhnliche Beweglichkeit  der  Rippe  ohne  bemerkbare  Crepitatioo,  wie  bei 
der  Praetor,  ausserdem  die  Zufälle  der  letztem:  Hosten,  Dyspnoe,  starke 
8chmerzen  etc. ,  sind  als  Zeichen  dieser  selten  vorkommenden  Luxation  an- 
gegeben worden.  Bei  der  Einrichtung  aoll  man  den  Kranken  ober  ein 
festea  Kissen  legen ,  mit  der  Brost  nach  Unten ,  so  dass  das  vordere  Ende 
der  luxirten  Rippe  nach  Hinten  gedrückt  wird,  dann  soll  man  die  Wirbel* 
beine  oberhalb  und  onterhalb  der  Luxation  niederdrücken  ood  mehrfache 
Compressen,  die  mit  einer  Brustbinde  befestigt  werden,  anf  das  vordere 
Ende  der  Rippe  ond  der  Wirbelsäule  legen.  Überhaupt  verfahre  man,  wie 
bei  Fractura  costarum.  Die  Knorpel  der  obern  falschen  ond  der  untern 
wahren  Rippen  werden  tu  weilen,  bei  starker  Rückwärtsbeugung  den  Kör- 
pers, dergestalt  getrennt,  dass  die  Ligamente  zwischen  ihnen  zerreissen  und 
somit  der  untere  Knorpel  sich  unter  den  obern  schiebt.  Der  Kranke  fühlt 
alsdann  an  dieser  Stelle  einigen  Schmerz,  das  Athemholen  ist  etwas  be- 
schwerlich, ond  an  der  leidenden  Stelle  entdeckt  man  eine  Hervorragung 
und  daneben  einen  Eindruck.  Die  Hülfe  besteht  darin,  dass  mau  den  Kran- 
ken tief  einathmen  und  sich  rückwärts  beugen  lässt,  wobei  man  etwas  anf 
den  hervorragenden .  Knorpel  drückt.  Der  Verband  ist  derselbe ,  wie  bei 
Fractura  costarum. 

Luxatio  cruris,  Verrenkung  des  Unterschenkels,  s.  Lnxatio  tibiae, 
vgenu,  fibulae. 

Luxatio  cubitali*  inferior,  Luxatio  radU,  focUes  mitioris  inferioris  et 
ulnae  inferiorti  vartis,  Verrenkung  oder  Abweichung  dea  antern 
Speichenendes  von  der  Ulna,  sowie  der  Ulna  vom  Radios.  Sie 
kann  durch  heftige  Pronation  und  Supination  entstehen  und  nach  Rück- 
wärts oder  nach  Vorwirts  stattfinden.  Bei  letzterer,  die  am  häufigsten 
vorkommt,  befindet  sich  der  Vorderarm  und  die  Hand  in  steter  Supination 
und  leichten  Beugung,  'der  untere  Theil  dea  Vorderarms  ist  schmäler,  die 
Knochen  stehen  gleichsam  über  einander;  nn  der  innern  Seite  der  Hand- 
wurzel fühlt  man  deutlich  die  Hervorragung  der  Ukia;  die  Sehnen  der 
Beugemuskeln  sind  nach  Aussen  gedrängt.  Bei  der  Luxation  nach  Hinten 
befinden  sich  Vorderarm  und  Hand  in  steter  Pronatioo,  ond  die  Erhaben- 
heit fühlt  man  auf  der  Rückseite.  Wird  eine  solche  Verrenkung  vernach- 
lässigt, so  wird  die  Pronation  ond  Supination  des  Gliedes  völlig  aufgeho- 
ben ond  die  Bewegung  der  Hand  und  der  Finger  sehr  gehindert.  Die  Ein- 
richtung ist  nicht  ganz  leicht.  Bei  der  Verrenkung  nach  Vorn  fasst  eio 
Gehülfe  den  Ellenbogen  ,  ein  anderer  die  Hand.  Der  Wundarzt  setzt  beide 
Hände  so  auf  den  untern  Theil  des  Vorderarmes,  dass  die  Finger  auf  die 
Rückseite,  die  Daumen  auf  die  innere  Seite  zwischen  Ulna  und  Radius  zu 
liegen  kommen.  Indem  der  Gehülfe,  welcher  die  Hand  halt,  diese  in  die 
Pronation  zu  bringen  sucht,  drückt  der  Wundarzt  mit  seinen  Daumen  zwi- 
schen die  beiden  Knochen.  Bei  der  Luxation  nach  Hinten  verfährt  man  auf 
dieselbe  Weise,  nur  in  entgegengesetzter  Richtung.  Ein  deutliches  Geräosch 
der  Knochen,  das  Verschwinden  der  Schmerzen  und  der  Deformität  sind 
Zeichen  der  gelungenen  Einrichtung.  Hinterher  achlägt  man  mittele  Compres- 
*en  kalte  Umschläge  aufs  Handgelenk,  befestigt  diese  mit  Cirkeltouren  und 
legt  den  Arm  in  eine  Schlinge. 

Luxatio  cubitalis  superior ,  Luxatio  radii  superioris  partis,  Verren- 
knng  des  obern  Endes  dea  Radius  aus  seiner  Verbindung 
mit  der  Ulna.  Der  Radios  weicht  am  meisten  nach  Hinten,  seltener  nach 
Vorn  ans.  Diese  Verrenkung  kommt  am  häufigsten  bei  Kindern  vor,  wenn 
sie  anhaltend  an  der  Hand  geführt  werden.  Plötzlich  entstehender  lebhaf- 
ter Schmerz,  gebogener,  in  der  Pronation  sich  befindender  Vorderarm,  hef- 
tiger werdender  Schmerz  bei  dem  Versuche  der  Supination,  Hervorragmig 
des  obern  Endes  des  Radius,  dies  sind  die  Erkennungszeichen.  Eine  hef 
tige  Supination  erregt  meist  die  Luxation  dea  obern  Speichenendes  nach 
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Vorn,  wobei  der  Vorderarm  sich  in  der  Suplnatioo  befindet  und  meist  ge- 
streckt oder  nur  leicht  gebogen  ist.  Die  Einrichtung  dieser  Luxation ea 
ist  nicht  schwierig.  Man  extendirt  mit  einer  Hand  den  Vorderarm,  indem 
t  der  andern  den  Kopf  des  Radios  in  seine  Lage  drückt,  und  zu- 
gleich bei  der  Luxation  nach  Hinten  die  Hand  in  die  8upinationt  bei  der 
nach  Vorn  in  die  Pronation  bringt  Das  Gelenk  umgiebt  man  mit  Compret- 
ten und  Cirkeltouren ,  und  legt  dann  eine  Schiene  auf  die  vordere,  «od  eine 
auf  die  hintere  Seite  desselben,  welche  man  mit  Bändern  befestigt  und  den 
Arm  in  eine  Schlinge  legt.  In  dieser  Lage  suche  man  das  Glied  zu  erhal- 
ten. Brst  nach  S — 4  Wochen  darf  man  den  Verband  ganz  entfernen  und 
mit  dem  Arme  vorsichtig  einige  Bewegungen  anstellen. 

Luxatio  dentium,  die  Verrenkung  der  Zahne.  Ist  jede  mehr  oder 
weniger  vollkommne  Abweichung  eines  Zahns  aus  seiner  Alveole,  entstanden 
durch  Ungeschicklickeit  beim  Zahnatisziehen,  seltener  durch  Krankheiten  der 
Zahne.  Cur.  Man  bringt  den  gesunden  wackeligen  Zahn  wieder  in  seine 
Höhle,  befestigt  ihn  dorch  Golddraht  an  die  Nachbarzähne,  und  verhindert 
den  Gebrauch  der  Kiefer  einige  Tage  lang,  wo  der  Kranke  nur  Flüssiges 
geniessen  darf,  durch  ein  Capistrnm. 

Luxatio  digitormn>  phalangum,  Verrenkung  der  Fingerknochen  (s.  Lu- 
xatio man  us). 

Luxatio  femoris,  ExischoM,  richtiger  Exischios,   Verrenkung  des 
Oberschenkels,   Ausweichung   des  Scheakelkopf es  aus  der 
Gelenkpfanne.    Wir.  unterscheiden  1)  die  Verrenkung  nach  Hin- 
ten und  Oben.   Der  Schenkelkopf  tritt  hier  auf  die  äussere  Fläche  des 
Hüftbeins  und  steht  zwischen  dem  Musculus  glutaeus  minimus  und  der  Fossa 
iliaca  externa.    Der  Schenkel  ist  dabei  2 — 2ya  Zoll  kürzer  als  der  gesunde, 
die  Zehen  des  Fusses  sind  nach  dem  Tarsus  des  andern  Fusses  gekehrt, 
das  Knie  und  der  Fuss  sind  nach  Innen  gerichtet,  das  Glied  kann  nicht 
vom  gesunden  Schenkel  entfernt,  wol  aber  quer  über  letztern  gelegt  wer- 
den.   Rotirt  man  das  Knie  nach  Innen,  so  fühlt  man  den  Gelenkkopf  bei 
frischen  Luxationen  oft  deutlich  auf  der  äussern  Fläche  des  Hüftbeins,  der 
Trocbanter  steht  der  Gräte  des  Darmbeins  naher,  und  die  Hüfte  hat  ihre 
runde  Gestalt  verloren.    Diese  Form  der  Scbenkelverrenkung  kommt  am 
häufigsten  vor,  besonders  in  Folge  eines  Falles,  Sturzes,  wobei  die  Gewalt- 
tätigkeit den  Schenkel  nach  Innen  und  Vorn  trieb.    Sie  entsteht  um  so 
leichter,  je  weiter  vom  Hüftgelenk  entfernt  die  Gewalttätigkeit  bei  gleich- 
seitigen Contractionen  der  Glutäen  den  Schenkel  trifft.   2)  Die  Verren- 
kung nach  Innen  nnd  Unten.   Diese  Form,  wobei  der  Gelenkkopf  ins 
eiförmige  Loch  tritt,  kommt  seltener  vor  als  No.  1;  meist  nur  bei  einem 
Falle  mit  ausgespreizten  Schenkeln.    Hier  ist  das  leidende  Glied  2  —  3  Zoll 
länger  als  das  gesunde,  man  fühlt  das  Caput  ossis  femoris  an  der  obern 
Innern  Seite  des  Schenkels  gegen  das  Perinaeum,  der  Trocbanter  ist  hier 
weniger  hervorragend,  der  Musculus  psoas  und  iliacus  sind  ausgedehnt,  da- 
her der  Körper  des  Kranken  vorwärts  gebogen  ist,  so  dass  er  mit  der  Ex- 
tremität einen  rechten  vVnkel  bildet;  das  Knie  steht  weit  vom  Knie  des  ge- 
sunden Schenkels  entfernt  und  kann  letzterem  nur  mit  Gewalt  und  vermehr- 
tem Schmerz  genähert  werden}  eben  so  ist  der  Fuss  vom  andern  Fosse  ent- 
fernt ,  doch  stehen  die  Fusszehen  weder  nach  Innen,   noch  nach  Aussen. 
Wenn  bei  der  Luxation  No.  1  und  nicht  bewerkstelligter  Einrichtung  der 
Kranke  mit  einem  hinkenden  Gange,  wobei  der  Schenkel  nach  Innen  gerich- 
tet steht  und  auf  die  Fusszehen  getreten  wird,  davon  kommt,  so  verwächst 
hier  der  8chenkel  meist  mit  dem  Becken  und  das  Glied  bleibt  fast  immer 
unbeweglich.    8)  Die  Verrenkung  nach  Oben  undJnnen  oder  Vorn. 
Sie  ist  noch  seltener  als  No.  2;  der  Schenkelkopf  tritt  hier  unter  das  Li- 
g&m.  Poupartii  auf  den  Ramus  horizontal!«  ossis  pubis;  sie  entsteht  durch 
Gewalttätigkeiten,  welche  den  Schenkel  nach  Hinten,  das  Becken  aber  nach 
Vorn  treiben,  z.  B.  durch  einen  unerwarteten  Schritt  mit  einem  Fusse  in  eine 
Vertiefung,  wobei  zugleich  der  obere  Theil  des  Körpers  sich  rück  warte 
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beugt    Die  Diagnose  Ist  leichter  als  bei  jeder  andern  Art  dieser  Verrenkun- 
gen.   Das  Glied  ist  in  starker  Extension  tixirt,  in  der  Abdncüon  und  star- 
ken Rotation  nach  Aussen,  es  ist  1  Zoll  kurzer  nie  das  gesunde  Glied,  der 
Trocbanter  ist  der  Darmbeingräte  genähert  und  weniger  hervorragend,  das 
Caput  ossis  femoris  fühlt  man  auf  dem  Ramus  horizontales  ossis  pubis,  der 
Hinterbacken  der  leidenden  Seite  ist  abgeplattet,  gespannt ,  die  Schenkeige- 
fasse  sind  nach  Innen  gedrängt  uad  icigen  deutliche  Pulsation.    Will  man 
den  Schenkel  beugen  oder  nach  Innen  drehen,  so  schreit  der  Kranke  ror 
Schmer«  lant  auf.   4)  Die  Verrenkung  nach  Hinten  und  Unten, 
mo  der  Geleokkopf  in  die  Fosaa  ischiadica  tritt.   Sie  ist  die  seltenste  aller 
Schenkelverrenkungen  und  daher  selbst  von  mehreren  Autoren  geleugnet 
worden,  obgleich  allerdings  glaubwürdige  Fälle  dieser  Form  vorgekommen 
sind.    Die  Diagnose  ist  sehr  schwierig;   der  Schenkelkopf  Hegt  auf  dem 
Musculus  pyriformis  zwischen  dem  Rande  des  Knochens,  welcher  den  obern 
Theil  der  Inciaura  ischiadica  bildet,  und  zwischen  den  Ligamentis  sacro- 
ischiadicis,  etwas  über  der  Mittellinie  dieser  Höhle;  dabei  ist  die  Länge 
und  Richtung  des  Gliedes  wenig  verändert;  die  Verkürzung  beträgt  kaum 
s/a  Zoll,  der  Trocbanter  steht  hinter  seiner  gewöhnlichen  Stelle;  bringt  man 
den  Oberschenkel,  soweit  es  angeht,  nach  Vorwärts,  so  kann  man,  doch  nur 
bei  magern  Personen,  den  Schenkelkopf  fühlen.    Das  Knie  und  der  Fuss 
sind  etwas  nach  Innen  gekehrt,  doch  nicht  so  sehr  wie  bei  No.  1,  das  Knie 
ist  leieht  gebogen  und  das  Glied  in  seiner  Lage  tixirt.    Prognose.  Da 
bei  jeder  dieser  Luxationen  das  Ligamentum  capsulare  and,  No.  t  auage- 
nommen, stets  das  Ligamentum  teres  zerrissen  ist,  so  können  bei  Versäu- 
mung zeitiger  Hülfe  leicht  Desorganisationen  and  Exsudationen  im  Gelenke 
entstehen  uod  die  an  sich  schon  schwierige  Einrichtung  noch  schwieriger, 
ja  oft  unmöglich  machen,  wenn  auch  im  Allgemeinen  die  Entzündungszufälle 
nie  so  heftig  sind,  wie  bei  Luxatio  ossis  humeri.    In  seltenen  Fällen  ging 
die  Entzündung  in  Eiterung  über  und  veranlasste  den  Tod  (Cooper).  We- 
gen, der  Schwierigkeit  in  der  Diagnose ,  besonders  aber  in  fielreff  der  Ein- 
richtung bei  muskelstarken  Personen,  ist  die  Prognose  nicht  sehr  günstig. 
Je  früher  das  Glied  eingerichtet  wird,  desto  besser  ist  sie,  doch  gelang  die 
Reposition  in  einzelnen  Fällen  selbst  noch  nach  Monaten,  in  anderen  nicht 
einmal  nach  Tier  Wochen  (Kost).    Behandlung.   Zuerst  erschlaffe  man, 
besonders  bei  jugendlichen,  robusten  Personen,  die  contrahirten  Muskeln 
durch  einen  Aderiass,  durch  ein  allgemeines  russisches  Dampfbad,  durch 
die  Ekelcur  (alle  10  Minuten  % — 1  Gran  Tart.  emetic),  besonders  wenn 
die  ersten  Versuche  der  Einrichtung  misslangen.    Letztere  besteht  in 
kräftiger  Ex-  und  Contraextension ,  welche  die  französischen  Wundärzte 
durch  mehrere  Gehnifen ,  die  englischen  und  deutschen  aber  meist  durch 
Maschinen  verrichten  lassen.    „Bei  der  Ex-  und  Contraextension  durch  Ge- 
hülfen ,**  sagt  Chelius,  „ verfährt  man  auf  folgende  Weise:  Der  Kranke  liegt 
auf  einem  mit  eioer  Matrazze  bedeckten  Tische;  ein  zusammengeschlagenes 
Handtuch  (ungefähr  4  Querfinger  breit)  wird  mit  seiner  Mitte  auf  die  vor- 
dere Seite  des  Fusses,  oberhalb  der  Knöchel,  wo  man  zuvor  eine  gehörige 
Unterlage  von  Leinwand  und  Baumwolle  geroachthat,  nach  Hinten  geführt 
und  zusammengebunden,  dessen  Enden  man  sodann  dem  Gehülfen  übergiebt. 
Ein  ähnliche*  Tuch  wird  auf  die  innere  Seite  des  gesunden  Schenkels ,  wel- 
che man  durch  Unterlagen  gehörig  gegen  den  Druck  sichert,  angelegt,  das 
eine  Ende  desselben  über  die  Weiche,  das  andere  über  die  Hintei backen 
nach  Aussen  geführt,  wo  sie  zusammengebunden  und  dem  andern  Gehülfen 
fibergeben  werden.    Um  das  Becken  noch  bestimmter  zu  fixiren,  führt  man 
an  dasselbe,  zwischen  der  Gräte  des  Darmbeins  und  dem  Trocbanter,  ein 
zusammengelegtes  Tuch,  dessen  Enden  man  auf  der  gesunden  Seite  zusam- 
menwindet und  Gehülfen  übergiebt.    Die  Zahl  der  Gehülfen  muss  an  der 
Stelle  der  Ex-  und  Contraextension  gleich  seyn.   Der  Arzt  stellt  sich,  an  die 
äussere  Seite  des  luxirten  Schenkels  und  giebt  das  Zeichen  zur  Ausdehnung. 
Bei  der  Luxation  nach  Aussen  und  Oben  muss  die  Extension  schief  von 
Aussen  nach  Innen  und  etwas  Weniges  von  Hinten  nach  Vorn  gemacht  wev- 
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den.  Jst  sie  zum  gehörigen  Grade  gediehen,  so  drücke  der  Arzt  mit  Mi- 
lien beiden  Händen  den  Trochanter  nach  Unten  und  Hinten,  um  den  Ge- 
lenkkopf in  die  Höhle  zurückzuführen.  Bei  der  Luxation  nach  Innen  und 
Unten  wird  die  Extension  zuerst  in  der  Richtung  nach  Aussen  gemacht, 
dann  setzt  der  Arzt  seine  beiden  Hände  auf  die  obere  innere  Seite  des 
Schenkels,  druckt  denselben  nach  Oben  und  Aussen,  während  die  Gehül- 
fen, ohne  mit  der  Ausdehnung  nachzulassen,  den  untern  Tbeil  des  Gliedes 
nach  Innen  richten.    Bei  der  Luxation  nach  Oben  und  Innen  muss  die  Ex- 


köpf  nach  Unten  und  Aussen  gedrückt  werden.  Bei  der  Luxation  nach 
ten  und  Unten,  wo  Boyer  annimmt,  dats  sie  wahrscheinlich  nur  als  eine 
secundäre  Verrückung  bei  der  Luxation  nach  Oben  und  Aussen  entsteht, 
soll  man  den  Schenkelkopf  erst  an  seine  frühere  Stelle  bringen  und  dann 
;r  Luxation  nach  Oben  und  Aussen  verfahren.    Mit  dem  Fla- 


wie  bei  <J 

schenzuge  yerfäbrt  man  bei  der  Einrichtung  der  Luxationen  des  Schen- 
kels auf  folgende  Weise:  Bei  der  Luxation  nach  Hinten  und  Oben  legt  man 
den  Kranken  auf  einen  Tisch  und  führt  einen  Gurt  zwischen  den  Schambei- 
nen und  dem  obern  Thefle  des  Schenkels  nach  Aussen  und  Oben,  und  be- 
festigt ihn  an  einem  Haken  hinter  dem  Patienten.    Oberhalb  des  Knies  legt 
man  um  den  Schenkel  einen  gefütterten  Lejnwandstreifen  und   über  die- 
sen einen  ledernen  Kiemen,  an  welchem  andere  Riemen  herabgehen  und  mit 
dem  Flaschenzuge,  der  vor  dem  Kranken  befestigt  ist,  zusammenhängen. 
Das  Knie  wird  ein  wenig  gebogen,  doch  nicht  in  eioem  rechten  Winkel, 
und  etwas  quer  über  das  andere  Glied  gerichtet,  dann  wird  der  Flaschen- 
zug  langsam  angezogen,  bis  sich  Alles  spannt  und  der  Kranke  über  Schmerz 
klagt;  man  unterhält  diesen  Grad  der  Ausdehnung,  um  die  Muskeln  zu  er- 
müden j  dann  zieht  man  wieder  an,  bis  der  Kranke  wieder  klagt,  nnd  fährt 
auf  diese  Weise  fort,  bis  der  Schenkelkopf  herabsteigt.    Ist  dieser  bis  zum 
Rande  der  Pfanne  gekommen,  so  lässt  man  denselben  Grad  der  Ausdehnung 
unterhalten  und  rotirt  das  Knie  und  den  Fuss  nach  Aussen,  doch  ohne  Ge- 
walt anzuwenden.    Oft  ist  es  nothwendig,  den  Arm  nahe  am  Gelenke  un- 
ter den  Oberschenkel  zn  bringen,  um  den  Schenkelkopf  über  den  Raad  der 
Pfanne  hinüberzuheben.    Bei  der  Luxation  nach  Innen  nnd  Unten  legt  man 
den  Kranken  auf  den  Rücken,  fixirt  das  Becken  durch  einen  Gurt,  wie  im 
rorigen  Falle,  fasst  das  luxirte  Glied  über  dem  Fussgelenke  und  sieht  es 
über  das  gesunde.    Im  Allgemeinen  ist  es  aber  nothwendig^  das  Becken 
mehr  zu  fixiren  mittels  eines  zweiten  Gurtes,  welcher  um  dasselbe  berum- 
läuft nnd  sich  mit  dem  ersten  kreuzt,   Hat  die  Luxation  mehrere  Wochen 
bestanden,  so  ist*  am  besten,  den  Kranken  auf  die  gesunde  8cite  zu  legen, 
das  Becken  auf  die  angegebene  Weise  zn  fixiren,  den  Gurt,  an  dem  der 
Klaschenzug  befestigt  ist,  um  den  Schenkel  anzulegen  uod  den  Schenkel  in 
die  Höhe  zu  ziehen,  während  man  den  Fuss  herabdrückt.    Doch  darf  der 
Fuss  nicht  zu  sehr  nach  Vorn  gebracht  werden,  weil  sonst  der  Schenkel- 
kopf das  Acetabulum  überspringt.    Bei  der  Luxation  nach  Hinten  nnd  Un- 
ten werde  der  Kranke  auf  die  Seite  gelegt,  die  Riemen  zur  Ex-  und  Con- 
traextension  auf  die  angegebene  Weise  angebracht,   und  die  Ausdehnung 
vorgenommen,  wenn  der  Schenkel  quer  über  die  Mitte  des  andern  gerichtet 
ist.   Während  dies  geschieht,  fasst  ein  Gehülfe  ein  Tuch,  welches  um  den 
obern  Tbeil  des  Schenkels  gelegt  ist,  mit  der  einen  Hand,  nnd  zieht  es  in 
die  Höhe,  indem  er  mit  der  andern  auf  das  Becken  drückt.    Bei  der  Luxa- 
tion nach  Innen  und  Oben  wird  der  Kranke  auf  die  Seite  gelegt,  das  Becken 
fixirt  und  die  Extension  über  dem  Knie  angebracht.   Der  Schenkel  wird 
in  der  Richtung  nach  Hinten  gezogen,  um  den  obern  Theil  desselben  ein 
Tuch  gelegt,  welches  ein  Gehülfe  anzieht,  während  er  mit  der  andern  Hand 
das  Becken  zurückdrückt,  um  den  Schenkelkopf  über  den  Rand  der  Pfanne 
hinwegzuleiten. M  —   ColomhnCs  neue«  Verfahren,  den  Schenkel  einzurichten 
(a.  oben  Luxatlo  brachii),  ist  dieses i  Der  Kranke  muss  aufrecht  sitzen, 
auf  der  nicht  luxirten  Seite  des  Beckens.    Die  Brust,  nach  Vorn  gebogen, 
ruht  auf  einem  Bette  von  der  Höhe  des  Beckens  oder  auf  einem  mit  einer 
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Matrazze  bedeckten  Tische;  mit  den  Hängen  hält  er  sich  an  dienern  Bette 
oder  Tische,  nm  den  Körper  während  der  Operation  unbeweglich  zu  machen. 
Das  loxirte  Glied  darf  durchaus  nicht  gopannt  seyn,  sondern  muss  schlaft' 
erhalten  werden.    Der  Wundarzt  stellt  sich  nun  hinter  den  Kranken  an  die 
Innere  Seite  des  lnxirten  Gliedes,  wenn  die  Verrenkung  nach  Vorn  ist,  an 
die  äussere  aber,  wenn  sie  nach  Hinten  ist.   Mit  der  einen  Hand,  die  man 
an  die  Rückenfläche  des  Kusses  legt,  beugt  man  das  Bein,  mit  der  andern 
bringt  man  eineu  sauften  Druck  von  Oben  nach  Unten  auf  die  hintere  Seite 
des  Kniees  an,  um  unmerklich  die  Muskeln  zu  verlängern;  hierauf  bewegt 
man  das  Glied  etwas  von  der  rechten  nach  der  linken  Seite ,  und  von  Hin- 
ten nach  Vorn*  um  den  Schenkelknochen  beweglich  zu  machen,  und  nach- 
dem dies  geschehen,  bewirkt  man  eine  Drehung  des  Schenkels  von  Innen  nach 
Aussen,  oder  umgekehrt,  je  nachdem  das  eine  oder  andere  leichter  ist,  und 
durch  diese  einfache  Procedur  soll  dann  der  Knochen  mit  Geräusch  in  sei« 
Gelenk  zurückkehren.  —  Die  Zeichen  der  gelungenen  Einrichten  g 
sind:  ein  hörbares  Geräusch  beim  Eintritte  des  Gelenk  kopfs  in  die  Pfanne, 
natürliche  Länge,  Richtung  und  freie  Bewegung  des  Schenkels,  Aufhören  der 
Schmerzen.   Zuweilen  ist  der  Schenkel  etwas  länger  als  der  gesunde.  Bei 
Anwendung  des  Flaschenzugs  hört  man  nie  das  Geräusch  des  eintretenden 
Gelenkkopfes,  erst  nachdem  man  mit  der  Ausdehnung  nachgelassen,  kann 
man  die  Einrichtung  merken;   oft  ist  diese  noch  gar  nicht  zu  Stande  ge- 
bracht, man  muss  aufs  Neue  extendiren,  wodurch  dem  Kranken  viele  Schmer- 
zen erregt  werden,  und  weshalb  die  Methode  der  Franzosen:  die  Ausdeh- 
nung ohne  Maschine,  bei  jeder  frischen  Verrenkung  der  Art  vorzuziehen  und 
erst,  wenn  diese  nicht  gelingen  will,  zu  den  Flaschenzügen  die  Zuflucht  zu 
nehmen  ist.    Nach  der  Einrichtung  muss  der  Kranke  Ruhe  und  Rückenlage 
beobachten,  man  bindet  beide  Schenkel  oberhalb  der  Knie  zusammen,  macht 
kalte  Fomentationen,  verfahrt  nach  Umstanden  auch  innerlich  antiphlogistisch, 
und  man  wird  dadurch  sowol  der  Wiederausrenkung  als  den  heftigen  Ent- 
zündungszufällcn  vorbeugen.    Nach  Verlauf  von  25  —  80  Tagen  kann  der 
Kranke  die  ersten  Versuche  mit  dem  Stehen  und  Gehen  machen.  —  Unter 
allen  Flaschenzügen  ist  der  von  Schneider  der  beste,  doch  bedürfen  wir  sei- 
nes Eztensionsbettes  nicht,  da  jedes  Sopha,  jedes  andere  Bette  dazu  hin- 
reicht.   Die  Ausdehnung  ists  aber  nicht  allein,  die  Hauptsache  besteht  dar- 
in, dass  der  Wundarzt  das  Caput  ossis  femoris  gehörig  zu  dirigiren  wisse. 
Ists  die  Luxation  No.  2,  steht  der  Gelenkkopf  über  dem  Foramen  obturato- 
rium  nach  der  Symphysis  hin,  so  fasst  man,  während  man  an  der  äussern 
Seite  des  leidenden  Gliedes,  beim  linfcn  Schenkel  zur  Linken,  beim  rechten 
eur  Rechten  des  Kranken  steht,  das  obere  Ende  des  Schenkels  mit  der  ei- 
nen Hand,  und  legt  die  andere  oberhalb  des  Kniegelenks  an;  während  nun 
extendirt  wird,  sieht  man  das  obere  Ende  des  Schenkels  nach  sich,  und 
merkt  man  das  Wirken  der  Extension,  so  druckt  man  das  Knie  von  sich; 
so  wird  die  Einrichtung  bald  gelingen  (Langenbeck,  Most).    Bei  Application 
des  Flascbenzuges  muss  man,  soll  der  Kopf  ins  Acetabulum  gehen,  die  Züge 
oft  erst  nachlassen  und  das  Knie  der  leidenden  Seite  über  den  gesunden 
Schenkel  schieben.   Die  Verrenkungen  des  Schenkels  No.  3  und  4  erfordern 
cur  Einrichtung  oft  recht  viel  Kraftaufwand,  besonders  wo  der  Gelenkkopf 
In  der  Incisura  ischiadica  steht,  so  dass  der  Wundarzt  während  der  Exten- 
sion zum  Ansichziehen  des  Schenkels  oft  beide  Hände  gebrauchen  muss.  Um 
die  Diagnose  ganz  zu  sichern,  vergleiche  man  alle  Zufälle  der  Luxatio  os- 
sis femoris  mit  denen  des  Bruchs  am  Halse  dieses  Knochens  (s.  Fractura. 
colli  ossis  femoris). 

Luxatio  fibulae.  Das  Wadenbein  kann  aus  seiner  obern  und  un- 
tern Gelenkverbindung  (Luxatio  fibulae  superior  ei  inferior],  und  sowol 
nach  Vorn  ab  nach  Hinten  abweichen.  Die  Diaguose  ist  leicht,  mau 
fühlt,  ist  die  Geschwulst  nicht  sehr  bedeutend,  deutlich  den  Kopf  der  Fi- 
bola.  Die  Einrichtung  besteht  darin,  dass  man  den  Gelenkkopf,  ohne 
grosser  Ausdehnung  zu  bedürfen,  wieder  in  seine  Lage  drückt  und  durch 
Compresaen  und  Biuden  darin  erhält.   Ist  bei  einem  Bruche  der  Tibia  ea- 
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gleich  daa  obere  Ende  der  Fibula  luxirt,  so  erfolgt  bei  der  Einrichtung  des 
Brochs  auch  die  der  Luxation« 

Luxatio  genu,  Luxatio  tilriae,  Luxatio  cruri»  in  articulatione  gern»,  Ver- 
renkung im  Kniegelenk.  Sie  kommt  im  Ganzen  selten  vor.  Die  Ti- 
bia  kann  nach  Vorwärts,  nach  Rückwärts,  oder  nach  einer  oder  der 
andern  Seite  von  der  Gelenkfläche  des  Oberschenkels  abweichen,  wobei 
gewöhnlich  die  Bänder  und  Sehnen  des  Kniegelenks  zerrissen  oder  bedeu- 
tend ausgedehnt  werden ;  selbst  Gelasse  und  Nerven  können  dabei  zerreissen 
nnd  heftige  Entzündung,  nervöse  Zufalle  zur  Folge  haben.  Die  Vorsprünge, 
welche  die  Tibia  und  die  Kondylen  des  Ossis  femoris  hier  nach  entgegen- 
gesetzter Richtung  bilden,  machen  die  Diagnose  leicht.  Die  Einrichtung 
ist  nicht  sehr  schwierig.  Man  lässt  am  Unterschenkel  extendiren,  am  Ober- 
schenkel contraextendiren ,  und  drückt  dann  das  ausgewichene  Gelenkende 
der  Tibia  in  seine  gehörige  Lage,  indem  man  die  eine  Hand  über  den  Knö- 
cheln, die  andere  an  daa  ausgewichene  Ende  der  Tibia  anlegt.  Das  Glied 
wird  nachher  durch  zwei  Schienen  befestigt  und  kalt  fomentirt;  der  Kranke 
muae  sich  ruhig  verhalten  und  eine  strenge  antiphlogistische  Diät  beobach- 
ten. Folgt  bedeutende  Entzündung  und  Geschwulst,  so  laaae  man  zur  Ader 
und  setze  Blutegel  ana  Knie,  gebe  innerlich  Nitrnm  etc.  Iat  aller  Schmerz 
und  jede  Geschwulat  entfernt,  ao  paaaen  vorsichtige  Bewegungen  dea  Glie- 
des; auch  lasse  man  Linim.  volat.  oder  Opodeldok  einreiben,  axomatiacbo 
Halbbäder  nehmen  oder  daa  Knie  in  die  Eingeweide  frisch  geschlachteter 
Thiere  stecken  und  mehrere  Wochen  ein  Knieband  tragen,  um  auf  solche 
Weise  das  Gelenk  theils  zu  stärken,  theils  geschmeidiger  zu  machen.  Wird 
daa  antiphlogistische  Verfahren  bei  robusten  Leuten  und  in  den  ersten  acht 
Tagen  des  Übels  versäumt,  so  folgt  leicht  Eiterung,  Ankylose,  und  selbst 
Gangrän.  Sind  die  Gelenkköpfe  durch  die  Haut  gedrungen  und  die  Weich* 
gebilde  bedeutend  zerstört,  so  kann  auf  der  Stelle  die  Amputation  indicirt 
seyn,  waa  in  aolchen  einzelnen  Fällen  dem  Scharfsinne  und  der  genauen 
Beurteilung  des  Arztes  überlassen  bleibt. 

Luxatio  habituali*  atonica.  Je  öfterer  schon  ein  Gelenk  luxirt  worden, 
desto  leichter  luxirt  es  schon  bei  geringen  Veranlassungen  wieder.  Die  vor- 
züglichste Urssche  ist  hier  Atonie  und  Erschlaffung  der  Muskeln  und  Ge- 
lenkbänder. Am  häufigsten  findet  man  diese  Art  der  Verrenkung  bei  Epi- 
leptischen und  meist  am  Schultergelenk,  wovon  schon  oben  die  Rede  war 
(s.  Luxatio).  Cur.  Vermeidung  äusserlicber  Gewalttätigkeiten,  kräftig 
stärkende  topische  Mittel:  kalte  Douche,  Sturzbad  aufa  Gelenk,  nachdem 
die  Luxation  eingerichtet  worden,  wochenlang  fortgesetzt,  desgleichen  sniri- 
tuöse  Einreibungen,  Unterstützung  durch  Binden.  Hilft  dies  nicht,  so  bleibt 
als  das  kräftigste  Mittel  noch  daa  Cauterium  potentiale  aufa  Schulterge- 
lenk übrig.  ■  , 

Luxatio  humeri,  a.  Luxatio  brachii. 

Luxatio  inveterata,  die  veraltete  Verrenkung.  Sie  kommt  am 
häufigsten  auf  dem  Lande  und  in  kleinen  Städten  vor,  wo  ungeschickte 
Wundärzte  frische  Luxationen  nur  für  Quetschung  des  Gelenks  halten  und  die 
Einrichtung  versäumen,  die  dann  nach  Wochen,  Monaten  oft  gar  nicht  mehr 
möglich  ist,  und  der  Kranke  zeitlebens  ein  unbrauchbares  Glied  behält.  Mit 
ungeheurer  Anstrengung  uad  Kraftaufwand  mittels  dea  BrünningbausenTschen 
Retractora  repooirte  ich  einem  armen  Landmanne  einat  eine  veraltete,  zehn 
Wochen  alte  Luxatio  humeri  mit  Glück,  nachdem  das  Glied  einige  Tage 
vorher  täglich  im  Dampfbadkasten  gewesen  und  fleissig  bewegt  worden  war. 
Möchten  doch  den  blossen  Chirurgen,  denen  so  oft  die  nöthige  anatomische 
Kenntnis«  dazu  abgeht,  solche  Operationen  nicht  überlassen  bleiben.  (Vergl. 
L  F.  v.  Froriep,  Veraltete  Luxationen,  vom  Standpunkte  der  Chirurgie  und 
Medicinalpoücei  betrachtet.    Weimar,  1834). 

Luxatio  mnnus,  Verrenkung  der  Hand.  Wir  unterscheiden  hier 
1)  Verrenkung  der  Hand  aus  ihrer  Verbindung  mit  dea  Kno- 
chen dea  Vorderarme.  Sie  erfolgt  am  häufigsten  nach  gewaltsamen 
Beugungen  der  Hand,  wobei  Bänder  und  Sehnen  fast  immer  gezerrt  und 
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rissen  werden.  Slo  kann  nach  Vorn,  nach  Hinten,  nach  der  einen  oder 
andern  Seite  stattfinden ;  doch  ists  in  den  letztem  Fallen  mir  eine  Lu, 
xatio  incompleta.  Bei  der  l^uxatio  nach  Vorn  ist  die  Hand  stark  nach  Hin- 
ten gebeugt  und  man  bemerkt  an  der  Innern  Seite  des  Haudwurzelgelenks 
eine  bedeutende  Hervorragung;  zugleich  befinden  sich  die  Finger  und  der 
Vorderarm  in  der  Flexion.  Bei  der  Luxatio  nach  Hinten  findet  man  die 
entgegengesetzten  Erscheinungen.  Bei  der  Luxation  nach  der  einen  oder 
andern  Seite  erscheint  die  Hand  stets  verdreht,  man  bemerkt  einen  Vor- 
sprung an  der  Radial-  oder  Ulnarseite,  und  sie  befindet  sich  entweder  in 
der  Abdoction  oder  Addoction.  Die  Einrichtung  gelingt  durch  Extension 
der  Hand ,  .Contraextension  des  Vorderarms  und  Druck  auf  die  verrückten 
Handwurzelknochen  nach  entgegengesetzter  Richtung,  in  welcher  sie  ausge- 
wichen sind,  sehr  leicht.  Hinterher  lisst  maa  mittels  Compresaen  kalte  Um- 
schläge anwenden,  legt  eine  Cirkelbinde  an,  und  bei  Luxationen  nach  Vorn 
oder  Hinten  eine  Schiene  auf  die  Dorsal-  und  Pahnarseite  der  Hand,  damit 


Alles  in  seiner  gehörigen  Lage  bleibe  und  die  Verrenkung  sich  nicht 
derhole.  Da  auch  hier  leicht  bedeutende  Entzündungszufalle  folgen,  so  ver- 
fahre man  in  den  ersten  acht  Tagen  streng  antiphlogistisch,  sowol  innerlich 
als  ausser  lieh  ,  versäume  die  kalten  Umschlage  nicht,  und  wende  erst  spä- 
ter aromatische  und  geistige  Einreibungen:  Spirit.  serpylli,  saponis,  Liniin. 
volat.,  thierische  Bftder  etc.  an.  f)  Verrenkung  der  einzelnen  Hand- 
knochen. Nur  das  Os  mnltangulum  majus  kann  in  Folge  starker  Flexion 
der  Hand  nach  Oben  ausweichen.  Es  zeigt  sich  dann  auf  dem  Rücken 
der  Hand  an  der  Stelle  des  grossen  vieleckigen  Beins  eine  umschriebene 
Geschwulst,  die  bei  angebrachtem  Drucke  verschwindet,  sich  aber,  wenn 
dieser  nacM&sat,  gleich  wieder  einstellt.  Man  muss  daher  t  —  3  Wochen 
lang  die  Hand  in  der  Extension  erhalten  und  einen  anhaltenden  Druck  durch 
Comprcssen,  Schiene  und  Binden  auf  die  Hervorragung  anbringen.  Meist 
bleibt  eine  kleine  Unebenheit  zurück,  die  aber  keine  Beschwerde  macht. 
S)  Verrenkung  des  Mittelhandknochens  des  Daumens.  Dieser 
Knochen  ist  aHein  f§hig,  in  Folge  starker  Beugung  ans  seiner  Verbindung 


mit  dem  Os  muHangulum  zu  luxiren.  Der  Daumen  ist  alsdann  gegen  dio 
Palmar  fläche  gebogen  und  kann  nicht  ausgestreckt  werden.  Die  Einrich- 
tung besteht  darin,  dass  man  am  Daumen  und  an  der  Handwurzel  ex-  und 
contraextendirt  und  dann  das  luxirte  Gelenkende  in  seine  Lage  drückt. 
Hinterher  umwickelt  man  den  Daumen  mit  Comprcssen  und  Cirkeltoure», 
legt  auf  die  hintere  Seite  desselben  eine  dünne  schmale  Schiene,  und  be- 
festigt Alles  am  ,  Carpus.  Ist  schon  einige  Zeit  nach  der  Verrenkung  ver- 
flossen, so  stellt  sich  bedeutende  Geschwulst  ein,  welche  die  Diagnose) 
schwierig  macht,  so  dass  oft  das  Übel  verkannt  wird  und  dann  ein  steifer 
Daumen  zurückbleibt.  4)  Verrenkung  der  Finger  in  ihren  Gelen- 
ken. Sie  kann  in  Folge  starker  Rück-  oder  Vorwärtsbeugung  nach  Vorn 
oder  nach  Hinten  stattfinden.  Bei  ersterer  ist  das  luxirte  Gelenk  nach 
Hinten  gebeugt ,  der  übrige  Finger  gebogen  und  der  Vorsprung  der  Ge- 
lenkflache an  der  Palmar  seile  deutlich  zu  fühlen;  bei  letzterer  zeigen  sich 
die  entgegengesetzten  Erscheinungen.  Die  Einrichtung  ist  schwierig, 
Indem  die  Ränder  der  Gelenkflachen  sich  gegen  einander  stemmen,  und  sie 
erfordert  daher  oft  grosse  Kraft.  Ein  Gehülfe  halt  die  Hand  fest ,  wäh- 
rend, der  Wundarzt  den  Finger  stark  extendirt,  die  Gelenkflachen  von  ein- 
ander entfernt  und  so,  durch  Vonsichschteben  der  einen  und  Nachziehen  der 
andern  Phalanx,  die  Normalität  wieder  hervorbringt  Sind  schon  einige 
Tage  verflossen,  so  ist  die  Einrichtung  kaum  noch  möglich.  Eines  be- 
sondern Verbandes  bedarf  es  nicht;  doch  versäume  man  die  kalten  Um- 
schläge nicht. 

htixatio  mnxittne  inferiori*,  Trismu*  devius  der  Alteren,  Verrenkung 
der  untern  Kinnlade.  Diese  Luxation  kann  stets  nur  nach  Vorn 
stattfinden,  sie  ist  nicht  ganz  selten  und  entsteht  meist  nur  in  Folge  hefti* 

{en  Gähnen*  oder  durch  äussere  Gewalttätigkeiten,  welche  das  Kinn  nach 
Inten  und  Hinten  drücken,  wenn  zugleich  bei  geöffnetem  Munde  die  Mus- 
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kein,  <Me  das  Kinn  erheben,  sich  contrahiren;  daher  kann  «In  heftSger  Schlag 

Krbrccneu 


auf  die  Backe  während  man  spricht,  starkea  Lachen,  heftiges 
etc.  Veranlassung  seyn.  Bei  Kindern  kann  die  Kinnlade  ans  anatomischen 
Gründen  nicht  luxirt  werden.  Die  Zeichen  dieser  Verrenkung  sind  fol- 
gende: 1)  Der  Kranke  empfindet,  während  die  Verrenkung  entsteht,  plötz- 
lich Schmerz  in  der  Gegend  des  Ohrs,  im  äussern  Gehörorgane,  klagt  über 
eine  Spannung  in  den  Backen,  and  man  fühlt  die  beiden  Masseteren  krampf- 
haft eontrahirt.  2)  Der  Mund  steht  offen,  der  Kranke  kann  ihn  nicht  schlies- 
sen,  der  Speichel  fliesit  ober  die  Lippen,  die  Zähne  des  Unterkiefers  ste- 
hen vor  denen  des  Oberkiefers,  die  Hervorbringung  der  Lippentöne  macht 
Schwierigkeit.  Zuweilen  besteht  die  Luxation  nur  auf  einer  Seite;  das  Kinn 
steht  dann  nur  nach  der  entgegengesetzten  Seite,  die  Sprache  ist  stotternd, 
das  Schlingen  beschwerlich,  und  nur  vor  dem  Ohrcanal  der  einen  Seite  fühlt 
man  eine  Vertiefung  und  an  der  iiinern  Seite  der  Wange  eine  Erhabenheit 
durch  den  Processus  coronoideus.  Einrichtung.  Sie  ist,  wird  sie  früh 
unternommen,  leicht  Der  Kranke  setzt  sich  auf  einen  niedrigen  Stuhl,  ein 
Gehülfe  fas.it  mit  beiden  Händen  den  Kopf  and  drückt  ihn  gegen  die  eigeno 
Brust  an;  der  Wundarzt  umwickelt  nun  beide  Daumen  etwas  mit  Leinwand, 
bringt  sie  zwischen  die  Backenzähne  so  weit  nach  Hinten  wie  möglich,  legt 
sie  auf  die  Kronen  der  letztern,  die  übrigen  Finger  aber  um  die  Süsser« 
und  untere  Seite  des  Kinnes.  Mit  den  Daumen  drückt  man  gerade  nach 
Unten  und,  wenn  die  Kinnlade  beweglich  wird,  nach  Hinten,  während  man 
mit  den  unter  dem  Kinn  angelegten  Fingern  dieses  nach  Vorn  in  die  Höhe 
hebt.  Ist  dies  geschehen,  so  lege  man,  damit  man  nicht  gebissen  wird,  die 
beiden  Daumen  schnell  gegen  die  äussere  Seite  der  Zahnreiben.  Beweglichkeit 

ufhoren 


des  Unterkiefers,  Aufhören  der  Schmerzen  in  der  Ohrgegend  und  gleichmäs- 
siges  Aufeinanderstehen  beider  Zahnreihen  sind  die  Zeichen  der  gelungenen 
Einrichtung.  Besteht  die  Verrenkung  nur  auf  einer  Seite,  ao  ist  die  Ein- 
richtung  etwas  schwieriger  und  man  muss  mit  einer  Hand  auf  die  angege- 
bene Weise  wirken.  Hinterher  legt  man  um  das  Kinn  die  Halfterbinde  oder 
ein  zusammengeschlagenes  Tuch ,  welches  unter  dem  Kinn  angelegt  und  auf 
dem  Scheitel  befestigt  wird.  Der  Kranke  darf  die  ersten  Tage  weder  spre- 
chen noch  kauen;  er  muss  nur  flüssige  Nahrung  zu  sich  nehmen  und,  da 
diese  Luxation  leicht  aufs  Neue  erfolgt,  stets  beim  Gähnen  das  Kinn  mit 
der  Hand  unterstützen. 

Ltumtio  ostis  coccygi»,  Verrenkung  des  Schwanzbeins.  Sie  Ist 
seltener  als  die  Fractur  dieses  Knochens;  sie  kann  nach  Innen  durch  äus- 
sere Gewalt,  nach  Aussen  durch  eine  schwere*  Gehurt  erfolgen,  worauf 
dann  bei  den  Stublausleerungen  sowie  bei  den  Bewegungen  der  untern  Ex- 
tremitäten sich  Schmerzen  einstellen,  desgleichen  später,  wird  Ruhe,  anti- 
phlogistische Cur  und  örtlicher  Gebrauch  zert  heilen  der  Mittel  versäumt,  Ei- 
terung, die,  wenn  man  dem  Eiter  nicht  baldigen  Abfluss  verschafft,  schnell 
bedeutende  Zerstörung •  im ;  Zellgewebe  hervorbringt.  Die  Einrichtung 
geschieht,  Indem  man  mit  dem  geölten  Finger  ins  Rectum  geht  und  dann 
den  ruxirten  TheiJ  hervorhebt  oder  in  seine  Lage  drückt.  Der  Verband 
ist  derselbe  wie  beim  Brache  -dieses  Knochens*'  f.  Fractura  osaia  coc- 
cygis.  *'  '•  üQltti.  l.ä 

Lnxatio  ossis  htmeti ,  a.  L-U'xatlo  bracht. lj< 

Lnxnlio  om»  hyoiehi^  dte' Verren  kung  rfea  Zungenbdf  na.  Da 
das  Zungenbein  gleichsam  zwiwnen  Muskeln  und  Bändern  schwebt,  so  be- 
zweifeln manche  Ärzte  diese  Verrenkung;  andere  nehmen  sie  an  und  wellen 
besonders  beobachtet  haben,  das«  ein  grosser;  mit  vieler  Anstrengung  Ter* 
aebiungener  Bissen  das  Sfarigeobeift  nach  Aussen^  und  äussere  heftige  mecha- 
nische Gewalt  es  nach  Innen  verschieben  können.  Bei  der  Reposition 
Hess  man  den  Kopf  festhalten  und* brachte,  bei  der  Verrenkung  nach  innen, 
den  einen  Zeigefinger  in  den  Mund  zwischen  die  Zungenwnrzel  und  die  Man- 
deln, legte  Ausserlich  den  Mittel-  und  Zeigefinger  der  andern  Hand  schräg 
an  das  Zungenbein  Und  brachte  es  durch  Druck  von  Innen  nach  Aussen  in 
gehörige  Ordnung.    Bei  der  Abweichung  nach  Aussen  muss  der  äussere  Druck 
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am  stärksten  seyn.  Nach  der  Reposition  verschwinden  dlo  Zufälle;  er- 
geh werte»  Athemholen  und  Spreeben,  gänzliche  Verhinderung  des  Schluk- 
kens etc.  bald  von  selbst  (s.  Laletque  in  Journ.  hebdom.  de  Mddecine.  i&SS. 
Mars). 

Luxatio  ossis  multanguli,  b.  Luxatio  manus. 

Luxatio  ossium  carpi  et  metaatrpi,  a,  Luxatio  manus. 

Luxatio  ossium  tarsi  et  metatarei,  s.  Luxatio  pedis. 

Luxatio  patellae,  Verrenkung  der  Kniescheibe.  Sie  kann  nach 
Aussen  oder  Innen,  nie  anders  erfolgen}  letztere  Art  ist  die  seltenere. 
Bald  ist»  eine  Luxatio  completa,  bald  eine  incompleta.  Bei  der  vollkomm- 
nen  Kniescheibenverrenkung  steht  die  Patella  auf  der  einen  oder  der  andern 
Protu  beranz  des  Schenkels,  bei  der  unvollkommnen  Form  ist  dies  nur  zum 
Tbeil  der  Fall.  Die  Diagnose  ist  leicht:  das  Glied  ist  ausgestreckt»  jede 
Beugung  desselben  vermehrt  den  Schmerz,  dabei  Deformität  des  Knies;  bei 
der  Luxatio  nach  Aussen  fühlt  man  deutlich  durch  die  Haut  die  Erhabenheit 
des  in i iern  Kondvlus,  die  Kniescheibe  bildet  bei  Luxatio  completa  auf  der 
äussern  Seite  des  Knies  eine  deutliche  Geschwulst  etc.  Ursachen  sindi 
ausseriiehe  Gewalttätigkeiten,  welche  von  der  einen  oder  andern  Seite  und 
bei  ausgestrecktem  oder  massig  gebogenem  Glied«  die  Kniescheibe  treffen 
und  sie  aus  ihrer  Lage  treiben.  Auch  bei  einem  Sturz  auf  den  Schenkel 
oder  aufs  Knie,  während  dasselbe  Einwärts,  der  Fuss  Auswirts  gekehrt  ist, 
kann  diese  Verrenkung  erfolgen ,  die  besonders  bei  Personen  mit  schlaffen 
Kniegelenkbändern  am  häufigsten  stattfindet.  Die  Prognose  ist,  wenn  die 
äussere  Gewalt  nicht  zu  heftig  einwirkte  und  die  Quetschung  gering  ist, 
nicht  schlimm;  dagegen  bei  heftiger  Contusion  leicht  schlimme  entzündliche 
Zufälle  und  chronische  Gelenkfehler  die  Folge  seyn  können.  Die  Einrich- 
tung ist  leicht.  Sie  gelingt  immer  auf  den  ersten  Versuch.  Man  legt  den 
Kranken  auf  den  Rücken,  lässt  alsdann  den  Unterschenkel  so  gerade  als 
möglich  ausstrecken  und  den  Oberschenkel  im  Hüftgelenke  der  Art  beugen, 
dass  er  mit  dem  Körper  einen  rechten  Winkel  bildet.  Hierauf  drückt  man 
die  Patclla,  indem  man  sie  zuerst  nach  sich  zieht,  in  gerader  Richtung  nach 
Vorn,  so  dass  sie  über  den  Rand  des  Kondvlus  erhoben  wird  und  in  ihre 
natürliche  Lage  kommt.,  Ist  dies  geschehen,  so  umwickelt  man  das  Knie 
mit  Compressen,  welche  in  Aqua  vulneraria  Thedenii  getränkt  sind,  und 
empfiehlt  Ruhe  im  Bette,  bis  Geschwulst  und  Schmerz  gehoben  sind.  Spä- 
terhin unterstützt  man  bei  den  ersten  Versuchen  zum  Gehen  das  Knie  noch 
4  —  6  Wochen  durch  ein  elastisches  Knieband. 

Luxatio  pedis,  Verrenkung  des  Kusu  es.  .  Am  häufigsten  findet  sio 
nach  Innen  statt,  die  Luxation  nach  Aussen,  Vorn  und  Hinten  ist  sei- 
tquer; meist  ist  sie  incomplet  und  einfach,  seltener  compiet  uud  complicirt. 
Nach  Innen  verrenkt  der  Fuss  am  leichtesten  bei  einer  starken  Neigung 
desselben  nach  Aussen,  hervorgebracht  durch  einen  Fehltritt,  wobei  dann 
nicht  selten  die  Bänder  zerreissen,  selbst  der  äussere  Knöchel,  die  Fibuln 
oder  das  untere  Ende  der  Tibia  brechen  und  der  Astragalus  sich  verrücken 
kann.  Der  innere  Fussrand  steht  hier  nach  Unten,  der  äussere  nach  Oben, 
die  Plantarseite  des  Kusses  nach  Aussen,  die  Dorsalseite  nach  Innen  gerieb« 
tet.  Eine  starke  Incliuation  des  Fusses  nach  Innen  verursacht  die  Luxation 
nach  Aussen.  Hier  tritt  der  Astragalus  unter  den  äussern  Knöchel,  der 
innere  Fussrand  ist  nach  Oben,  der  äussere  nach  Unten,  die  Plantarfläche 
nach  Innen,  die  Dorsal tläche  des  Fusses  nach  Aussen  gerichtet.  Zuweilen 
ist  hier  zugleich  ein  Bruch  des  innern  Knöchels  oder  des  untern  Endes  der 
Fibula.  Bei  den  so  schlimmen  und  meist  complicirt en  Seitenluxationen 
inclinirt  der  Fuss  entweder  mehr  nach  Vom  oder  nach  Hinten.  Bei  der  Lu- 
xation nach  Vorn,  welche  höchst  selten  ist,  befindet  sich  die  Gelenkfläche 
des  Astragalus  vor  der  Tibia,  der  Fuss  ist  in  der  Beugung  fixirt,  verlängert» 
die  Ferse  verkürzt,  der  Tendo  Acbillis  liegt  näher  an  der  hintern  Seite  des 
Unterschenkels.  Ist  der  Fuss  ausgestreckt,  verkürzt,  die  Ferse  mehr  her- 
vorragend, steht  die  Achillessehne  von  der  hintern  Seite  des  Unterschenkels 
ab,  ging  ein  Fall  vorher,  bei  weichem  die  Fusssohle  auf  eine  schiefe  Fläche 
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za  stehen  kam,  itthlt  man  ao  der  Lintern  Seite  der  Tibi*  die  Gelenkfläcbe 
des  Astragalus,  so  ists  eine  Luxation  nach  Hinten,  die  ohne  Brach  der 
Fibula  oder  dea  innern  Knöchels  nie  vorkommt.  Die  Prognose  ist  nicht 
leicht.  Heftige  Entzündung  »des  Fussen  und  nachherige  Steifigkeit  sind  häu- 
fige Kolgen ,  besonders  wenn  nicht  bald  eingerichtet  und  streng  antiphlogi- 
stisch verfahren  wird.  Sehr  schlimm  ist  die  Seiteuluxation  nach  Aussen  mit 
gleichzeitigem  Knochenbruch;  doch  kann  bei  guter  Behandlung  das  Glied 
erhakten  werden.  Einrichtung.  Ist  bei  frischem  Übel  nicht  schwierig. 
Der  Kranke  mnss  platt  liegen,  ein  Gehülfe  umfasst  mit  beiden  Händen  den 
untern  Tbeil  der  Tibia,  ein  anderer,  oder  bei  der  Seiteuluxation  der  Arzt 
selbst,  umfaast  den  Fuss,  wodurch  contraextendirt  und  extendirt  wird,  indem 
der  Unterschenkel  mit  dem  Oberschenkel  sich  im  rechten  Winkel  gebeugt  be- 
findet. Ist  die  Ausdehnung  hinreichend,  so  bringt  man  den  Fuss  in  seine  na- 
türliche Lage.  Bei  der  Luxation  nach  Hinten  drückt  man  z.  B.  die  Ferse 
nach  Vorn,  mit  der  andern  Hand  die  Tibia  nach  Hinten.  Nach  der  Ein- 
richtung achlagt  man  Compressen  in  aromatische  Infusionen  getränkt  über, 
und  legt  eine  Cirkelbinde  an,  die  man  in  8 turmigen  Touren  über  das  Gelenk 
führt.  Zu  beiden  Seiten  dea  Unterachenkels  legt  man,  wie  bei  der  Fractur, 
Schienen  und  Strohlade;  ins  Kniegelenk  legt  man  ein  Kissen,  damit  der  Un- 
terschenkel im  Knie  gebogen  bleibt.  Alle  fünf  Tage  erneuert  man  den  Ver- 
band. Sind  nach  8 — 14  Tagen  Schmerzen  und  Geschwulst  verschwunden,  so 
lasse  man,  um  Steifigkeit  zu  verhüten,  vorsichtige  Bewegungen  mit  dem  Ge- 
lenke vornehmen ;  vor  der  fünlten  Woche  darf  der  Kranke  aber  nicht  auf 
den  Fuss  treten.  An  der  Fusswurzel  luxiren  das  Fersenbein  und  Sprung- 
bein am  häutigsten.  Letzteres  ist  nicht  leicht  einzurichten;  man  macht  die 
Extension  am  vordem  Theile  dea  Fussea,  die  Contraextension  an  der  Tibis, 
und  bringt  dann  den  Fuss,  dessen  Zehen  nach  Innen  gedrängt  und  abwärts 
gesenkt  sind ,  in  seine  natürliche  Richtung ,  indem  mau  auf  den  ausgewiche- 
nen Knochen  drückt.  Die  Luxationen  der  übrigen  Fussknochen  sind  höchst 
selten.  Ihre  Behandlung  ist  fast  dieselbe,  wie  bei  der  Luxation  der  Hand- 
knochen; s.  Luxatio  inanus.   ..  .. 

Luxatio  pelvi* t  Luxatio  ossium  pelvis,  Verrenkung  der  Becke n- 
knochen.  Sie  findet  sehr  seiteu  statt,  am  häutigsten  nur  bei  Schwangern 
in  den  letzten  Monaten  und  bei  Auflockerung  und  Anschwellung  der  Becken- 
ligamente, wenn  eine  bedeutende  Gewalttätigkeit  vorhergegangen.  Das  Os 
sacrum  kann  nach  Innen,  das  Darmbein  nach  Oben  luxirt  werden,,  doch  ists 
stets  eine  Luxatio  iucompleta;  auch  die  Luxatio  ossii  cooeygis  gehört  hier- 
her. Die  Zufälle  sind  ott  sehr  bedeutend  wegen  der  gleichzeitigen  Alle - 
ction  des  Rückenmarks,  der  Eingeweide  des  Beckens,  der  Zerresssongen, 
Blutergiessungen.  Der  Gang  ist  beschwerlich,  oft  ganz  unmöglich,  der 
Schmerz  bedeutend,  bei  der  Untersuchung  entdeckt  man  am  Becken  im  Stande 
setner  Knochen  eine  Deformität,  so  dass  z.  B.  das  Hüftbein  höher  steht 
als  das  andere;  man  bemerkt  deutliche  Crepitation  in  den  Gelenken  des 
Beckens,  der  Kranke  klagt  über  ein  Gefühl  von  Zerreissung  darin  etc.  Die 
Folgen  sind  nicht  selten  Lähmung  der  Blase,  des  Mastdarms,,  der.  untern 
Gliedmassen.  Mitunter  ist  auch  ein  Bruch  der  Beckenknochen  gleichzeitig 
da.  Cur.  Strenge  Ruhe,  antiphlogistische  Diät  und  solche  Arzneien,  Un- 
terstützung der  Hüften  durch  eine  Leibbinde,  durch  einen  elastischen  Gurt 
von  Leder,  überhaupt  die  Behandlung  wie  bei  Fractura  ossium  pelvis.  Ist 
das  Übel  noch  frisch,  so  dienen  zertheilende  Umschläge  von  aromatischen 
Kräutern,  in  Wein  infundirt,  ist  es  schon  alt,  ist  eine  chronische  oder  ha- 
bituelle Erschlaffung  der  Beckenbänder  zugegen,  so  passen  reizende  stär- 
kende Einreibungen  und  innerlich  bei  lähmungsartigen  Zufällen  Arnica,  Nux 
vomica  etc.  *  .  .*  i*«»    ***       ■>,j  i*»u  i 

Luxatio  pollicis,  b.  Luxatio  manne.  1  u.M 

Luxatio  rn<iri ,  s.  Luxatio  cubitalis  superior  et  inferior.*  i  i-j 
Luxatio  scapulac,  Verrenkung  des  Schulterblatts,    «sie.  kann -nur 
nach  Unten  erfolgen.   Symptome.    Die  Schulter  der  verletzten  ßeite  steht 
tiefer  als  die  der  andern,  bat  eine  grössere  Richtung  nach  Vom  aad  <lässt> 

Most  EnejUopfttli«.  *l«  Aufl.  11.  25 
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die  Hervorragung  des  Schlüsselbeins  durcbfübleu.  Je  mehr  die  Schulter  nach 
Voru  gebracht  wird,  desto  bemerkbarer  wird  die  Geschwulst,  und  je  inebi 
aie  zurückgezogen  wird,  desto  wehr  verschwindet  aie.  Ursachen.  Kiu 
Fall  auf  die  Schulter,  wodurch  das  Acromion  mit  »einer  von  Hinten  und 
Oben  nach  Vorn  uud  Uuten  schiefen  Gelenkfläche  unter  das  äussere  Scblüa- 
selbeineude  getrieben  wird.  Reposition.  Sie  ist  leicht;  die  nach  Vorn 
uud  Uutcn  gelreteue  Schüller  muss  nach  Hinten  und  Oben  gezogen  und  auf 
daa  hervorgetretene  Schulter  blattende  dea  Schlüsselbeine  ein  Druck  ausgeübt 
werden,  wodurch  dasselbe  abwärts  und  mit  der  Gelenkfläche  am  Schulter- 
blatt in  Verbindung  tritt.  Der  Arm  wird  in  der  Richtung  nach  Hinten  uu«i 
Aussen  erhalten ,  am  Leibe  befestigt  und  am  Ellenbogen  gut  unterstützt. 
Zum  Verbände  die  Mitella  triaugularis  uud  eine  Cirkcl  binde  zur  Befestigung 
dea  Arms. 

Luxaiio  secundaria,  spontanen,  a.  Arthrocace. 
Luxatio  tani,  die  Verrenkung  der  Fusswurzelknochen,  a.  Luxatio 
pedia. 

Luxatio  tihxac ,  a.  Luxatio  geno. 
Luxatio  uhtae,  s.  Luxatio  antibrachiL 

Luxatio  vertebrarum ,  Verreukung  der  Wirbelbeine.    Die  Ver- 
bindung des  ersten  Halswirbels  mit  dem  Hinterhaupte  ist,  so  fest,  dass  hier 
nur  höchst  selten  und  nur  durch  bedeutende  Gewalt  eine  Verrenkung  möglich 
ist  (a.  Luxatio  capitis).   Häutiger  erfolgt  sie  zwiachen  dem  ersten 
und  »weiten  Halswirbel  bei  gewaltsamer  Beugung  dea  Kopfs  nach  Vorn, 
wobei  die  den  Zahnfortsatz  befestigenden  Bänder  zerreis&en  uud  dieser  in  den 
Canal  der  Wirbelsäule  tritt    Das  Übel  kommt  am  häufigsten  bei  Kindern 
▼er,  wenn  man  aie  mit  beiden  Händen  an  die  Ohren  faaat  und  aie  gerade  in 
die  Höhe  hebt,  ein  dummer  Spass,  den  manche  Peraonen  mit  Kindern  trei- 
ben ;  seltener  bei  Erwachsenen ,  hier  nur  in  Folge  einea  Sturzes  auf  den 
Kopf  von  bedeutender  Höhe,  z.  B.  bei  Voltigeurs,  bei  Kunstreitern,  oder 
durch  einen  heftigen  Schlag  in  den  Nacken,  durchs  Stehen  und  Umschlagen 
auf  dem  Kopfe,  durch  einen  auf  den  Nacken  wirkenden  schweren  Körper. 
Die  Zufalle  sind  die  des  Drucks  aufs  Rückenmark:  Betäubung,  Ohnmäch- 
ten, Besinnungslosigkeit,  ängstliche  Respiration,  Lähmung  der  Glieder,  Nach- 
lassen der  Sphiukteren,  unbewegliche  Pupille,  aufgetriebenes  Gesicht.  Der 
Kopf  hat  eine  widernatürliche  Richtung  bekommen,  ist  aehr  beweglich ;  wird 
er  aufgerichtet,  so  fallt  er  wieder  nieder  *  der  Mund  steht  offen,  der  Unter- 
kiefer, hängt  herab.    Cur.    Geschieht  die  Einrichtung  nicht  augenblicklich 
nach  der  Verletzung  und  ist  die  Medulla  zerrissen,  so  folgt  in  wenigen  Mi- 
nuten der  Tod.    Ist  aber  die  Medulla  nur  gedrückt  und  man  richtet  schnell 
ein,  so  ist  noch  Rettung  möglich,  z.  B.  wenn  zufällig  ein  Arzt  oder  Wuud- 
arzt  bei  der  Verrenkung  zugegen  war.    Die  Einrichtung  verrichtet  ui&n 
ao:    Man  setzt  den  Unglücklichen  auf  den  Erdboden  und  läset  die  Contra- 
exteusion  dadurch  verrichten,  dasa  ein  Gehülfe  die  Schultern  Abwarts  druckt; 
die  Extension  geschieht,  indem  ein  anderer  Gehüife  den  Kopf  stark  Auf- 
wärts zieht.     Während  dies  geschieht,  drückt  man  den  hervorstehenden 
Knochen  Einwärts  und  lässt  zugleich  verschiedene  Bewegungen   mit  dem 
Kopfe  zur  Seite  ,  nach  Hinten,  nach  Vorn  machen.    Erfolgt  die  Einrichtung, 
ao  hört  man,  indem  die  schiefen  Fortsätze  des  Atlas  und  Epiatrophaeus  ein- 
springen, deutlich  ein  Geräusch,  es  verliert  sich  augenblicklich  jede  Defor- 
mität, und  nach  Anwendung  von  Naphthen  kehrt  das  Bewusstsevu  bald  zu- 
rück.   Die  Behandlung  ist  dann  antiphlogistisch,  innerlich  und  ausser  lieh, 
der  Kranke  musa  in  sitzender  Lage  sich  befinden,  sein  Kopf  muss  durch  ein 
Kiesen  unterstützt  und  die  strengste  Ruhe  beobachtet  werden.     Ist  buu 
allein  bei  einem  aolchen  Unglücklichen,  der,  wie  man  sagt,  durch  Sturz, 
Fall  etc.  den  Hals  gebrochen,  so  setze  man  man  seine  Knie  gegen  die  Schul- 
tern des  Scheintodten,  lege  eine  Hand  unter  sein  Kinn,  die  andere  Hand 
ante  Hinterhaupt;  fasse  den  Kopf  recht  feat,  und  ziehe  ihn»  indem  man  die 
Knie  fest  gegen  die  Schultern  des  Verunglückten  stemmt,  in  die  Höhe,  um 
den  Hala  so  stark  als  möglich  anzuziehen.    So  rettete  ß.  Uarrison  (s.  Allg. 
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med.  Zeitung  1855.  Hft.  10.  Oetbr.  8.  1198)  einen  Mann  ohne  Bewusstseyu 
und  Athera;  nach  3  Minuten  erhob  er  sich,  war  bei  Bewusstseyn,  bestieg 
i*e»Q  Pferd. und  machte  noch  9  engl.  Meilen.  Nach  If.  erleidet  der  ersto 
HdUwirbel  durch  einen  Sturz  vom  Pferde  häufig  eine  Subluxation,  wo  denn 
der  Druck  auf»  Rückepmark  durch  den  Terrenkten  Wirb«!  die  Function  des 
Nervus  phrenicus  unterbricht,  daher  hier  d*«  Atomen  aufhört,  was  bei  blos- 
ser Coinmotio  cerebri  nicht  der  Fall  ist.  Bei  der  Subluxation  des  Kopfs 
nach  Vorn,  wo  das  Kinn  auf  der  Brust  ruhet,  ist  17.'*  Verfahren  wol  sehr 
zweckmässig.  Mir  ist  es  schon  längst  als  ein  solches  bekannt ,  was  Kunst- 
reiter ausüben.  —  Die  Verrenkung  einzelner  Rücken-  oder  Lenden  wi  rbe! 
ist  meist  mit  einer  Fractur  complicirt.  8ie  ist  nicht  so  schnell  tödtlich,  als 
die  des  ersten  und  zweiten  Haiswirbels,  aber  dennoch  sehr  schlimm  wegen 
der  Schwierigkeit  der  Einrichtung  und  wegen  der  nachfolgenden  Lähmung 
und  des  Brandes  der  untern  Glieder,  welche  oft  erst  nach  vielen  Wochen 
den  jämmerlichsten  Tod  sur  Folge  haben.  Die  Diagnose  ist  leicht.  Man 
entdeckt  bald  die  Deformität  im  Rückgrat  und  die  Hervorragung  der  Sta- 
chelfortsätze. Je  tiefer  die  Luxation  nach  Unten  stattfindet,  desto  weniger 
ist  das  Bewusstseyn  getrübt,  aber  die  Lähmung  der  Schenkel  und  Blase  fehlt 
nie.  Man  versucht  auch  hier  die  Einrichtung  durch  Ex-  und  Contraex- 
tension  mittels  Gehülfen,  indem  man  alsdann  selbst  die  hervorragenden Kno- 
chentheile  eindrückt.  Oft  gelingt  dies  erst  nach  vielen  Versuchen,  oft  ist 
die  Einrichtung  völlig  unmöglich.  Die  übrige  Cur  ist  die  allgemeine  und 
örtliche  der  Lähmungen  (t.  Paralysis).  Bei  einer  Luxation  der  fünf 
letzten  Halswirbel  als  Folge  heftiger  Gewalttätigkeit  und  starker 
Drehung  des  Körpers  findet  man  stets  nur  eine  Abweichung  nach  einer  Seite, 
wo  dann  heftiger  Schmerz  und  Deformität  diese  Stelle  bald  entdecken  lassen. 
Die  Einrichtung  geschieht  auf  dieselbe  Weise,  wie  bei  der  Luxation  des 
Arlas  und  'Epistrophaeus. 

Mjycanche,  Lycanchis.  Ist  nach  Einigen  gleichbedeutend  mit  Hydro- 
phohia  vera,  Audere  nennen  so  die  symptomatische  oder  spontane  Wasser- 
scheu; s.  Hydrophobia. 

Iiycanthropia.  Ist  eine  Art  Melancholie,  in  welcher  die  Kran- 
kea  in  Wölfe  verwsndelt  zu  seyn  wähnen  $  s.  Melancholie.  PavlL  Aeyin. 
(III,  16)  versteht  vielleicht  anch  das  Nachtwandeln  darunter;  denn  er 
sagt,  dass  solche  Kranke  des  Nachts  umherwanderten  und  sich  zwischen  den 
Grabsteinen  bis  zum  Morgen  umhertrieben. 

fcycorexia,  der  Wolfshunger,  s.  Appetites  morbosus. 

Iiygmufl,  das  krampfhafte  Schluchzen,  s.  Singultus.  Es  rouss  vom 
Schlucüsen  der  Weinenden  (ßtenagmu*)  und  vom  Nied  er  schlucken, 
Schlucken  (Deglutitio)  wohl  unterschieden  werden. 

Etymphnngioitia,  Entzündung  der Lymphgefässe,  s.  Inflammatio 
vasorum  ly mpha ticorum. 

Lymphanff  lopyra ,  IsymphatHßopyretos ,  Lymphgefässfieber, 
was  in  Folge  von  Krankheiten  des  Lymph-  und  Drüsensystems  entsteht, 
z.  B.  manche  Kebris  lenta  atrophischer,  scrophulöser  Subjecte,  solcher,  die 
an  Abscessus  l>mpbaticus  leiden,  u.  s.  f.  Die  Älteren  nannten  so  auch  die 
Fcbris  catarrbalis. 

JLympheury«ma.  Ist  krankhafte  Erweiterung  der  Lymph- 
gefässe, wie  dieses  z.  B.  bei  Abscessus  lymphaticus  oft  der  Fall  ist. 

Üymphochczia,  ein  lymphähnlicher  Durchfall,  wie  z.  B. 
bei  Cholera  asiatica,  bei  Dysenteria  alba  etc. 

I^ymphoncus.  Ist  Anschwellung  eines  Ly mph gefässes  mit 
Verhärtung  der  Lymphe  in  demselben. 

jLynn;odePi  (febrü).  Ist  ein  Fieber  mit  Sehnenhü pfenf  ».  B. 
bei  ecüteu  advnauüschen  und  putriden  Fiebern, 
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Lypothyiiila.    Ist-cin  trauriger,  melancholischer  Gemfltb» 
kv Staad  und  nicht  zu  Terwechseln  mit  Lipothymia  (Ohnmacht). 

Iiynifl.  Ist  die  Lösung  oder  Beendigung  einer  Krankheit,  eine« 
l'"icb«r« ,  ohne  merkliche  kritische  Ausleerung,  wie  die«  z.  B.  bei  deo  oen- 
ropathischen  Fiebern  zn weilen  der  Fall  ist.  Doch  wird  der  aufmerksame 
Arzt  auch  hier  meist  Krisen  bemerken  und  überhaupt  die  Annahme  der  Ly- 
sis  mehr  und  mehr  beschränken,  da  manche  feine  Krisen  in  acuten  und 
chronischen  Krankheiten  durch  Schweis«,  Urin,  Stuhlgang  etc.  stattfinden, 
die  wegen  ihrer  Gelindigkeit  nur  zu  oft  übersehen  werden. 

Mijssa,  die  Wuth,  Huhdswutn,  s.  Hydrophob! a. 

dyggodectos«  Ist  ein  von  eiuem  tollen  Hunde  oder  anderm 
tollen  Thierc  G 

lWssodcgriliA,  Lyssodeans.  Ist  der  Biss,  das  Bcissen  eines  tol- 
len Hundes;  die  Zeichen  der  HundetoUbeit  muss  jeder  Arzt,  selbst  der 
Laie,  kennen;    s.  Hydrophobie. 

tdfterla  (phnenomena).  Sind  die  Vorzeichen  einer  guten  Krise 
bei  einer  gefährlichen  fieberhaften  Krankheit,  die  der  Unkundige  irrig  oft 
für  ein  Schlimmer*  erden  der  Krankheit  hält;  s.  Fe  bris. 


Slachlogyne ,  verliebter  Wahnsinn,  besonders  die  Manntollheit,  * 
Nymphomanie 

▼I&chlotes.    Ist  Geilheit,  schwacher  Grad  von  Nymphomanie. 

Macroblotlca  (doctrina) ,  die  Makro biotik.  Ist  die  Kunst,  da« 
menschliche  Leben  zn  verlängern,  wozu  Hufeland  in  seiner  bekannten  Schrift 
eine  schone  Anweisung  gegeben  hat,  die  jeder  Nichtarzt,  der  Hvpochoo- 
drist  ausgenommen,  mit  Nutzen  lesen  wird. 

IWACronosIn.    Ist  jede  langwierige,  chronische  KränkheiL 

Hfaerophyiioceplialu«.  80  nennt  Ambrosius  Parc  ein  Emphy- 
sem der  äussern  Theile  des  Kopfs. 

Tl  acro  p  110  C».    Ist  tiefes  und  langsames  Athmen,  wie  bei  an- 

fangeuder  Ohnmacht,  bei  verschiedenen  Krampfanfällen,  Apoplexie,  Epile- 
psie etc. 

Maculae,  Flecke.    So  nennt  man  bei  den  acuten  und  chronischen 

Exanthemen  jede  Veränderung  der  Hautfarbe ,  welche  umschrieben  ist  und 
wobei  die  Haut  sich  nicht  erhebt.  Erhebt  sich  die  Macula  über  der  Haut, 
so  heisst  sie  Papula,  füllt  sie  sich  mit  irgend  einem  Fluidum:  Pmstula  (vergi. 
Papnla).  Man  statuirt  verschiedene  Arten  Flecke:  Maculae  »corbuti- 
cae,  die  sich  auf  der  Haut  Scorbutischer  zeigen;  Maculae  periodicae,  beson- 
ders im  Gesichte  beim  weiblichen  Geschlechte  kurz  vor  Eintritt  der  Men- 
ses, in  der  Schwangerschaft;  Maculae  ejrilepticorum,  welche  als  kleine  Blut- 
extravasate  unter  der  Haut  im  Gesichte  nach  jedem  Anfalle  sichtbar  werden, 
auf  starke  Kopfcongestion  deuten,  aber  nach  einigen  Tagen  von  selbst  ver- 
schwinden. Sie  kommen  aber  nicht  bei  allen  Fallsüchtigen  vor  und  deuten 
auf  ein  tiefes,  oft  unheilbares  Leiden  (Mösl);  —  Maculae  venercae .  welche 
periodisch  erscheinen  und  dunkelroth  ausseben  (s.  Becker  in  Hufelnmd'a  Joorn. 
Bd.  XXVI.  8t.  4.  8.  40);  Maculae  mercurialet:  Naumburg  sah  vom  Miss- 
brauche des  Mercnrs  gelbliche  Flecke  über  den  ganzen  Körper  erscheinen. 
Einer  besondern  Erwähnung  verdienen  hier  die 

Macula*  Corneae.  Die  Flecke  der  Hornhaut,  sowie  die  Verdun- 
kelung derselben  {Qbscuratio  Corneae)  sind  für  den  Augenarzt  ein  nocb>t 
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wichtiger  Gegenstand;  denn  die  Cornea  gleicht  den  Fenstern  eines  Haute«, 
and  ist  diese  Lheii weise  oder  völlig  trübe  und  verdunkelt,  so  können  wir 
•  bei  den  besten  Augen  nicht  sehen.  }Veller  unterscheidet  hier  1)  Nebvia, 
Nubecula ,  Nephelkm,  Obscuratio  nubeculosa.  Hier  ist  die  Verdunkelung 
oder  der  Fleck  von  Farbe  mehr  grau,  als  weiss.  *)  Ackly*,  Aeyis,  wo  der 
Fleck  mehr  saturirt  weiss,  gleichsam  wolkenartig  erscheint  und  sich  die 
trübende  Waase  in  der  Cornea  mehr  angehäuft  hat.  S)  OlscuraHo  leucomn- 
tosa ,  Albugo,  Paralampsi* ,  Leucoma  cretiewn ,  Macula  margarita,  wenn  die 
Hornhaut  partiell  oder  total  mehr  weiss,  perlmuUerartig  glänzend  aussieht, 
sich  hart  anfühlt  und  mehr  oder  weniger  erhoben  ist.  4)  CUatrix  nach 
Schmidt  und  Beer,  wenn  durch  Geschwüre  etc.  das  Zellgewebe  zwischen 
den  Lamellen  der  Cornea  verloren  gegangen,  und  letztere  unter  sich  ver- 
wachsen und  leukomatös  verdunkelt  sind.  5)  Macula  Corneae  wegen  eines 
vertrockneten  Hornhautabscesses ,  meist  mit  partieller  Synechie.  6)  Macula 
arcuatn  bei  alten  Leuten  (s.  Gerontoxon).  7)  Macula  Corneae  als  Folge 
partieller  Verknöcherung  der  Hornhaut.  —  Hindu  unterscheidet  a)  nach  » 
dem  Umfange  entweder  totale  Verdunkelung  (Leucoma),  oder  partielle  {Ma- 
cula Corneae);  h)  nach  dem  Grade  der  Verdunkelung  Jchlys,  der  geringste 
Grad;  Aephelium ,  der  zweite ,  stärkere  Grad;  und  Aeyis ,  der  dritte  Grad, 
wobei  die  Stelle  knorpelartig  und  kreide  weiss  ist.  Jener  Zustand,  wo  sich 
Pigmentum  nigrum  an  die  innere  Haut  der  Cornea  setzt  und  hier  einen  schwer 
zu  entdeckenden  schwarzen  Fleck  bildet,  was  zuweilen  auf  heftige  Iritis 
folgt,  gehört  nicht  hieher.  Der  Sitz  der  wahren  Obscuratio  corneae  ist 
o)  höchst  wahrscheinlich  in  manchen  Fällen  die  Conjunctiva  corneae;  ß)  in 
andern  das  feine  Zellgewebe  zwischen  Conjunctiva  und  Cornea;  y)  in  noch 
andern  die  Cornea  selbst,  und  zwar  meist  mit  a  und  ß  zu  gleicher  Zeit; 
J)  zuweilen  sind  es  die  mittlem  Schichten  der  Cornea,  vorzüglich  dann« 
wenn  sich  in  der  Hornbaut  ein  Abscess  gebildet  hat  und  wenn  die  Ursache 
vorzugsweise  in  Verdickung  der  Feuchtigkeit,  die  die  feinen  Zellen  der 
Cornea  anfüllt,  begründet  ist.  Die  Diagnose  dieser  Verdunkelungen  ist 
leicht,  und  wenn  man  das  Auge  von  der  Seite  ansieht,  so  wird  man  sie 
nicht  mit  Cataracta  verwechseln  können.  Die  Wirkungen  und  Sym- 
ptome sind  nach  dem  Grade  des  Übels,  besonders  nach  dem  Sitze  der 
Verdunkelung  und  ihrer  Ausdehnung  verschieden.  Durch  ein  Kphelium  sieht 
der  Kranke  wie  durch  einen  Nebel;  ist  Aegis  da,  so  sieht  er  nichts.  Am 
meisten  wird  das  Gesicht  gefährdet,  wenn  der  Fleck  mitten  vor  der  Pupille 
sitzt;  dann  entsteht  oft  Nyktalopie,  wo  der  Mensch  in  der  Dämmerung,  bei 
durch  Schatten,  Narcotica  etc.  erweiterter  Papille,  am  besten  sieht  Sitzt 
der  Fleck  zur  Seite,  so  lernt  der  Mensch  leicht  schielen.  Ganz  kleine  Flecke 
bleiben  oft  zeitlebens  uneut deckt.  Ursachen.  Die  normale  Durchsichtig- 
keit der  Cornea  beruhet  auf  einem  mittlem  Grade  von  Cohäsion  der  Horn- 
haut und  ihrer  Feuchtigkeit.  Bei  Corneitis  ist  er  zu  gering  und  das  Flui- 
dem wird  trübe,  bei  Gerontoxon  dagegen  zu  stark.  Die  vorzüglichsten  Ver- 
anlassungen sind  dieselben  der  Corneitis i  chemische  Verletzungen,  Verbren- 
nungen durch  Kalk  und  andere  scharfe  Stoffe,  mechanische  Verletzungen  al- 
ler Art,  Narben  in  Folge  von  Abscess  und  Ulcus  corneae.  Oft  bilden  sich 
diese  Flecke  recht  langsam  durch  chronische  Ophthalmia  arthritica,  scrophu- 
losa,  durch  acute  venerische  Ophthalmie,  durch  das  Gift  der  Pocken,  Ma- 
sern, zuweilen  auch  gleichzeitig  mit  Rhachitis  etc.  Cur.  Je  frischer  das 
Übel  ist,  desto  grösser  ist  die  Gefahr  seiner  Zunahme,  aber  desto  leichter 
Uts  zu  heilen;  je  älter  es  ist,  desto  geringer  ist  die  Gefahr  der  Zunahme, 
aber  desto  schwieriger  ist  seine  Heilung.  1)  Hängt  es  mit  innerer  Krank- 
heit zusammen,  so  versäume  man  nicht ,  neben  den  topischen  Mitteln  auch 
durch  Interna  gegen  das  Gruodübel:  Syphilis,  Arthritis,  Scropuulosis  etc. 
zu  wirken.  Ein  periodisches  Zu-  und  Abnehmen  des  Übels  deutet  auf  jene 
inneren  Ursachen  hin;  fehlen  diese,  so  reichen  Externa  aus;  Ja  hier  sind 
selbst  alle  Interna  schädlich.  2)  Früher  wandte  man  die  Externa  höchst 
eiupirisch  an.  Wir  müssen  die  Mittel  nach  den  verschiedenen  Fälleu  aus- 
wählen.  Ist  der  Fleck  schwammig,  speckartig  und  noch  nicht  alt,  so  ist 
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die  Cohäsion  vermindert;  hier  dienen  eohäsionsvermehrende  Mittel:  Opium, 
Aqua  laurocerasi,  Zincum  sulphuricum,  Sohlt,  aluminie,  lapid.  infernaiis, 
Myrrhe.  Iii  der  Fleck  dagegen  alt,  hornartig,  knorpelartig,  durch  Verbren- 
nung mittels  Kalkt,  durch  Blattern-,  Maaerngift  entstanden,  so  ist  die  Co- 
hä*ion  in  der  Cornea  vermehrt.  Hier  passen  alle  cohästonsvermindernd« 
Mittel :  jedes  ranzige  Fett,  von  Baren,  Vipern,  Aalqnappen,  ranziges  Nuaaöl, 
,Fel  taur. ,  Sal.  volatilc,  8al  tartari,  Mercur,  Cuprum  aulphuricum.  Data 
alle  diese  Mittel  mit  Umsieht  ausgewählt  und  dem  individuellen  Zustande, 
der  Reizbarkeit  oder  Reizlosigkeit  des  Auges  angepasst  werden  müssen,  ver- 
steht sich  von  selbst.  Folgende  ComposftioAen  sind  hier  die  berühmtesten: 
No.  1.  Sal.  cornu  cmi*  gr.  xjj,  Feil.  tnuri  3j»  Meli,  detjntmnt.  3jjj«  M. 
S.  Einigemal  täglich  den  Flecken  mittels  eines  feinen  Pinsels  damit  zu  be- 
streichen (Richter).  No.  2.  Fell,  tnuri,  Extr.  cicutne,  —  cor*,  peruv.  ana 
M.  8.  Wie  oben.  (Empfiehlt  Heil  besonders  bei  Flecken  nach  Opbth. 
sorophulosa).  No,  5.  Sal.  cuKnar.,  Coneh.  ppj,  ana  5j.  M.  f.  pulv.  subtil. 
M  Täglich  davon  etwas  ins  Auge  zu  blasen.  (Ist  von  Rust  und  Kranz 
gegen  alte  Leukome  empfohlen.)  No.  4.  R-  SpMt.  sah  ammon.  caust.  gtt  je, 
Ol.  nuc.  jugland.  gft.  M.  8.  Mit  einem  Pinsel  auf  die  Flecke  zu  streichen 
(Gräfe).  Man  steigt  mit  dem  Salmiakspiritos,  sowie  dal  Auge  reizloser  wird. 
No.  5.  8acch.  n/W,  Borac.  venet.  ana  3fr,  Extr.  nloei  nqttas.,  —  njni 
ana  gr.  vj,  Aq.  rosar.  M.  exaetiss.  No.  6.  R>  Mere.  tutdim.  cirrro*. 
gr.  j ,  Opn  colati  gr.  vjjj ,  salve  in  Aq.  rosttr.  ^jj-  M»  D.  Na.  7.  Buttjri 
vaecini  ineulsi  3jj»  Merc.  pmeeip.  ruitr.  gr.  xv,  Vltrwli  albi  gr.  vji  M.  ex- 
aetiss. f.  Unguent  Die  Formeln  No.  5 ,  6  und  7  sind  von  Beer,  No.  6. 
passt  vorzüglich  in  frischen  Fällen.  In  letztern  verordne  Ich  gewöhnlich 
Merc.  sublim,  corros.  gr.  j — jj,  Land,  liquid.  8yd.  3j,  Aq.  resvmim  ^jfi — jj. 
(VI.  8.  Zum  Eintröpfein.  Entsteht  Entzündung,  so  wird  das  Auge  ein  paar 
Tage  mit  lauer  Milch  gebähet  und  das  Mittel  eben  so  lange  ausgesetzt. 
Durch  den  anhaltenden  Gebrauch  dieses  Augenwassera  heilte  ich  binnen  4 
Wochen  eine  bedeutende  Verdunkelung  der  Hornhaut,  wo  schon  80  Tagw 
lang  täglich  1  Blutegel  fruchtlos  verschwendet  worden  war.  In  mittlem 
Fällen  verordnete  ich  mit  Nutzen  abwechselnd  Vitriolum  albom  gr.  jj — vjjj 
auf  1  Unze  Wasser,  ferner  Alaun  3j  »of  1  Unie  Wasser,  Borax  3f> ,  Lap. 
infernal,  gr.  jj  auf  jjj  Aq.  rosar.  Ist  das  Auge  sehr  empfindlich,  so  ists  am 
besten,  die  Tinct.  thebaica  ganz  rein  einzutröpfeln.  Die  schlimmsten  per- 
gamentartigsten  Leukome  sah  ich  durch  folgende  Cur,  welche  besonders  Himhj 
empfohlen  bat,  verschwinden.  Man  tröpfelt  eine  8olutio  sal.  tartari,  zuerst 
10,  später  15,  20  —  25  Gran  auf  5jj  A(l  rosar  um,  ins  Auge,  und  zwar 
dreimal  täglich.  Man  fahrt  damit  8  Tage  lang  fort;  alsdann  lässt  man 
3  Tage  lang  ein  Augenwasser  von  3jjj  Laudanum  und  3jj  Rosenwasser 
eintröpfeln,  theils  um  die  nachfolgende  Wirkung  und  die  Keizempfanglich- 
keit  für  die  Kalien  zu  erhöhen,  theils  um  der  oft  durch  letztere  hervorge- 
rufenen gelinden  Blepharophthalmie  zu  begegnen.  Auf  solche  Weise  conti- 
nuirt  man,  während  man  die  Kalisolutlon  allm&lig  verstärkt,  mehrere  Wo- 
chen.  Auch  das  Butyrum  antimoiiii  sah  ich  gegen  solche  schlimme  Leu- 
kome in  mehreren  Hospitälern  sehr  wirksam ,  doch  muss  es  vorsichtig  ange- 
wandt werden.  Ein  Gehülfe  hält  das  Augenlid  in  die  Höhe  und  lässt  ea 
nicht  eher  los,  bis  ein  wenig  von  der  Spiessglanzbutter  mittels  eines  Pin- 
sels auf  den  Fleck  gebracht  und  gleich  darauf  mit  einem  andern  reinen  Pin- 
sel voll  lauer  Milch  das  Auge  rein  ausgewaschen  worden  ist.  Helfen  alle 
diese  Mittel  nichts  und  ist  das  ganze  Auge  nicht  total  weiss,  so  kann  zu- 
weilen noch  durch  eine  künstliche  Pupille  oder  dadurch,  dass,  nach  Jfmtty, 
die  bestehende  verzogen  (s.  8yniaesis  pupillae),  oder,  nach  Dtlarue, 
ein  Haarseil  durch  die  Substanz  der  Cornea  gezogen  wird,  das  Gesicht  leid- 
lich hergestellt  werden  (s.  Delarue,  Cours  complet  des  Maladles  des  veu\. 
Paris.  1820.  8.  173.  Hindu'*  Bibl.  für  Ophthalmologie  1819.  Bd.  I.  Bd".  III. 
St.  9).  Der  geniale  Dicflenbach  in  Berlin  heilte  vollkommen  weisse,  dicke 
und  prominirende  Central  leukome ,  die  man  bisher  für  unheilbar  gehalten 
hat,  dadurch,  dass  er,  gestützt  auf  Versuche  an  Thiereu,  ein  myrteublatt- 
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förmige«  Stück  am  der  Hornhaut  mittels  Messen  und  Schwee  schnitt  ond 
die  Wunde  dann  durch  feine  Ligaturen,  die  vor  dem  Schnitte  durch  die 
Hornhaut  und  die  vordere  Augenkammer  geführt  worden,  vereinigte  (s. 
v.  Amman 's  Zeitscbr.  f.  Ophthalmologie.  Bd.  f.  Hft.  2.  S.  177;  und  den  Ar- 
tikel Keratoplastik  bei  Chirurgia  ctirtorum). 

Maculae  hepaticae ,  Leberflecke,  s.  Kphelides. 

Maculae  maternae ,  Mottermäler,  s.  Naevua  maternas. 

Maculae  scorbuticae ,  solares,  venereae,  s.  Scorbutui,  Ephelides, 
Syphilis. 

Madarosifl,  Madaroma,  dar  Ausfallen  der  Haare,  besonders 

auf  dem  Kopte,  das  Batstehen  der  Glatze  (s.  Alopecia).  Auch  nennt 
man  so  das  das  Ausfallen  der  Augenwimpern  und  Augenbrauen 
(Anaphalaniiasis  ,  das  in  Folge  von  Iritis  syphilitica  und  venerischer  Aus- 
schlage und  Geschwüre  an  dem  Auge  und  dessen  Nachbarschaft  am  häufig- 
sten,  seltener  durch  Filzläuse  und  durch  sie  erregte  kleine  Geschwüreben, 
in  Folge  schlimmer  Nerveofieber  mit  gleichzeitigem  Ausfallen  des  Kopfhaars, 
vorkommt.  Durch  frühe  zweckmassige  gegen  die  Grundkrankbeit  gerichtete 
Mittel  kann  dies  Übel  verhütet,  ist  es  aber  schon  da,  nicht  mehr  geheilt 
oder  der  Verlust  ersetzt  werden ,  wenn  nicht  durch  Beseitigung  der  Ent- 
zündung, Geschwürchen  etc.  der  Harnwuchs  wieder  kommt. 

Jtl Affnet iamiis,  der  Magnetismus.  Ist  die  Wirkung  der  soge- 
nannten, im  ganzen  Weltall  verbreiteten  magnetischen  Thätigkeit  oder  ma- 
gnetischen Materie.    Wir  unterscheiden 

I.  Magnetismus  nnimalis ,  Zoomagnetismus,  TcUurismus  {Kieser),  Mes- 
merismus,  Neurogamia,  Biogamia,  den  thierischen  Magnetismus. 
Mnn  versteht  darunter  die  Übertragung  eines  feinen  unsichtbaren,  unmittel- 
bar anfs  Nervensystem  ond  Lebensprinrip  einwirkenden,  kräftigen  Stoffes, 
magnetisches  Flui  dum  genannt,  welchen  mittels  kunstmässig  eingerich- 
teter Behandlung,  besonders  durch  Streichen  mit  den  Händen  (Manipu- 
lationen) ein  Mensch  dem  andern  mittheilen,  welcher  aber  zuweilen  auch  bei  sehr 
reizbaren,  schwächlichen  Personen,  zumal  in  der  Pubertät,  spontan  ent- 
stehen kann.  Bekanntlich  ist  Mesmer  der  Begründer  dieser  Lehre.  Die  Er- 
scheinungen des  Mesmerismus  bei  Kranken,  die  Zufalle  und  die  fünf  Grade, 
welche  dadurch  bis  zum  Hellsehen  hervorgebracht  werden  können,  sind  Ars- 
ten und  Laien  bekannt.  Wer  Lust  bat,  sich  darüber,  sowie  über  das,  was 
wir  über  Magnetismus  wissen  und  fabeln,  an  belehren,  findet  Auskunft  im 
Artikel  Magnetismus  im  Conversationslexikon,  In  Kluges  Versuch  einer  Dar- 
stellung des  animalischen  Magnetismus  etc.  2te  Aufl.  Berlin  1815,  in  Stieg- 
litz, Über  den  thierischen  Magnetismus.  Hannov.  1814,  in  C.  H.  Pfaffs 
Schrift:  Über  ond  gegen  den  thieriichen  Magnetismus,  Hamburg,  1817;  in 
K.  JVolfarfs  Erläuterungen  zum  Mesmerismus.  Berlin  1815,  und  in  vielen 
andern  hierher  gehörenden  Schriften  und  Abhandlungen.  Eine  für  den  pra- 
ktischen Arzt  höchst  wichtige,  aber  noch  nicht  hinreichend  aosgemittelte 
Frage  ist  die:  Was  nützt  oder  schadet  der  Mesmerismus  in 
Krankheiten?  Da  ich  früher  selbst  magnetisirt  habe  und  noch  jetzt  im 
Stillen  mich  damit  beschäftige,  auch  so  ziemlich  die  Literatur  dieses  Ge- 
genstandes kenne,  so  will  ich  hier  dasjenige  mittheilen,  was  ich  darüber 
glaube.  1)  An  der  Sache  ist,  wenn  wir  sie  von  allem  Schmucke  entkleiden, 
allerdings  etwas  Wahres;  aber  Charlatanerie,  Aberglauben,  Ignoranz,  Arro- 
ganz und  Schwärmerei  haben  hier  so  nachtheilig  gewirkt»  dass  sie  ihre  ein- 
fache Fora  verloren  hat.  2)  Jeder  praktische  Arzt  kann  mit  Nutzen  ma- 
gnetisch auf  Kranke,  besonders  auf  solche,  die  an  Neurosen  leiden,  wirken; 
doch  mnss  er  dabei  folgende  Regeln  wohl  beherzigen:  n)  Man  versuche  ea 
nie,  Kranke  hellsehend  machen  zn  wollen;  denn  diea  verschlimmert  jede 
Krankheit,  und  nicht  blos  das  Nervensystem,  nein,  auch  das  Psychische  wird 
dadurch  so  zerrüttet,  dass  entweder  der  Tod  oder  unheilbarer  Wahnsinn 
folgt.  Viele  Unglückliche  sind  auf  diese  Weise  geopfert  worden.  Man  lese,  in 
dieser  Hinsicht  die  famose  Schrift  Justwus  Kemer's:  Die  Seherin  von  Prs- 
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vorst   £  Theile,  Stottg.  1880,  und  die  gründlich«  Kritik  derselben!  „Das 
verschleierte  Bild  zu  Sais,  oder  die  Wunder  des  Magnetismus/4  Leipzig 
1830.  'Wir  Menschen  können  vermöge  unserer  einmaligen  Erdorganisatiou 
nur  bei  der  stiieten  Observanz  des  Krdlebena,  bei  normaler  Rcizeuiufang- 
lichkeit  des  Körners  und  der  Seele,  weder  bei  hysterischer  Überspannung 
der  Nerven,  noch  bei  böotischer  Stumpfheit  derselben,  gesund  bleiben ;  auch 
unser  Verstand  will  irtir  gesunde  Nahrung,  einfache  Hausmannskost,  und 
nur  erst  dann,  wenu  er  kränkelt,  liebt  er  das  süssliche  Marzipan  einer  über- 
spannten Mystik  oder  eiues  frömmelnden,  in  Nebeln  und  Webeln  eich  re- 
genden Pietismus,    h)  Man  wende  nie.  wochenlange  magnetische  Curen  an, 
und  versäume  dabei  nie  den  Gebrauch  zweckmässiger  pharraaceutischer  Mit- 
tel,   c)  Map  gebrauche  das  magnetische  Streichen  vorzüglich  als  Palliativ, 
zur  Linderung  heftiger  Schmerzen,  bedeutender  Krämpfe,  im  Anfalle  der 
Starrsucht,  besonders  bei  den  Krämpfen  der  Kinder  (s.  Eclampsia,  Ca- 
talepsia).   <A  Man  mache  nicht  viel  Aufsehens  davon,  man  magnetisire 
im    Stillen,   seljbst   ohne  Wissen   der  Kranken   und    der  Angehörigen, 
c)  Man  magnetisire '  weder  täglich  In  bestimmten  Sessionen,  noch  stun- 
denlang, noch  überhaupt  zu  dem  Zwecke,   Schlafwachen  hervorzubringen, 
sondern  nur,  um  Ii  ude.rnd  einzuwirken ,  und  Zwar  auf  dieselbe  Weise,  wie 
Im  Psychischen  ein  Wort  des  Trostes  Balsam  fürs  kranke  verwundete  Herz 
jedes  Leidenden,  Tiefbetrübten,  Tiefbekummerten  ist.    /*)  Man  verbanne 
jede  Schwärmerei ,  jeden  Wänderglauben  des  Kranken. an  den  Magnetismus, 
damit  dessen  Verstand  nicht  leide,  und  rege  dagegen  in  ihm  bei  langwieri- 
gen Leiden  Muth  und  Geistesstärke,  Seel  eng  rosse  und  echten  religiösen  Sinn 
an,  wodurch  jedes  Ungemach  ertraglicher  wird,    j»)  Man  gebe  nie  dem 
Wahne  Kaum,  durch  magnetisirte  Personen  Aufschlüsse  über  tiefe  Geheim- 
nisse der  Natur,  über  dio  Wirkungen  und  den  Gebrauch  von  Arzneimitteln 
etc.  erhalten  zu  können.    Man  studire  die  Natur  selbst,  man  lese  die  Schrif- 
ten ihres- Interpreten  und  Commeatatoren ,  eines  Bacon ,  Leibnitz,  Newton,' 
Kant ,  Scfu-Uin;/,  eines  Burdach  und  der  classischen  Ärzte  aller  Zeiten,  und 
man  wird  Stolf  genug  zum  Nachdenken  und  Weiterforschen  finden,  ohne 
nöt big  zn  haben,  diesen  bei  hysterischen  Weibern  zu  suchen.   Die  neue- 
ste,  nicht   uninteressante  Schrift   über    diesen   Gegenstand  ist:  Htmon, 
Erfahrungen  über  den  Lebensmagnetismus  und  Somnambulismus.  Nebst 
Resultaten    der   Praxis   einiger  Hamburger  Ärzte.     Herausgegeben  von 
J.   F.   Siemen.      Hamburg  1835.     Der    verdienstvolle    und  gelehrte 
Dr.  Kraus   in   Göttingen,   mein   würdiger  Lehrer,    spricht   aicji  über 
das    Wesen    des    thierischen   Magnetismus    unter    dem  Artikel 
Zaomagnetismm   im   Nachtrage  oder  zweiten   Theil    seines  kritisch -ety- 
molog.  med.  Lexikons  1832.  S.  415)  folgendennassen  sehr  scharfsinnig  ausii 
„Der  sogenannte  thierische  Magnetismus  ist  ein  höchst  kräftiges,  die  organi- 
sche Natur  um  so  mehr  durchdringendes  Agens,  weil  er  eigentlich  die  Er- 
scheinung der  allgemeinen  Naturthätigkeit  auf  ihrer  orga- 
nischen Stufe  selbst  ist.    Er  ist  nicht  so  viel,  ah  Kicser,  Bschetmaicr, 
SchelveTg  Wolfart  u.  a.  Über»  und  Aberg laubige  daraus  machen  Wollen; 
aber  auch  nicht  so  wenig,  als  Stieglitz  uud  viele  Andere,  die  Sache  zu  ma- 
teriell Nehmende,  daraus  machen  wollten.  Von  den  4  Formen  oder 
Entwicklungsstufen,  in  oder  auf  denen  sich  uns  das  allgemeine  Weltlebeu 
olTenbart,  nämlich  der  mechanischen,  chemischen,  organischen  und  geistigen, 
hat  man  bisher  nur  besonders  die  chemische  Entwickelungsstufe  einer  fleis- 
sigern  und  eindringenden!  Aufmerksamkeit  gewürdigt.   Häutig  ist  sie,  beson- 
ders von  französischen  Physiologen  und  in  Deutschland  von  Heil  (wenigstens 
ehe  er  so  glücklich  war,  sich  znr  Naturphilosophie  zu  bekennen),  von 
Arkcrmann  u.  A.  in  Hinsicht  ihres  Werthes  für  organische  Physiologie  so- 
gar um  ein  Bedeutendes  überschätzt  worden.    Immer  fehlt  aber  den  Chemi- 
kern von  Profession  noch  die  wahre  Einsicht  des  eigentlichen  Verhältnisses 
des  Lichtes  und  der  Wärme,  der  Blektridtat  und  des  Magnetismus  und  selbst 
der  verschiedenen  organischen  Tätigkeiten  zn  den  chemischen  Erscheinun- 
gen.  Diese  wird  ihnen  auch  nicht  eher  werden,  ab  bis  untere  besten  Che- 
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mlker  Zelt  und  Lust  gewinnen,  sich  einem  tiefem  ßtudtum  der  Phyaiologio 
(im  weitesten  Sinne),  ohne  weiche  keine  wahre  chemische  Erkenntnis*  mög- 
lich ist,  zu  widmen.  —    Fast  ganz  übersehen  bat  man  dagegen  die  erst* 
oder  die  mechanische  £atwickelungsstufe  des  allgemeinen  Weltlebens.  Man 
überliess  sie  unter  dem  Namen  der  TheilbarkeLt  oder  Undurchdringlichkeit 
der  Materie,  der  Statik  fester  und  flüssiger  Körper,  der  Mochloiogie,  der 
allgemeinen  Phoronomie  u.  s.  w  . ,  fast  ganz  der  an  sich  sehr  sterilen  Bear- 
beitung durch  die  formellen  Mathematiker;  während  doch  Physiologen  und 
Ärzte  ganz  vorzüglich  das  innere  dynamische  Wesen  und  Wirken  des  Me- 
chanismus hätten  studiren  sollen  (und  nur  mit  dem  schmerzlichsten  Wieder- 
willen  nenne  ich  hier  Physiologen  und  Ärzte,  nach  gemeiner  Weise  neben 
einander  1   Als  wenn  eines  blos  neben  oder  ohne,  das  andere  denkbar  wäre; 
da  doch  Kein 3  von  Beiden,  ohne  zugleich  im  hohen  Grade  das  Andere  zu 
Hey  n,  möglich  ist).  —    Wenn  man  aber  bin  und  wieder  in  sogenannten  Arz- 
neimittellehren und  Ätiologien  der  mechanischen  Einflüsse  in  einer  An- 
merkung oder  auf  ähnliche  Weise  erwähnt  findet,  so  kann  ich  das  nicht 
für  eine  gehörige  Berücksichtigung   des  mechanischen  Thätigkeitskreisea 
gelten  lassen.    —     Der  vierten   oder  geistigen  Entwickelungsstufe  des 
allgemeinen    Weltlebens    hat   man    zwar    wie  billig   viel  Aufmerksamkeit 
gewidmet,  ihre  Untersuchung  und  Brgründung  aber  von  der  geradezu  ver- 
kehrten Seite  angefangen.    Statt  nämlich  die  Erforschung  des  höheren,  schwe- 
rer in  die  arme  menschliche  Beobachtung  fallenden,  also  schwerer  erkenn- 
baren geistigen  Lebens,  aus  dessen  bekannten  Wurzeln,  den  mehr  unmittel- 
baren niedern  Lebenskreisen  zu  entwickeln  und  darauf  zu  begründen,  hat 
man  (wie  etwa  ungeschickte  oder  wahnsinnige  Mathematiker  oder  Baumei- 
ster verfahren  würden)  aus  den  unbekannten  Grössen  die  bekannten  enU 
wickeln,  vom  Dom  zuerst  die  Kuppel  ausführen  oder,  was  eben  so  thörig 
ist,  das  geistige  Leben  direct  für  sich  utd  ohne  Kenntnis 3  und  Berücksich- 
tigung der  niederen  Lebenssphären,  auf  denen  es  hienieden  nun  einmal  ruht, 
darstellen  wollen.  —    Die  dritte  oder  die  organische  Entwickeluugsstufe  des 
allgemeinen  Weltlebens  hat  man  bisher,  auf  fast  unbegreifliche  Weise,  in  ih- 
ren auf  ihre  Aussen  weit  übergehenden  Wirkungen  gehörig  zu  beachten  und 
anzuerkennen  ganz  vernachlässigt.    Wer  die  Um  umgebende  Weit  nur  mit 
einiger  physiologischer  Ahnung  ansieht  und  das  geistige  Auge  nicht  geflis- 
sentlich verschliesst,  muas  inoe  werden,  das«  die  vielseitige  Einwirkung  or- 
ganischer Wesen,  und  selbst  der  einzelnen  Organe  in  einem  und  demselben 
Organismus  auf  einander,  besonders  aber  die  physische  Wechselwirkung 
zwischen  den  beiden  Geschlechtern,  sowie  die  Einwirkung  der  Contagien 
euf  bestimmte  tbierischc  Organismen  und  die  Weitererzeugung  derselben, 
rein  organische  Lebensvorgänge  sind.    Wem  diese  Erkenntniss  recht  leben-' 
dig  geworden  ist,  für  den  bedarf  es  aicher  keiner  grossen  Überredung,  um 
den  sogenannten  thie  riach^  u  Magnetismus  als  die  Erscheinung  dos 
unmittelbaren  Überganges  der  böhern  organischen  Thätig- 
keit  aus  einem  organischen  Individuum  in  ein  anderes  anzuer- 
kennen.   Bei  dieser  Anerkennung  und  bei  einem  richtigen  Auffassen  des 
Empfindens  und  Wirkens  der  Seele  durch  die  einzelnen  Sinnwerkzeuge  wird 
es  gar  nicht  schwer,  die  wahren  Erscheinungen  des  Zooroagnetisinu»  zu  be- 
greifen; es  wird  aber  zugleich  schlechthin  unmöglich,  an  die  erdichteten 
Erscheinungen  desselben,  z.  B.  des  Sehens  in  zeitliche  Fernen  (ohne  geistige 
Gründe)»  wie  Betrüger  und  arme  betrogene  Phantasten  sie  uns  aufheften 
wollen,  zu  glaubeu.  Diese  Phantasten  schadeten  bisher  der  gehörigen  Wür- 
digung dieses  kräftigen  Agens  und  seiner  fruchtbaren  Aufnahme  in  denHcil- 
luittelschatz  am  meisten,  so  dass  auch  hier  das  hohe,  geistige,  neudeutsche 
Sprichwort  wahr  wurde:  der  Himmel  bewahre  uns  nur  vor  unsere  Freunden; 
die  Feinde  nützen  uns  oft  mehr,  als  sie  uns  schaden.    Dass  diesemnach  Kic- 
ner'»  wunderlicher  Name  Tellurismue  für  Bezeichnung: der  Erscheinung 
nicht  passt,  sondern  eher  in  den  umgekehrten  umgekehrt  werden 
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IT.    Magnetismus  mnernli*.     Der   mineralische    Ms gnet i inns, 
d.  i.  die  im  Magnet  steckende,  Bisen  anziehend*  Kruft,  hat  tichtbarere  Wir- 
kungen auf  den  menschlichen  Körper  als  der  Mesmerismos,  wenigstens  sind 
für  letztern  nnr  wenige,  für  erstem  alle  Menschen  empfänglich,  nnd  die 
Sache,  obgleich  gar  nicht  neu ,  Ist  erst  neuerlich  wieder  der  Vergessenheit 
entrissen  worden.    Schon  vor  mehreren  hundert  Jahren  gebrauchte  man  na- 
türliche und  künstliche  Magnete  zum  Bestreichen  schmerzender  Theile,  oder 
man  trug  solche  am  Körper:  auf  der  Brust,  an  den  Gliedern,  im  Nacken. 
Vor  zehn  Jahren  worden  Maßnetringe,  Magnetarmbänder,  solche  Fingerringe, 
Brillen  etc.  in  Frankreich,  In  der  Schweiz,  in  Norwegen,  in  mehreren  Ge- 
genden Ton  Deutschland  sehr  Mode,  und  ich  selbst  führte  sie,  als  ich  hier- 
her (nach  Rostock)  kam,  lin  Mecklenburgischen  ein.    80  hatte  ich  tätlich 
Gelegenheit,  die  guten  Wirkungen  des  Tragens  solcher  Ringe  gegen  Neu- 
rosen aller  Art,  gegen  chronische  Migräne,  Gicht,  Magnetismus  etc.  wahr- 
zunehmen.   Manche  suchten  die  Sache  licherlich  zu  machen;  es  war  von 
Solchen,  die  wenig  lesen,  nicht  zu  erwarten  und  nicht  zu  verlangen,  das« 
sie  Empfehlungen  und  Bestätigungen  der  Heilkräfte  des  mioeralischeo  Ma- 
gnetismus kennen  tollten,  die  in  nachstehenden  Schriften  zu  Anden  sind: 
Ä.  A.  Vogel,  Acad.  praelect.  de  epgnoscend.  et  enrand.  praeeip.  corpor. 
hum.  affect.  Gott.  1772.  p.  S<7.   J.  J.  Sehweighnrdi  Ars  magnetica.  Herbip. 
1651.    Teske,  Neue  Erfahrungen,  die  Zahnschmerzen  mit  dem  künstlichen 
Magnet  zu  heilen.  1766.     Weber,  Die  Wirkungen  des  künstlichen  Magnets 
in  einem  seltenen 'Augenfehler.    Hannover  1767.    Andry  und  Thouret  y  Be- 
obachtungen und  Untersuchungen  über  den  Gebrauch  des  Magnets  in  der 
Arzneikunst.    Leipzig  1785.    De  Norm,  Recueil  des  effeta  salntairea  de 
Talma  nt.  Genev.  1782.    Theoph.  Paracclsus ,  de  imaginibns  Liber,  T.  II. 
p.  508.   Borellus ,  Cent.  III.  Obs.  36.   Luneort  de  Bohjesnudn,  Aimants  nr- 
tificiels  du  Lenobel,  ou  moyens  de  se  gUerir  sei  me'ine  par  l'application  et 
le  toueber  eontinuel  de  differentes  maladies  des  nerfs.  Paris  1800.  Plnte, 
De  magnetismo  et  electricitate,  fascini  experte.  Ups.  1779.  ReiT$  Fleberlehre, 
Bd.  4.  S.  183.    Salsburger  medicinisch- chirurgische  Zeitung.  1804.  Bd.  4. 
8.  5.  Hanndr.  Magaz.  17G5.  No.  25  ,  64  ,  66  ,  67  ,  90.    Götting.  gelehrte 
Anzeigen.  1765  und  66.    Gazette  sanitaire  1761.    Berlin.  Sammlungen  1770. 
Bd.  2.  S.  157.    Gesner'*  Sammlungen  und  Beobachtungen  aus  der  Arzneige- 
lahrtheit.  1769.  Bd.  1.  8.  220.  —    Um  so  grösser  war  meine  Freude,  als 
ich  folgende  Schrift  last  C.  A.  Becker,  Der  mineralische  Magnetismus  und 
seine  Anwendung  in  der  Heilkunst.  Mähihausen  1829.    81«  enthält  das  Hi- 
storische dieses  Gegenstandes  nnd  eine  Menge  interessanter  Beobachtungen 
über  die  guten  Wirkungen  des  Magnets  in  nervösen  und  rheumatischen  Obeln. 
Bei  heftigen  rheumatischen  Gliederschmerzen  wird  an  jeder  Seite  des  Glie- 
des ein  Magnet  so  angebracht,  dass  die  entgegengesetzten  Pole  mit  einan- 
der correspondiren;  in  andern  Fällen  wird  der  Magnet  im  Nacken,  auf  der 
Brust  getragen,   oder  an  das  Bette  befestigt,   worin  der  Kranke  schläft, 
worüber  die  angeführte  Schrift  ausführlicher  handelt.    Auch  die  unten  ange- 
führte Schrift  von  Bulmerincq  enthält  viel  Wichtiges  über  dienen  Gegenstand, 
der  seit  wenigen  Jahren  neues  Interesse  erregt  hat,  indem  man   ihn  nicht 
allein  bei  Neurosen ,  Epilepsie,  Krämpfen  anwendet,  sondern  auch  bei  Gicht 
und  Rheuma,  bei  Augenfehiern,  Gebörkrankheiten,  bei  Frostbeuleo,  Kröpfen, 
Fisteln  (IVeber ,  Dcimnnn).    In  den  Hospitälern  Londons  sind  interessante 
Versuche  mit  dem  Magnete  gegen  Neuralgie,  Prosopalgie,  Odontalgia  ner- 
vosa etc.  neuerlich  angestellt  worden;  namentlich  wandten  Dr.  Ktiyie  und 
Bhmdetl  ihn  vielfach  an.    Sie  fanden,  dass  der  Nordpol  die  Schmerzen  stillt, 
der  Südpol  sie  sber  wieder  hervorruft  (s.  Behrendt*  Repertor.  d.  aosi.  med. 
chir.  Journalistik.  1833.  Decbr.  8.  194).  Die  neueste  Monographie  über  die- 
sen Gegenstand  ist:  Af.  E,  v.  Bulmerincq ,  Beiträge  zur  ftrztl.  Behandlung 
mittels  des  mineral.  Magnetismus.    Mit  einer  Vorrede  von  U.  Steffen*.  Ber- 
lin 1835.    Der  Verfasser  dieser  Schrift  hat  auf  überzeugende  Weise  die 
günstige  Wirkung  des  Magnetismus  iu  chronischen  Krankheiten:  bei  Migräne, 
selbst  der  heftigsten  Art,  bei  Rheuma  etc  ,  kurz  da,  wo  die  Organisation  im 
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ihren  mehr  ungemeinen  Beziehungen,  von  Seiten  des  Nerven-  oder  Hautsy- 
stcras  angegriffen  ist,  dargethan,  wenn  weder  Fieber,  noch  starke  Entzün- 
dung ««gegen  waren.    Von  grosser1  Wirkung  ist  das  Anheften  magnetischer 
Platten  an  die  leidenden  Theilc,  wobei  die  Erscheinung,  dasa  sich  dort  Pu- 
steln erzeugen,  die  sich  nur  während  der  Krankheit,  aber  nicht  au  anderer 
Zeit  bilden,  von  grosser  Bedeutung  ist.    Auch  sind'B.'s  Erfahrungen  rei- 
ner, als  die  früherer  Ärzte*,  indem  er  de«  Magnetismus  nnr  altein  während 
der  Cur  anwandte  und  den  Gebrauch  eines-  jeden  andern  Mittels  aussetzte, 
auch  Ungleich  auf  die  möglichen  Berielningen  des  Organismns  zum  Erdma- 
gnetismus, dieser  nichtigen ,  'Alles  umfassenden  Form  von  Naturthätigkcit, 
wie  Staffens  ihn  nennt,  Rücksicht  nahm.    Er  brachte  d?e  Kranken  genau 
iN  den  magnetischen  Meridian  (da*  Gesteht  gegen  Norden  gestellt)  drid  so, 
das»  sie  haibliegfend  möglichst  in  die  Richtung  der  magnetischen  Neigung 
des  Orts  kamen,  bestrich  sie  dann  mit  Üenr  Nordpole;  alsdann  wurde  ihnen 
das1  Gesieht  gegen  Süden  -gerichtet,  während  sie  mit  dem  Sftdpofo  bestri- 
chen worden  ,  und  mm  der  Kr  folg  beobachtet.    Nach  seinen  Beobachtungen 
seheint  allerdings  dre  letztere  Methode  eine  Verschlimmerung  des  Übels  her- 
vorzurufen.   Wi**  verdanken  B.  auch  eine  genaue  und  klare  Darstellung  des 
Gebrauchs  der  Magnete  und  ihrer  Vertheilung,  und  seine  kleine  Schrift,  die 
auch  eine  gute  Literatur  des  Gegenstandes  Und  mehrere  Krankengeschichten 
enthält,  ist  sehr  lesenswert!).    Die  erste  Beobachtung  machte  R.  an  sich 
selbst  bei  einer  neuen  Angina  tonsillaris,  die  bei  ihm  schon  oft  stattgefun- 
den* hatte.    Er  legte  einen  7  Zoll  langen,  eine  Linie  dicken  Hofeisenmagnet, 
in  ein  leichtes  Tuch  gebunden;  sich  so  um  den  Hals,  dass  beide  Pole  ab- 
wärts vorn  herab  an  der1  Brust  hingen,  trug  ihn  die  Nacht  über,  schwitzte 
sehr,  und  fühlte  sich  am  andern  Morgen  weit  wohler.    Ganz  auf  dieselbe 
Weise  habe  ich  einen  künstlichen  Magnet,  doch  von  stärkerer  Dicke,  gegen 
Zahnschmerz  mit  dem  besten  Erfolge  tragen  lassen.    Wichtig  ist  der  Um- 
stand, dass  die  magnetische  Cur  gegen  verschiedene  Neurosen  weit  besser 
gelingt,  wenn  man  zwei  Hufeisenmagnete  an  die  beiden  Waden  dergestalt 
legt,  dast  -j-  M  und  -|~  M  eines  jeden  einzelnen  Magnete,  die  Pole  nach 
der  Achillessehne  und  nach  Unten  gerichtet,  entweder  ausser-  oder  in- 
nerhalb der  Schenkel  zu  liegen  kommen,  nicht  aber  der  -f  Pol  des  einen 
und  der  —  Pol  des  andern  Magnets  nach  Innen,  oder  umgekehrt,  damit 
sie  unter  dem  Einflüsse  des  Erdmagnetismus  bleiben  und  sich  nicht  in  ihrer 
Wirkung  aufheben.    Gegen  heftigen  Zahnschmerz  legt  Ii.  zuerst  auf  ange- 
gebene Weise  2  Magnete  an  die  Waden,  oder  nur  einen  Magneten  unter 
die  nicht  ganz, entkleidete  Pusssohle  der  leidenden  Seite,  mit  den  Polen  nach 
den  Fusszehen  hingerichtet;  alsdann  lässt  er  alles  Eben  aus  der  Nähe  des 
Kranken  entfernen,  nimmt  einen  8tabmagnet,  wie  eine  Bleifeder  an  beiden 
Polen  stumpf  zugespitzt,  erwärmt  diesen,  und  streicht  mit  dem  -f-  Ende  von 
der  schmerzhaften  Steile  aus  langsam,   zwischen  Zähne  und  Lippen,  der 
Mitte  der  Schneidezähne  zu,   und  entfernt  dann  rasch  den  Magnet  vom 
Munde  des  Kranken.    Dieses  Streichen  muss  oft  7a  Stunde  lang,  oft  m*hr- 
mal  täglich  fortgesetzt  werden.    Gegen  hartnäckige  Leibesver«topfung  legte 
er  eine  grosse,  ovale  magnetische  Stahlplatte,  von  2'/2  Par.  Zoll  Quer-,  4'/2  Zoll 
Lingendurchmesser  und  1  Linie  dick,  mit  Löchern,  worin  Bänder  zum  Be- 
festigen, versehen,  so  auf  den  Unterleib,  dass  der  Südpol  der  Platte  aufs 
Sonnengeflecht,  der  Nordpol  abwärts  auf  der  Mitte  der  weissen  Linie  lag. 
Nach  Verlauf  einiger  Stunden  entstand  Leibkollern ,  ein  eigenes,  sonderba- 
res, nicht  gerade  unangenehmes  Gefühl  in  der  Herzgrube,  im  Unterleibe, 
und  ein  einfaches  Klystier  aus  öl  und  Wasser  hatte  sogleich  den  gewünsch- 
ten Erfolg.    Gegen  rheumatische  Affectionen  trug  ein  45jähriger  Mann  mit 
Nutzen  bei  Tage  Monate  lang  an  der  hintern  Innern  Seite  eines  jeden  Stie- 
fels einen  Hufeisenmagnet.  — -    Eine  an  Vomitus  gravidarum  schon  seit  Wo- 
chen leidende  Frau  bekam  eine  magnetisirte  Stablplatte,  20  und  15  Par. 
Linien  im  Durchmesser  und  oval  geformt,  eine  Linie  dick,  welche  so  in  die 
Herzgrube  gelegt    wurde ,   dass   der  Südpol  oben ,    der   Nordpol  unten 
zu  liegen  kam.    Der  Magnet  hatte  sich  ordentlich  an  die  Haut  gesogen. 
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Übelkeit  und  Erbrechen  verschwanden,  der  Appetit  kehrte  zurück.  Unter 
der  Platte  zeigte  die  Haut  Rothe  und  mehre  kleine  härtlidie,  sickernde  Pa- 
peln mit  rothem  Hofe.  —    In  einem  andern  Kalle  wurde  durch  Anwendung 
einer  solchen  Platte  auf  dem  Handgelenk  binnen  3  Tagen  eine  Flechte  wie- 
der hervorgerufen,  wodurch  ein  allgemeiner  Kraukheitszustand ,  der  damit 
in  Verbinduug  stand,  verschwand.    Die  Platten  waren  in  schwarzen  Tafi't 
eingenäheU    Gegen  eine  Metrorrhagie  mit  vielen  Leibschmerzen  wurde  eine 
6  Zoll  lange,  2  Zoll  breite,  1  Linie  dicke,  gegen,  die  Pole  stumpf  abge- 
rundete magnetische  Platte  auf  die  Linea  alba  gebunden,  worauf  Biutfiuss 
und  Schmerzen  binnen  24  Stunden  verschwanden.  —  Bei  Rheumatismen  und 
vielen  Neurosen  muss  der  8üdpol  der  Magnetplatten  nach  den  obern,  dar 
Nordpol  nach  den  untern  Theilen  des  Körpers  gerichtet  werden.  —  Soll  die 
unleugbare  Wirksamkeit  des  mineralischen  Magnetismus,  wovon  ich  mich 
seibat  sattsam  überzeugt  habe,  stattfinden,  so  muss  er  planmassig  ange- 
wandt werden.    Schon  Andry  und  Thouret  haben,  sowie  Bulmerincq,  das 
feste  Anlegen  des  Magneten  an  die  Haut  und  die  nacliherige  Pustelbildung 
eis  stets  vor treilliche  Anzeigen  einer  gelingenden  Heilung  mit  Recht  ver- 
kündet.   Zweckmässig  ists,  den  Magneten  unmittelbar  auf  die  blosse  Haut 
zu  legen  und  ihn  da  mit  leinenen  Comp r essen  und  einer  Binde  zu  befestigen, 
z.  B.  an  jede  Wade  einen;  alsdann  streicht  man  mit  dem  Südpole  eines  6  Zoll 
langen,  7  Linien  breiten  und  2%  Linien  dicken  Magaetstabes,  nachdem  man 
den  Kranken  in  den  magnetischen  Meridian  gebracht,  und  zwar  mit  dem  Süd- 
pole, genau  von  der  obern  Stirn  über  die  Nase  in  gerader  Linie  über  das  Sonnen- 
geflecht und  dann  über  die  aneinander  gelegten  ausgestreckten  Beine.  Nach  An- 
wendung einiger  Striche  fühlt  der  Kranke,  z.  B.  der  an  chronischer  Neurose  leidet, 
meist  Verschlimmerung :  Eingenommenheit  des  Kopfs,  Schwindel ;  alsdann  streiche 
man  nur  vom  Sonuengenecht  nach  den  Füssen,  aber  stets  den  Nordpol  abwärts  ge- 
wendet.   Über  den  magnetischen  Meridian  und  dessen  Eiutluss  bei  Appli- 
cation des  Magnetismus  sagt  Buhuerincq  Folgendes:,  „ Wird  ein  Kranker  in 
den  magnetischen  Meridian  gebracht,,  sitzt  er  dabei  so  auf  einem  Stuhle,  dass 
er  den  Rücken  zur  Lehne  des  Stuhls  zurückbeugt  und  die  Beine  ausstreckt, 
so  ist  sein  Körper  der  magnetischen  Axe  der  Erde  genähert.    Ist  dabei  Ge- 
sicht, Brust  und  der  ganze  Vordertheil  des  Körpers  ruhig  nach  Norden, 
der  Rücken  und  ganze  Hintertbeil  nach  Süden  gewandt,  und  nähere  ich 
möglichst  dem  Kranken  den  Nordpol  eines  senkrecht  gehaltenen  magnetischen 
Stabes,  so  dass  der  Südpol  den  obern  Punkt  des  möglichst  genauen  Perpen- 
dikels bildet,  so  führe  ich  dem  Kranken  Erdmagnetismus  zu."    Sitzt  da- 
gegen der  Kranke  umgekehrt,  d.  i.  in  dieser  Stelking  mit  dem  Rücken  nach 
Norden,  und  nähert  man  ihm  den  Südpol  eines  senkreckt  gehaltenen  Magnet- 
stabes, so  wird,  nach  liulmerim ij ,  dem  Kranken  Magnetismus  entzogen  und 
der   Erde   zugeleitet.     Verschlimmert  sich  das  Übel  nach  dem  einen  Ver- 
fahren, so  wende  man  das  entgegengesetzte  an,  hilft  auch  dieses  nicht,  wird 
das  Übel  auch  dadurch  schlimmer,  so  richtet  man  mit  dem  Magnet  schwer- 
lich etwas  aus  und  schlage  lieber  —  sagt  Ii.  —  ein  anderes  Heilverfahren 
ein.  —    Im  schmerzhaften  Anfalle  selbst  wirkt  der  Magnet  oft  gar  nicht, 
weil  dann  das  ganze  Nervensystem  zu  sehr  vom  gegenwärtigen  Schmerze 
übertäubt  ist,  um  auf  fremde  Eindrücke  hinreichend  zu  reagireu.    Bei  ner- 
vösem Kopfweh  führe  man  recht  rasch  den  Strich  vom  Antlitz  zum  Sonnen- 
gefleebte,  und  verweile  hier,  stets  in  perdendikulärer  Richtung,  ruhig  einige 
Secunden.    Bei  heftigem  Kopfweh  beginnt  jeder  Strich  nur  beim  Sonneuge- 
flecht  und  geht  nach  den  Füssen.    Kurz  vor  dem  Striche  wird  der  Magnet- 
stab, der  vom  besten  englischen  Hundsmann'schen  Stahl  gearbeitet  und  frei 
von  jedem  Risse  seyn  muss,  über  einem  Kohlenfeuer  oder  am  wurmen  Ofen 
(nicht  in  warmem  Wasser)  erwärmt.    Man  braucht  den  Kranken  mit  dem 
Magnet  nicht  unmittelbar  zu  berühren;  ein  Strich,  1.  bis  ll/a  Liuien  vom 
Körper  entfernt,  ist  schon  wirksam  genug.     Im  November  und  Dccember 
1834  wurden  im  Berliner  Charite- Krankenhaese  von  einem  gewissen  Herrn 
Kahrt  Curversuche  mit  dem  mineralischen  Magnetismus  bei  mehreren  Kran- 
ken angestellt,  worüber  IToJf  (s.  Mcdlc.  Zeitung  von  dem  Verein  für  Heil- 
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künde  !n  Preussen  188(5.  No.  9.  8.  39)  dahin  berichtet,  dass  man  schnell 
vorü bergehende  Linderung  der  Beschwerden  durch  denselben  bewirkt  habe, 
dass  aber  eine  rationelle  und  sorgsame  Anwendung  des  Magnets  noch  Grosses 
erwarten  Hesse.  Um  künstliche  Magnete  zu  verfertigen,  räth  Becker  {Hu- 
feland's  Journal  1835.  Stuck  1.  8.  88  f.)  die  Hufeisenform  zu  wählen.  Der 
beste  Stahl  ist,  nach  ihm,  der  Solinger  Klingenstahl ,  wogegen  Bulmeriticq 
den  theoern  englischen  Gussstahl,  wo  jede  Stange  mit  dem  Namen  UuntLs- 
mnnn  bezeichnet  ist,  vorzieht,  der  zwar  die  magnetische  Kraft  langsamer 
annimmt,  aber  sie  dagegen  auch  weit  länger  behält.  Er  muss  bei  geraden 
Stäben,  nach  Fischer  (Prakt.  Anleitung  zur  vortheil  haften  Verfertigung  und 
Zuaammenfugung  künstlicher  Magnete.  Heilbronn  1853),  in  der  Richtung  der 
Magnetnadel  geglühet  und  geschmiedet  werden;  auch  sollen  beim  Feileo  die 
Striche  nach  der  Länge  gezogen  werden.  Die  Härte  muss  weder  Glasharte, 
noch  Federhärte  seyn,  sondern  noch  unter  Federbärte,  so  dass  der  kaum 
kirschrothe  Glühhitze  habende  Stahl  schon  gehärtet  wird;  dann  wird  er 
dunkelgelb  angelassen  und  endlich  geschliffen.  Die  beste  Form  nach  Länge, 
Dicke  und  Breite  der  Magnete  hat  Fischer  angegeben,  dessen  eben  ange- 
führte Schrift  sehr  belehrend  ist.  Fischer"  s  Magnete  sind  auch  weit  kräfti- 
ger, als  die  marktschreierisch  angepriesenen  sogenannten  Gesundheitsmagnete 
des  Chemikers  Joseph  von  Barth  in  München,  die  von  sehr  schlechtem  Stahl 
sind.  Becker*»  Methode  zu  magnetisiren  ist  höchst  wirksam;  ich  habe  sie 
genau  befolgt  und  mir  dadurch  recht  kräftige  Magnete  verfertigt.  Sie  ist 
diese:  1)  Man  legt  das  zu  maguetisirende  Hufeisen  nicht  vor,  sondern  1 — 2 
Linien  auf  die  Pole  eines  andern  schon  kräftigen  einfachen  oder  mehrfachen 
(drei-,  fünf-  oder  siebenfachen)  Hufeisenmagnets.    Dies  heisst  die  Anlager 

2)  Man  setzt  einen  starken  Hufeisenmagnet  am  Bogen  des  Stahls  auf  beido 
Schenkel  zugleich  auf,  und  führt  ihn  in  einem  Zuge  etwas  schnell  auf  bei- 
den Schenkeln  herunter  Über  die  Pole  weg.    Dies  heisst  der  Ausstrich. 

3)  Man  drehet  die  Pole  des  Streichmagnets  herum,  setzt  sie  auf  die  gleich- 
namigen Pole  des  Hufeisens  und  führt  sie  in  einem  Zuge  nach  dem  Bogen 
hiuaus.    Dies  ist  der  Rück  strich.    4)  Man  wiederholt  den  unter  2  be- 
schriebenen Strich.    Damit  ist  der  Magnet  fertig.    Durch  Wiederholung  des 
Manövers  wird  er  noch  etwas  stärker.    Die  einzeln  magnetisirten  Stahlbogen 
werden  mit  ihren  freundschaftlichen  Polen  aneinandergelegt  (der  mittelste 
Stahlbogen  muss  1  Zoll  länger  als  die  andern  seyn  und  dieser  trägt  den  aus 
weichem  Eisen  bestehenden  Balken)  und  dann  stark  mit  Bindfaden  oder 
Schrauben  zusammengebracht.    Stäbe  magnetisirt  man,  indem  man  sie  paar- 
weise zwischen  2  Magnete  bringt,  so  dass  sie  die  Fortsetzung  der  Schenkel 
derselben  bilden,  und  man  das  Streichen  auf  die  vorher  beschriebene  Art 
vornimmt.    Durch  das  Rosten  der  8tahlbögen  verlieren  sie  zuletzt  alle  ma- 
gnetische Kraft;  daher  man  dieses  verhüten  muss,  indem  man  sie  einzeln  in 
hölzernen  mit  Tuch  ausgefutterten  Kästchen,  die  für  den  Magnet  die  pas- 
senden Einschnitte  haben,  aufbewahrt.    Rostige  Magnete  müssen  gereinigt, 
geschliffen  und  aufs  Neue  magnetisirt  werden.  —     Was  endlich  noch  den 
therapeutischen  Werth  des  Mineralmagnets  betrifft;  so  hat  Brubcrgcr  (s.  RusVs 
Chirurgie  Bd.  11.  8.  359)  gewiss  Unrecht,  'wenn  er  meint,  dass  die  Ele- 
ktricität  und  der  Galvanismus  wirksamer  und  eindringender  als  der 
Magnetismus  seyen  und  letztern  wol  entbehrlich  machten.  Eindringender 
Bind  sie  allerdings,  aber  nicht  wirksamer,  ja,  die  Wirksamkeit  des  Magnets 
ist  eine  ganz  andere  als  die  des  galvanischen  Fluidnms.    Ich  habe  ja  viele 
Jahre  Versuche  über  Galvanismus  angestellt,  kann  aber  versichern,  dass  mir 
dieser,  selbst  in  der  schwächsten  Dosis,  nie  Zahnschmerzen  gestillt,  sondern 
sie  stets  vermehrt  hat,  wogegen  der  Magnet,  auf  oben  angegebene  Weise 
(2  Magnete  an  oder  unter  die  Füsse  gebracht  und  mit  einem  dritten  deu 
Kopf  gestrichen)  gebraucht,  fast  speeifik  dagegen  wirkt,  selbst  wenn  dio 
Magnete  auch  so  schwach  sind,  dass  sie  kaum  */4  &  Gewicht  zu  tragen  ver- 
mögen; doch  darf  man  ja  nicht  vergessen,  sie  vorher  gehörig  zu  wärmen. 
Selbst  wenn  der  Kranke  nicht  in  den  magnetischen  Meridian  gebracht  wurde, 
Caud  die  günstige  Wirkung  statt,  —    Merkwürdig  ist  die  schnelle  Heilung 
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einer  chronischen  Neuralgie  der  Finger  bei  einem  Manne  In  8t  Tbomasbo- 
«pital  (s.  Btundell  in  Mcdico  -  cbirurgical  Review.  Juli  1835,  und  Behrendts 
lüpertor.  Scptbr.  18SS.  S.  221),  wogegen  Eisen ,  Colchicum,  China,  selbst 
Lobelia  inflata  etc.  fruchtlos  geblieben  waren.  Es  wurde  mit  dem  Nordpole 
eines  starken,  fünffachen  Hufeisenmagnets  5  —  6m  al  sanft  lange  den  Seiten 
und  dem  Rücken  der  ergriffenen  Kinger  nieder  gestrichen  und  dann  auf  dem 
Miitclgelenke  eine  Zeitlaug  gehalten.  Der  Schmerz  hörte  schnell  auf,  so  dass 
der  Kranke  seine  Finger  mit  Leichtigkeit  in  die  Handfläche  drücken  konnte. 
Das  Bestreichen  mit  dem  Südpole,  versuchsweise  angestellt,  rief  schnell  den 
Schmerz  wieder  hervor.  Auch  in  zwei  andern  Fallen  war  die  Wirkung  des 
Magnets  ganz  dieselbe.  Interessant  ist  auch  Pfaff'*  Abhandlung  über  die 
thernp.  Anwend.  des  mineral.  Magnetismus'  (s.  dess.  Prakt.  n.  krit.  Mittheil. 
a.  d.  Geb.  d.  Medic.  etc.  1836.  Neue  Folge,  2.  Jahrg.  Hft.  1  u.  2.  8.  76)! 
Hat  man  zur  Verfertigung  der  Magnete  keinen  sehr  starken  Magnet  ab 
Magazin  oder  Vorlage,  so  kann  man  durch  durch  den  Elektromagne- 
tismus sich  einen  grossen  Ersatz  verschaffen.  Mit  Hülfe  eines  einiacheu 
galvanischen  Elements  —  sagt  Pfaff  —  und  einer  zum  Hufeisen  gebogenen 
8tange  von  weichem  Eisen,  die  mit  einem  hinlänglich  dicken  Kupferdrahte 
in  recht  zahlreichen  dicht  an  einander  schließenden  Schraubengängen  um- 
wunden ist,  kann  man  sich  beliebig  die  stärksten  Magnete  verschallen,  die, 
so  lange  der  elektrische  Strom  durch  den  sie  umkreisenden  Kupferdraht  hin- 
durchgeht, den  Dienst  jedes  andern  Stahlmagneten  verrichten  können.  Der 
Apparat,  dessen  ich  mich  bediene,  ist  sehr  eiufach,  das  Voltaische  Element 
besteht  aus  einem  cvlindrischen  Ringe  von  Zink,  welcher  in  ein  cvlindri- 
sches  Gefass  von  Kupfer  hineinpasst,  das  ihn  von  beiden  Seiten  als  ein 
cyliodrischer  Doppelring  umschliesst.  Die  Höhe  ist  12'/,  Pariser  Zoll,  der 
Durchmesser  des  kupfernen  Gefässes  5  Zoll,  und  der  leere  Zwischenraum 
zwischen  den  beiden  concentrischen  Kupferringen,  in  welche  der  hohle 
Zinkcvlinder  eintaucht,  und  welcher  mit  der  erregenden  Flüssigkeit  gefüllt 
wird,  beträgt  8  Linien.  Um  noch  grössere  Wirkungen  zu  erlangen,  kann 
man  2  solche  Elemente  zu  einem  einfachen  nach  bekannten  Regeln  mit  ein- 
ander combiniren,  oder  auch  die  Einrichtung  treffen,  dass  durch  3  con- 
centrische  Kupferriuge  2  Zellen  gebildet  werden,  in  deren  jeder  ein  Zink- 
ring eingesenkt  wird,  welche  beide  Zinkringe  einerseits,  sowie  die  Kupfer- 
ringe andererseits,  durch  eiue  zweckmässige  metallische  Leitung  zu  einem 
Ganzen  mit  einunder  verbunden  werden.  Zur  Flüssigkeit  kann  mau  am  be- 
sten eine  concentrirte  Auflösung  von  Kochsalz  r  zu  der  man  Vw  englische 
Schwefelsäure  hinzusetzt,  nehmen.  Je  nachdem  man  eine  grössere  oder  ge- 
ringere Wirkung  beabsichtigt,  bedient  man  sich  des  einfachen  oder  doppel- 
ten Voltaischen  Elements,  und  eines  grössern  oder  kleinern  Hufeisens  von 
weichem  Eisen.  Beide  sind  aus  cvlindrischen  Stattgen  gemacht;  ersteres  hat 
7  Liuien  im  Durchmesser  und  SO  Zoll  Länge,  letzleres  5  Linien  im  Durch- 
messer und  16 y2  Zoll  Länge.  Der  Kupferdraht,  mit  welchem  sie  umwickelt 
sind,  hat  eine  Dicke  von  einer  Linie  und  braucht  nach  Pfaff  nicht  mit  Seide 
umsponnen  zu  seyn.  Das  eine  Ende  des  Drahts  befestigt  mau  au  den  Ku- 
pferpol, das  andere  an  den  Zinkpul  des  galvanischen  Elements.  Wird 
Alles  gehörig  veranstaltet,  so  erlangt  daa  grössere  Hufeisen  schnell  eine 
,  Tragkraft  von  reichlich  50  Pfund,  und  behält  dieselbe,  so  lange  die  Kette 
geschlossen  bleibt,  wol  y4  Stunde  lang  ohne  merkliche  Abnahme.  Das  Ver- 
fahren beim  Magnetisiren  besteht  nun  darin,  dass  das  Hufeiben  von  weichem 
Eisen  in  verticaler  Lage  unerschütterlich  mit  nach  unten  gekehrten  Polen 
befestigt  wird.  Das  Hufeisen  von  Stahl  befindet  sich  dagegen  auf  einem 
Brettchen  wohl  befestigt  in  horizontaler  Lage  und  wird  so  uuter  den  Ele- 
ktromagneten gebracht,  dass  dieser  mit  seinen  beiden  Polen  auf  dem  hintern 
Theil  der  beiden  Schenkel  des  Hufeiiens  von  Stahl,  wo  diese  an  ihrem  Bo- 
gen zusammentreten,  aufruht,  worauf  dann  derselbe  auf  seinem  Brettchen 
unter  dem  Elektromagneten  hindurchgeführt  wird,  bis  dieser  mit  seinen  Po- 
len an  die  Enden  des  zu  magnetisirenden  Hufeisens  gelangt;  hierauf  wird 
das  Brettchen  abwärts  geführt,  um  beide  Magnete  von  einander  zu  trennen, 


Digitized  by  Google 


MALAGA  -  MALACOSIS  399  . 

und  diese  Operation  auf  gleiche  Weise  noch  5mal  wiederholt,  was  vollkom- 
men hinreicht,  um  den  Hufeiaenatahl  auf  daa  Maximum  su  magnetisiren. 
Letztere«  ist  während  der  ganzen  Operation  durch  die  Pole  eines  andern, 
au  seine  eigenen  Pole  angelegten,  hinlänglich  starken  Magnets  geschlossen. 
Das  Verfahren  ist  also  ganz  dasselbe,  mittels  einer  Anlage,  wie  das  Magne- 
tit irea  durch  einen  permanenten  Magnet,  wie  dieses  Becker  aDgegebcn 
(i.  oben).  Fehlt  der  letztere,  permanente  Magnet  oder  die  Anlage  gänzlich, 
so*  inuss  der  Magnetstahl  mit  einem  Anker  an  den  Polen  geschlossen  seyn, 
und  ist  er  magnetisirt,  so  legt  man  ihn  beim  Magnetisiren  des  zweiten 
Suhl*  an  die  Pole  des  letztern,  und  ist  er  6mal  bestrichen,  so  legt  man  ihn 
mit  seinen  gleichnamigen  Polen  aof  den  andern  Magneten,  Wodurch  man 
schon  eine  Vorlage  von  2  Magneten  erhält,  während  man  den  dritten  Stahl 
magnetisirt,  welcher  nuu  noch  kräftiger  als  die  ersten  beiden  wird.  Drei, 
fünf  oder  aieben  solche  magnetisirte  Hufeisenstähle  werden  nun  miteinander, 
die  gleichnamigen  Pole  aneinander  gelegt,  der  Art  verbunden,  dass  sie  durch 
metallische  Schrauben  oder  Bindfaden  zusammen  vereinigt  bleiben.  Hierbei 
ist  nun  noch  zu  berücksichtigen,  dass  das  in  der  Mitte  liegende  Hufeisen, 
wozu  man  das  zuletzt  magnetisirte  nimmt,  %  Zoll  länger  als  die  übrigen 
teyn  muss.  Bin  solcher  combinirter  künstlicher  Magnet  ist  stets  stärker, 
als  wenn  jeder  Magnetstahl  einzeln  bleibt.  Ob  durch  das  Anhängen  von 
allmäiig  schwererem  Gewichte  ein  solcher  Magnet  stärker  wird,  ist  noch 
nicht  ausgemacht.  Bei  hartnäckigen  Lähmungen  der  Glieder  und  andern 
eingewurzelten  nervösen  Übeln  würde  es  vielleicht  nützlich  seyn,  den  Elektro- 
magnetismus unmittelbar  auf  die  leidenden  Theile  anzuwenden  und  zwar 
durch  ein  Hufeisen  von  weichem  Eisen,  umwickelt  mit  Kupferdraht  und  mit 
der  galvanischen  Säule  in  Verbindung  gesetzt,  welches  1 — 200  Pfund  trägt 
und  womit  die  Glieder  läugs  dem  Laufe  der  Nerven  bestrichen  werden.  Ich 
habe  zwar  jetzt  noch  keine  Erfahrungen  darüber,  habe  indessen  Gelegenheit 
eine  solche  Cur  gegenwärtig  bei  einem  Paralytischen  in  Anwendung  zu 
bringen. 

Malacia,  Pkn,  hfeftige,  krankhafte  Begierde  nach  dem  Ge- 
nüsse unpassender,  oft  ungeuiessbarer  Dinge  als  Folge  von  Verstimmuug  des 
Nervensystem!,  besonders  der  Gangliennerven.  Zuweilen  ist  die  Pica  vor- 
übergehend, z.  B.  bei  Schwängern,  wo  sie  nichts  zu  bedeuten  hat  und  mit 
dem  Puerperio  aufhört,  in  der  Regel  auch  nur  in  den  ersten  Monaten  der 
Schwangerschaft  stattfindet.  In  andern  Fällen  i»t  das  Übel  von  der  Art, 
dass  es,  obgleich  mit  atypischer  Periodicität  der  Zu-  und  Abnahme,  Monate, 
Jahre  lang  dauern  kann.  Hier  liegen  in  der  Mehrzahl  bedeutende  Fehler 
im  Digestionsapparate,  im  Lymph-,  Saugader-  und  Nervensystem  zum 
Grunde.  Daher  üuden  wir  die  Pica  nicht  selten  als  Symptom  der  Hysterie, 
Hypochondrie,  der  Epilepsie,  der  Scropbeln,  Rhachitis  etc.  Cur.  Ist  die 
«lea  Gruudübels;  zugleich  berücksichtige  man  die  specielle  Form  der  Pica, 
wobei  auch  der  Instinct  seine  Rolle  spielt.  Wenn  z.  B.  Kinder  grosse  Lust 
haben,  Kalk  und  Kreide  zu  essen,  so  leiden  sie  an  einem  Übermass  von 
Säure  im  Magen,  wogegen  Rbeuoi,  Calamus,  Magnesia,  Ocul.  cancr.  zu 
verordnen  siud.  Dass  das  Wort  Malacia  auch  für  krankhafte  Erweichung 
der  Körpertheile  gebraucht  wird,  ist  bekannt*  s.  den  Art.  Malacoais. 

Malacosarcos.  Iat  bei  Galen  ein  Mensch  von  schlaffer  Faser,  mit 
acblatfem,  zartem  Muskelfleisch;  wie  z.  B.  bei  blondhaarigen,  blauäugigen, 
wohlbeleibten  Frauenzimmern  der  Fall  ist. 

*  IHalacoaiS ,  weniger  passend  Malacia,  weil  diese  Benennung  auch 
für  Piin  gilt  {Must),  Ranwllissement  der  Franzosen,  die  Er  weichung  der 
natürlichen  Gewebe.  Hierunter  verstehen  wir  eine  eigenthüaiiiche  pa- 
thologische, höchst  wahrscheinlich  in  allen  Geweben  und  Organen,  am  häu- 
figsten partiell,  seiteuer  aligemein  beobachtete  Degeneration,  die  »ich  zuwei- 
len von  dem  ursprünglich  leidenden  Theile  aus  auf  die  benachbarten,  mit 
ihm  in  Berührung  stehenden  Theile  verbreitet  und  einen  Morbus  sui  generis 
ausmacht,   (Autenricth  nennt  die  unter  Malacoais  begriffene  Kraukheitsgat- 
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tung  neoroparalvtlsche  Entzündungen,  SchOnIMn  Ncurophlogoscs ; 
aber  mit  welchem  Rechte?  Wann  werden  wir  von  der  fixen  Idee  zurück- 
kommen, dass  alle  pathologische  Zustände  aaf  Entzündung  beruhen?!!  Most). 
Die  Kennzeichen  der  Malacosis  in  der  Leiche  sind:  Im  ersten  Grade 
blos  welkes,  schlaffes,  weichere«  als  im  Normalzustande,  daher  leichter  zer- 
reissbares  oder  zu  zerdrückendes  Gewebe;  wenn  der  erweichte  Theil  ein 
fester,  ein  Knochen  ist,  leichtere  Biegsamkeit,  Zerbrechlichkeit  desselben, 
jedoch  dabei  noch  Integrität  seiner  Textur.  Im  zweiten  Grade  grössere 
Erweichung,  die  Textur  desTheils  ist  zum  Theil  erhalten,  zum  Theil  nicht; 
im  dritten  Grade  finden  wir  Umwandlung  des  Theils  in  eine  homogeira 
breiartige,  zuweilen  selbst  dickflüssige,  durch  Wasser  leicht  wegzuspülende, 
selbst  abtröpfelnde  Masse,  ohne  alle  oder  nur  mit  geringen  Rudimenten  de* 
Gewebes,  so  dass  in  den  weichen  Tbeilen  kaum  noch  einzelne  Fasern  vtm 
Zell-  oder  fibrösem  Gewebe,  von  Gefässen  etc.,  in  den  Knochen  dagegeu 
eine  fleischartige  Degeneration  (Osteosarcoma)  zu  entdecken  ist  Die  Farbe 
des  erweichten  Theils  ist  bald  unverändert,  bald  heller,  bald  dunkler,  als  im 
natürlichen  Zustande;  dabei  meistenteils  etwas  schmuzig,  livid,  ins  Gelb- 
liche» Weisslicne,  Graue  spielend,  zuweilen  grünlich,  roth,  bleifarben,  vio- 
lett, schwärzlich;  das  Volumen  ist  entweder  unverändert,  oder  vergrössert, 
vermindert,  also  bald  Hyper-,  bald  Atrophie;  geringeres  Gewicht,  als  im 
Notmalznstande;  in  der  Regel  unveränderter,  seltener  auffallender,  nur  bei 
Coroplication  mit  Brand  stinkender,  cadaveröser  Geruch,  woran  oft  auch 
erst  die  Einwirkung  der  Luft  beim  Seciren  Schuld  ist.  —  Eine  Verwech- 
selung der  Malacosis  in  der  Leiche  mit  Eiterung  Ist  nur  möglich  bei  gelb- 
licher, weistlicher  Farbe  des  erweichten  Theils;  der  Eiter  ist  aber  in  der 
Kegel  nicht  frei  in  der  Substanz  des  Organs,  sondern  in  einem  Eitersacke 
eingeschlossen,  und  flüssiger  als  die  erweichte  Masse,  ist  ein  neues  Prodact, 
nicht  wie  bei  Erweichung  die  aufgelöste  Substanz,  ist  am  deutlichsten  zu 
unterscheiden,  wenn  beide  (Eiterung. und  Erweichung)  in  einem  Thetie  zu- 
gleich vorkommen;  auch  sind  Eiterproben  und  der  Geruch  als  diagnostische 
Zeichen  zu  benutzen,  sowie  die  Anamnese  im  Loben,  da  die  Eiterung  mit 
andern  Erscheinungen  auftritt,  als  die  Malacosis.  Verwechselung  mit  nach 
dem  Tode  eingetretener  Fäulnlss  ist  nicht  möglich,  es  sey  denn,  dass  Gan- 
grän zugleich  da  war.  Gegen  Verwechselung  mit  Brand  sichert  der  Um- 
stand, dass  bei  diesem  die  einzelnen  Gewebe  weit  weniger  als  bei  der  Er- 
weichung in  einander  verschmolzen  sind,  die  erweichte  Masse  in  der  Ke- 
gel homogen  und  ohne  Geruch  ist;  auch  folgt  der  Brand  innerer  T heile  nur 
auf  heftige  Fieber  und  solche  Entzündungen.  (Es  scheint  mir  in  lebenden 
Körpern  die  Malacosis  mehr  Ähnlichkeit  mit  dem  Processe  der  Fett  wachs  bil- 
dung  todten  Fleisches  im  Wasser  zu  haben,  wie  es  bekanntlich  dergleichen 
Fabriken  an  Flüssen  giebt,  die  Gangräoeacenz  ist  dagegen  dem  Verwesuugs- 
proecsse  In  freier  Luft  mit  Gasentwickelung  ähnlicher.  Most).  Vom  Krebse, 
d.  i.  von  dem  erweichten  Scirrhusgewebe ,  unterscheidet  sich  die  erweichte 
Masse  durch  ihr  von  diesem  ganz  verschiedenes  Ansehen.  Obgleich  uns  bis 
jetzt  die  genauen  pathognomonischen  Kennzeichen  fehlen,  woran  wir  mit 
diagnostischer  Gewissheit  im  Leben  eine  innere  Malacosis  erkennen  könnten, 
so  wissen  wir  wenigstens  soviel,  dass  der  Verlauf  des  Übels  wenig  Charak- 
teristisches bat,  bald  acut,  peracut,  bald  auch  chronisch  ist,  und  dass  selten 
ein  regelmässiges  oder  anhaltendes  Fieber  dabei  stattfindet,  dieses  oft  nur 
Folge  der  Krankheit  ist i  dass  die  Schmerzen  meist  unbedeutend  sind,  in  den 
meisten  Fällen  die  Kranken  an  allgemeiner  Schwäche,  Kachexie  oder  Mace- 
scenz  leiden  und  erst  in  den  höhern  Graden  des  Übels  lebensgefährliche  Stö- 
rungen in  den  Functionen  des  erweichten  Theils  eintreten;  endlich,  das« 
vorzugsweise  das  kindliche,  seltener  das  Mannes-  und  Greisenalter  von  der 
Krankheit  ergriiTen  wird.  Ursachen  der  Malacosis  sind  im  Allgemeinen: 
eine  eigentümliche  Kachexie  (Cachexia  malacosa),  aber  auch  andere  Ka- 
chexien und  Dyskrasien:  Scorbut,  allgemeine  Süchtigkeit,  abnorme  Blotkra- 
sis,  Schwäche  der  Reproduction,  befördert  durch  Mangel  an  guter  Nahrung, 
an  Reinlichkeit,  an  gesunder  Luft  und  solcher  Wohnung;  femer  deprimirendc 


Digitized  by  Google 


I 


MALACOSIS 


401 


Gemüthsaffccte,  See!  ensto  rangen,  blutige  Ergüsse  im  Innern  der  Organe, 
Tuberkeln,  umschriebene  Verhärtungen,  GesclmüUte,  Knorpel-,  Knochenaua- 
wüchse,  Hydatiden,  Oedem,  Hydrops  pectoris,  perieardii,  abdominU,  Febria 
nervosa,  gastrica,  verminosa,  die  intermittena  inveterata,  Metastasen  von 
Rheuma,  Scharlach,  Masern,  Frieseln,  bedeutende  Erkältungen,  Quetschun- 
gen (s.  auch  Gastromalacia,  Hy  ster  omalacia  etc.).  Die  Krankheit 
beruhet,  nach  Hesse,  auf  einem  zerrütteten  Zustande  der  Ernährung  mit 
aufgehobenem  organischen  Zusammenhange  des  afticirten  T heile,  sie  besteht  in 
einer  Auflösung  in  sich  selbst.  Nach  Recander  ist  sie  stets  Folge  adynamischer 
Fieber,  nach  Laune  Wirkung  eines  organischen,  auf  den  leidenden  Theil 
abgelagerten  Giftes,  welches  Andere  von  saurer  Natur  halten.  Ein  Mehre- 
re* darüber  siehe  bei  Gastro-  und  Ente  romala  cia.  A.  Carswell  (a. 
De«,  lllustr.  of  the  elementary  forma  of  diseases.  lieft  5.  Behrendt  Re- 
pertor.  1834.  Septbr.)  spricht  sich  über  das  Wesen  und  die  Entstehung  der 
Erweichungen  folgendermaßen  aoss  „Mit  dem  Worte  Erweichung,  Ma- 
laria, bezeichnet  man  eine  abnorme  Verminderung  der  normalen  und  gesun- 
den Consistenz  der  organischen  Gewebe.  Diese  Erweichungen  sind  solche, 
welche  während  des  Lebens,  und  solche,  die  nur  nach  dem  Tode  stattfin- 
den. Die  während  des  Lebens  vorkommenden  Erweichungen  sind:  1)  Er- 
weichung von  Entzündung,  2)  Erweichung  von  Obliteration  der  Arterien, 
8)  Erweichung  von  Modiücationen  der  Ernährung.    Die  nach  dem  Tode 

kung  des  Magensaftes  oder  von  Maceration  und  Käulnias."  No.  1  betreffend, 
sagt  Car steel l:  „man  kann  es  als  ein  allgemeines  Gesetz  betrachten,  dass  in- 
des von  acuter  Entzündung  befallene  Organ  oder  Gewebe  eine  Verminde- 
rung seiner  Consistenz  erleidet.  **   Hieran  soll  dss  Aufhören  der  Blutstxö- 
mung  im  entzündeten  Theile  Schuld  seyn  und  die  dadurch  unterbrochene 
Ernährungsfunction.    Carswell  spricht  sich  a.  a.  O.  über  die  entzündliche 
Erweichung  des  Gehirns,  die  gleiche  Erweichung  der  Schleimhäute,  zumal 
der  des  Magens  und  der  Gedärme,  über  die  Erweichung  in  Folge  von  Obli- 
teration der  Arterien,  welche  bei  alten  Leuten  am  Gehirn  stattfindet  und 
Rostan  mit  Gangraena  senilis  vergleicht,  weitläufig,  aus,  und  seine  Abhand- 
lung ist  lesens werth,  zumal  da  er  über  die  Erweichung  durch  chemische 
Einwirkung  des  Magensaftes  nach  dem  Tode  bei  gesunden  Thieren  eine 
Reibe  von  Versuchen  angestellt  hat,  welche  diese  Erweichung,  selbst  mit 
Diabrose  begleitet,  als  möglich  bestätigen.    Cur.    Lässt  sich  im  Allgemei- 
nen nur  dahin  angeben,  die  Gelegenheitsursachen  des  Übels  zu  entfernen, 
die  Schwäche  und  Kachexie  des  Kranken  zu  heben  und  gegen  die  Zerstö- 
rung des  leidenden  Theils  kräftige  Mittel  zu  verordnen.    Das  Specielle  bei 
den  einzelnen  Arten.    Bevor  diese,  deren  zum  Theil  schon  oben  gedacht 
worden,  abgehandelt  werden,  möge  hier  noch  die  Literatur  dieses  Ge- 
genstandes Platz  finden.   1)  Im  Allgemeinen!  C.  G.  Heue,  Über  die 
Erweichung  der  Gewebe  und  Organe  des  menschlichen  Körpers.  Leipzig, 
1827.    O.  Andral,  Grundriss  der  pathoL  Anatomie.  A.  d.  Franz.  von  Becher. 
Leipzig,  1830.  Tb.  I.  8.  167  ff.  —  Merat  im  Dict.  des  Sc.  medicaJes.  Tom. 
XL  VII.  p.  161.  —  2)  Über  die  einzelnen  Arten  der  Erwei  chung. 
0)  Hirnerweichung  und  Rückenmarkserweichung.    Leon  Rostan, 
Sur  le  ramollissement  du  cerveau.  Paris,  1823.    Ins  Deutsche  übersetzt  von 
Fechner.   Leipzig,  1824.    F.  Lallemand,  Recberches  anatomico-pathologiques 
zur  l'encephale  et  ses  dependences.    Lettres  1  —  4.    Montpell.  1821  und  22. 
Deutsch  von  Weese.  Leipzig,  1825.   Bochoux,  Traite  sur  l'apoplexie.  Paria, 
1818.    J.  Abercromhie ,  Pathological  and  practica!  researebes  on  diseases  of 
the  Brain  and  the  spinal  cord.  Edinb.  1828.  p.  25,  81—88,  128,  139,  268, 
040.    Derselbe,  Über  die  Krankheiten  des  Gehirns  und  Rückenmarks,  aus 
dem  Edinb.  med.  and.  surgical  Journ.  1818—19.  Vol.  14  und  15,  übersetzt 
▼on  F.  de  Blois.  Bonn,  1821.    Hesse,  1.  c  8.  3-62.    Berends'  Vorlesungen. 
Bd.  7.  S.  444.    Copekmd,  Über  die  Krankheiten  des  Rückgrats.  A.  d.  Engl. 
Leip.,  1819.    OUivier,  Über  das  Rückenmark  und  seine  Krankheiten.    A.  d. 
Franz.  von  Radius.  Leipz ,  1824.    Vetter,  Aphorismen  über  die  pathologi- 
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sehe  Anatomie.  Wien,  1808.  8.  91.  6)  Erweichung  der  III  us  kein, 
der  fibrösen  Gewebe,  Knochen,  Knorpel,  der  Schleimhaut,  de«  Schlün- 
den esc,  cfr.  Hes*,  I.  «.  8.  U7- 166>  175—174.  c)  Bn 
Heine*  Organe  (s.  die  •peciellen  Arten  der  Melanosis). 

J  '    Einzelne  Arten  der  krankhaften  Erweichung. 

MrtlMCOeü  artrri.mim,  Arteriomalacia.  I  ber  die  Erweichung  der  Arte- 
rien eind  untere  Kenntnisse  noch  sehr  dürftig.  Beiläufig  gedenkt  ihrer 
Jhulyso*.  Einzelne  Beobachtungen  fuhrt  Haue  a  a  O.  8.  1SS  mit  der  Be» 
merkung  auf,  dass  diese  Form  in  allen  Graden  vorkomme,  in  welcher  wir 
«*  bei  Kardiomalacie  finden,  data  sie  sich  öfters  zur  Eiterung  oder  V er- 
sah würong  der  Arterienwinde  geselle,  sich  auch  mit  andern  Desorganisatio- 
nen im  Merzen  zuweisen  verbinde,  ihre  Zufälle  aber  nach  den  wenigen  vor» 
liegenden  ''Beobachtungen  noch  nicht  angegeben  werden  konnten.  Ihr  We- 
sentliche* beruhet  auf  schlechter  Ernährung,  in  Folge  eines  abnormen  bio- 
chemischen snd  biodynamischen  Kiaflussee  der  vegetativen  Nerven.  In  eini- 
gen FtHlen  folgte  Zerreißung  der  Arterien,  Blutung  und  Tod.  Nach  He 
sollen  häutiger  alle,  als  einzelne  Avterieohaute,  und  am  häufigsten  die  ü 
Haut  der  »Schlagadern  ergriffen  werden«  .:«.?' 

Mnlncosis  cartiUgimmx,  <  >Ck<miromnlmcin*    Die  Erweichung  der  Knorpel 
rot  mit  OsteomaUcie  oft  gleichzeitig  vor.    Döaur  (  Dias,  praes.  Auten- 
1  de  graviorlbus  uuibusdam  cartilaginum  mutationihus.   Tübingen,  1798. 
p.  behauptet,  dass  nur  vorher  in  Zeilgewebe  umgewandelte  Knorpel 

entzündet,  und  demnächst  in  eine  röthliehe,  zellige,  breiartige,  oft  mehr  brü- 
chige, körnige,  meistens  angeschwollene  Masse  verwandelt  werden  kennten. 
Aber  nach  neuern  Beobachtungen  kommt  die  Chondro  malade  auch  ohne  vor- 
hergegangene Chondritis ,  und  zwar  als  ein  fibrösen  Gebilden  zukommendes 
Leiden,  Wenn  auch  in  seltenen  Fallen,  vor.  [Der  Professor  Dr.  Uhamer  In 
Landshot  redet  in  RukNb,  <VOutrepont'$  und  Mitgenxs  Neuer  Zeitschrift  für 
Geburtsh&ife  1834.  Bd.  II.  Htt.  S.  8.  169  n.  f.  über  einen  interessanten  Ge- 
genitaud:  ober  die  Erweichung  der  Beckensymphysen  während  der  Schwan- 
gerschaft und  die  Trennung  derselben  bei  der  Geburt,  worauf  man  bis  jetzt 
zu  wenig  geachtet  habe,  und  welcher  Krankbeitezuetand  nicht  selten  die 
Todesursache  bei  Wöchnerinnen  ausmache.  Bekannt  ist  schon  die  Beckea- 
kn  ..cht-ner  weichung  der  Frauen,  die  nie  vor  und  nie  nach  der  Pu- 
bertät und  nie  bei  solchen  Frauen  vorkommt,  die  schon  geboren  haben  und 
sich  durch  Fruchtbarkeit  auszeichnen,  welche  Erweichung  bestimmt  mit  des 
Gesoblechtsfiinctionen  im  innigsten  Zusammenhange  steht  (vergl.  Kilian,  Bei- 
trage zur  genauen  Kenntnis»  der  allgemeinen  Knochenerweichung  der  Frauen 
nnd  ihres  KinnWs  auf  das  Becken.  Bonn,  1829).  Diese  Malacotm  femt- 
närttm  wird  demnach  durch  Pubertät  und  Öftere  Schwangerschaften  begün- 
stigt. Ähnliche  Vorgänge  gehen  in  den  Beckensymphysen  oft  am  Bude  der 
■Schwangerschaft  und  bei  der  Geburt  vor.  Die  Kreuz-  and  Darmbeinver- 
biudungen  dehnen  sich  aus  und  hieraus  erklärt  Ambroise  Tort  selbst  die 
Scbmevzhaftigkeit  der  Wehen.  Eine  Auflockerung  der  Beckensymphysen 
während  der  Schwangerschaft  findet,  nach  Ulsamcr ,  als  etwas  Physiologi- 
sches Matt,  die  in  elazelnen  Falten  den  Normalgrad  überschreiten  und  sich 
bis  zur  sichtbaren  Bewegung  der  Verbindungsstellen  steigern  kann  (a.  Auch 
Jos.  /Vtte,  Dias,  de  pelvta  synsphysibus  ejusiiue  ligamentis  imprimis  circa 
graviditatis  finem.  Wirceb.  181*).  -  Die  abnorme  Brweichnng  nnd  Dehn- 
barkeit der  Beckensymphysen  in  der  Schwangerschaft  kommt  nach  meinen 
Beobachtungen ,  bei  ZwUIiogsichwatigerschaft  und  beim  Partus  serotinoa  nm 
häufigsten  vor.  Bedeutende  Krankheitzustände  am  Bnde  der  Schwanger- 
schaft, zumal  Im  letzten  Monate,  als:  periodisch  heftige,  fixe  Kreuzschmer- 
zen, öfteres  Erbrechen,  Krampfhusten,  Gefühl  von  Lähmung  in  einem  oder 


beiden  Schenkeln,  Unfähigkeit  zu  geben  oder  lange  Zeit  zu  stehen  und  zu 
sitzen,  lasnen  das  Übel  vermuthen.  Bei  der  Geburt  hört  man  dann  oft  ei- 
nen deutlichen  Krach,  sowie  der  Kopf  durchs  kleine  Becken  geht»  und  471- 
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Börner  bat  mehrere  Falle  nütgetheilt,  wo  dann  eine  bedeutende  Wochenbetts- 
krankheit und  der  Tod  folgte,  die  Section  aber  eine  oder  die 


chondrosis  sacro-iliaca  oder  die  Symphysis  ossium  pubis  am  %— y2  Zoll  ond 
mehr  am  obern  Ende  verschoben  und  auseinander  gewichen  fand.  Auch  fin- 
det man  au  a.  O.  in  oben  oiUrter  Zeitschrift  für  Gebortshülfe  solche  ab- 
norme Becken  abgebildet  Nicht  immer  war  es  eine  Zangengeburt,  oft  auch 
eine  ganz  regelmässig,  ohne  Kansthüife  verlaufende  Geburt,  wobei  dieser 
unglückliche  Ausgang  erfolgte,  wo  dann  die  Wöchnerin  bei  jeder  Bewegung 
des  Körpers  Vermehrung  des  heftigen,  fixen  Schmerzes  an  irgend  einer 
Stelle  des  Beckens  empfindet.  Nach  Ulsamer  ist  es  nicht  das  rhachitische 
sondern  das  allgemein,  absolut  oder  relativ  an  enge  Becken,  welches  am 
leichtesten  diesem  Auseinanderweichen  ausgesetzt  ist.  Über  die  Behandlung 
sagt  er*  nichts  Specielles.  Leider!  wird  daa  Übel  im  Leben  oft  verkann* 
and  selbst  häufig  bei  der  Section  übersehen,  indem,  sobald  nnr  die 
Weichtheile,  namentlich  der  Uterus,  etwas  Pathologisches  darbieten,  das  knfi 
eherne  Becken  nicht  weiter  untersucht  wird.  Most]. 

Malacoeis  cerebri,  Encephalomnlncia ,  Ramolluuement  du  cerveau  Ro- 
$tan,  Deyenerence  ntaxique ,  Foyer  ataxique  Re  camier,  Ge hirnerwei* 
chung,  Zerflioßsung  des  Gehirns,  ataktische  Entartung  des- 
selben.   Die  Symptome  dieses  erst  neuerlich  mehr  gewürdigten  Lei- 
dens kennen  wir  nur  im  Allgemeinen,  da  die  besondern  Zeichen  für  die 
einzelnen  davon  ergriffenen  Hirntheile  noch  unbekannt  sind.   Jene  sind:  In 
der  ersten  Periode,  im  Stadium  prodromorum ,  ein  heftiger,  keinem  Mit- 
tel weichender  oder  höchstens  nur  auf  kurze  Zeit  vorübergehender  bald 
wiederkehrender  Kopfschmerz,  der  dem  Ausbruche  der  Krankheit  entweder 
nur  Tage  und  Wochen,  oder  zuweilen  selbst  Jahre  lang  vorhergeht;  bei  den 
meisten  Kranken  vorher  Congestionen  zum  Kopfe,  Schwere  desselben,  Schwin- 
del, Ohrenklingen,  Verdunkelung  des  Gesichts,  optische  Täuschung  mit  ro- 
ther Farbe  der  Gegenstände,  Neigung  znm  Schlafe,  vorübergehende  Betäu- 
bung mit  mangelndem  Bewusstseyn,  zuweilen  Niederfallen;  bei  Andern  stel- 
len aich  statt  der  Kopfschmerzen  leichtere  oder  schwerere  apoplektische  An- 
falle ein,  die  meist  gleichzeitig  mit  der  Erweichung  eintreten  oder  kurz  vor- 
hergeben.   Bei  mehreren  Kranken  bemerkt  man  Gesicbtsscbwäche,  Gehör- 
verletzung, bei  reizbaren  Subjecten  selbst  Harthörigkeit,  Taubheit;  doch 
werden  Geruch  und  Geschmack  selten  beeinträchtigt;  ferner  Stumpfwerden 
der  Geisteskräfte,  Perversio  mentb,  Exaltation,  Dementia  senilis,  Delirium 
mit  Fiebersymptomen,  schlechtes  Gedächtnis»,  abnormes,  träges,  verkehrte« 
Judicium,  schwaches  Wahrnehmungsvermögen,  Mangel  an  Scharfsinn,  im  mil- 
derten Grade  wenigstens  unverkennbare  Neigung  zu  Seelenstöruogen ,  dabei 
eine  eigne  Gleichgültigkeit  gegen  die  Umgebung,  gegen  Unterhaltung;  Un- 
lust zu  Geschäften,  oft  zwar  angemessene,  aber  zögernde  kurze  Antworten 
auf  vorgelegte  Fragen,  die  oft  erst  nach  langem  Nachdenken  erfolgen;  Wort- 
kargheit, mürrisches,  zorniges,  heftiges  Benehmen;  Abnahme  der  Kräfte  er- 
schwerte Bewegung  des  Körpers,  so  dass  die  Füsse  schwerfällig,  wie  von 
Erstarrung  befallen,  und  der  Gang  schleppend,  auch  die  Hände  steif,  unbe- 
bülflich  zum  Greifen  werden;  reissende,  ziehende,  gewöhnlich  für  rheuma- 
tisch erklärte,  davon  aber  durch  die  fehlende  Hitze,  Rothe  und  Anschwel- 
lung zu  unterscheidende  Schmerzen,  Einschlafen  und  zuweilen  grosse  Em- 
pfindlichkeit und  Schmerzhaftigkeit  der  Glieder  bei  Berührung  und  Bewe- 
gung; öfters  Taubheit  dea  Gefühls,  vorzugsweise*  Leiden  der  einen  Kör- 
pern älfte,  des  einen  Arms,  des  einen  Schenkels,  der  beim  Gehen  meist  nach- 
geschleppt wird;  zuweilen  erschwerte  Sprache.    Alle  diese  Vorboten  siau 
nicht  immer  zusammen  oder  gleichzeitig ,   sondern  nur   einzeln  zugegen« 
Zweite  Periode.    Eintritt  nnd  Aasbruch  der  Krankheit.    Hier  zeigen 
aich  folgende  Symptome:  Plötzlicher,  vollkommener  oder  unvollkommener 
Verlust  de«  Gebrauchs  der  Gliedmassen,  entweder  nur  an  einer  oder  an 
beiden  Körperhälften,  stärkeres  Leiden  der  obern  Extremität,  manchmal 
plötzliches  Umfallen;  Abstumpfung  des  Gefühls,  die  dem  Grade  der  Lähmung 
nicht  entspricht,  oft  sclbet  erhöhte  Empfindlichkeit  and  Schmers  der  Giie- 
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der  bei  der  Berührung;  bald  leichte,  bald  schwere  epileptische,  gewöhnlich 
nur  kurze  Zeit  anhaltende,  entweder  nicht  alle  Tage  oder  täglich  ein  oder 
mehrere  Mal,  in  kürten  Intervallen  eintretende  Convulsionen,  bald  nur  in 
einer  Extremität,  bald  in  beiden,  je  nachdem  nur  die  eine  Hirnhälfte  oder 
die  Centraltheile  leiden,  bei  Bösartigkeit  des  Übels  zuweilen  nur  in  einer 
Muskelpartie,  z.  B.  in  den  Gesichts-  oder  Augenmuskeln,  mit  steter  gewalt- 
samer Bewegung  der  Augen,  öfteres  Sehnenhüpfen  in  den  am  meisten  leiden- 
den Gliedern;  bei  Nacblass  der  Convulsionen  Wiederkehr  des  freien  Ge- 
brauchs ,  oder  Lähmung,  Contractur  der  Gliedmassen,  die  im  letztem  Falle 
steif,   au  den  Körper  gezogen  und  nur  mit  Gewalt  und  unter  8chmerzen 
sti  eckbar  sind;  Ameit»eukriechen ,  Prickeln,  stechende  Schmerzen  in  den  Ex- 
tremitäten.   Die  Kranken  lieben  die  Rückenlage,  die  Rückwärts-  undÄu- 
tenbeugungen  des  Kopfes,  Hegen  selten  auf  der  gelähmten  Seite,  leiden  oft 
an  Trismus,  an  kleinen  Convulsionen  in  der  gesunden  Körperhälfte,  ihr  Be- 
wusstseyn  achwindet  oft  nur  auf  kurze  Zeit,  ist  nicht  selten  bis  zum  Tode 
uugetrübt;  ihr  Mund  ist  häufig  nach  der  gesunden  Seite  verzogen  und  nicht 
seilen  bezeichnen  sie  die  vorzüglich  leidende  Stelle  des  Kopfs  genau  mit  der 
Hand;  mitunter  leiden  sie  au  Supor,  Betäubung,   woraus  sie  leicht  zu  er- 
wecken jiiid,  die  vorgelegten  Fragen  aber  stammelnd  und  abgebrochen  be- 
antworten; ihr  Auge  ist  meist  stieres  Blickes  oder  in  steter  unruhiger  Be- 
wegung, und  mitunter  ist  das  eine  Augeolid  starr  nach  Oben  gerichtet,  die 
Pupille  ist  fortdauernd  empfindlich,  öfter  verengert  als  erweitert;  mitunter 
meist  stilles,  sehen  anhaltendes,  meist  vorübergehendes,  höchst  selten  bis  zum 
Tode  fortdauerndes,  in  Irresein  übergehendes  Delirium.    Gastrische  Zufälle 
sind  bald  zugegen,  bald  nicht;  Erbrechen  ist  selten,  zuweilen  stellt  sich  wei- 
terhin Dysphagie,  Schmers  in  der  obern  Bauchgegend,  Leibesverstopfung, 
Diarrhöe,  Ischurie  ein.    Fieber  ist  selten  dabei  und  dann  öfters  von  gleich- 
zeitigen Leiden  anderer  Art  abhängig;  der  Puls  int  sehr  veränderlich,  selten 
fieijuent,  voll,  nicht  wesentlich  gestört ;  nur  bei  Verschlimmerung  der  Zufälle, 
bei  hinzutretenden  Langen-  oder  Herzkrankheiten,  ist  der  Atbem  der  Kran- 
ken beklommen.    Das  Gesicht  ist  meist  entstellt,  bleich,  selten  roth,  die  Ge- 
sichtszüge verrathen  ein  schweres  Leiden.    Die  Dauer  dieser  Periode  be- 
trägt bald  nur  eiuige  Tage,  bald  zwei  bis  drei  Monate.    Dritte  Periode. 
Alle  Zufälle  der  zweiten  Periode  nehmen  zu,  die  Sinne  werden  schwächer, 
das  Gefühl  stumpfer,  die  Sprache  unverständlicher;  später  selbst  Aphonie,  un- 
unterbrochen fortbestehender  komatöser  Zustand,  zuletzt  vollkommene  Para- 
lyse, Rückenlage  mit  ausgestreckten  Gliedern,  Bewegtmgs-  und  Empfindungs- 
losigkeit, öfters  jetzt  adynamisebes  Fieber,  beschwerliche,  geräuschvolle,  rö- 
chelnde Respiration,  geöffueter  Mund,  schwärzliche  Lippen,  unwillkürlicher 
Kothabgaug,  Sehnenhüpfen,  Facies  hippoeratica  und  Tod.    In  seltenen  Fäl- 
len geben  kurz  vor  diesem  noch  heftige  Convulsionen  her.  —  In  den  beiden 
ersten  Perioden  remittiren  die  Zufälle  öfters;  die  Complicationen  mit  Ence- 
phalitis, Eateritis,  Pneumonie,  Hydrocephalns  acutus  et  chronicus,  mit  Fe- 
bril nervosa  maligna,  Dyscrasia  tuberculosa,  Markschwamm,  Scirrhus,  mit 
Gehirnwunden,  Exostosen  im  Schädel,  Caries  etc.,  welche  beobachtet  wor- 
den, sind  bald  Folg»,  bald  Ursache  der  Encephalomalacie.    Diagnose.  Ist, 
weil  das  Stadium  der  Vorboten  mitunter  fehlt,  der  Verlauf  und  die  Sym- 
ptome des  Übels  unbeständig  und  die  Complicationen  nicht  selten  sind,  oft 
sehr  schwierig,  zuweilen  im  Leben  unmöglich,  daher  das  oft  verborgene, 
versteckte  Einschreiten  dieses,  nach  Horton  und  Abercrombic  (a.  d.  a.  O.) 
nicht  selten  vorkommenden  Hirnleidens  (s.  Bmrdach,  Vom  Bau  und  Leben 
des  Gehirns.  8.  Theil).   Der  fixe  Kopfschmerz,  die  Hirnaffectionen  verschie- 
dener Art,  die  Trägheit  der  Geistesverrichtnngen ,  die  partiellen,  halbseiti- 
gen oder  allgemeinen  Lähmungen,  die  Abwesenheit  heftiger  fieberhafter  Zu- 
fälle, die  bei  Encephalitis  nie  fehlen,  die  Abwesenheit  des  bohrenden,  mit 
Geschrei  und  Seufzen  eintretenden,  anhaltenden,  fixen  Kopfschmerzes,  der 
nach  Rosinn  die  scirrhöse,  carcinomatöse  Entartung  des  Gehirns  bezeichnet, 
die  staufindenden  rheumatischen  Schmerzen,  das  Knebeln  und  die  Narko&ia 
in  den  paralysirteu  Gliedern:  diese  Erscheinungen  müssen  neben  den  übri- 
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gen  Symptomen  und  dem  beschriebenen  Verlaufe  bei  der  Diagnose  det  Obels 
vorzüglich  leiten.    Ausgange.    Die  Heilung  der  Gehirnerweichung  durch 
Zertheilung  ist  höchst  selten;  Horton  will  zwei  Pille  der  Art  beobachte« 
haben;  in  den  meisten  Fällen  erfolgt  der  Tod,  wenn  auch  durch  Atrophie 
oder  Verhärtung  des  Gehirns  das  Leben  noch  einige  Zeit  fortbesteht.  Ur- 
sachen.   Prädisposition  giebt,  nach  Rost  an ,  vorzüglich  das  Greisenalter, 
die  Jahre  zwischen  60  und  80.    Nach  Lallemand  sind  die  Fälle,  wo  es 
schon  in  den  Jahren  20  —  90  auftritt,  höchst  selten.    Nach  den  Beobachtun- 
gen deutscher  und  anderer  Ärzte  disponirt  aber  auch  das  kindliche  Alter 
zur  Encepbalomalacie ,  wo  sie  bald  als  Begleiter  des  Hydrocephalus  acutus, 
bald  als  Vorläufer  desselben  auftritt,  und  zwar  mehr  in  den  niedern  Stän- 
den als  bei  Gebildeten,  Wohlhabenden,  wo  wir  auch  andere  Malnkotent 
Gastromalacie  etc.,  in  Folge  der  Cachexia  malacosa  und  des  zerstörten  Bil- 
dungslebens finden.    Gelegenheitsursachen  sind:  Insolation,  hohe  Grade  Ton 
Hitze  und  Kälte,  nach  Horton  die  Monate  December,  Januar,  Juni,  Juli  und 
August,  doch  mehr  die  kalte  als  die  warme  Jahreszeit}  Aneurysmen  des 
Herzens,  Alles,  was  Congestion  zum  Kopfe  macht,  unterdrückte  Blutuogen, 
Hydrocephalus  acutus  et  chronicus,  übermässige  Geistesanstrengungen,  hef- 
tige Leidenschaften,  Missbrauch  geistiger  Getränke,  der  Narcotica,  Kopfver- 
letzungen, besonders  Commotio  cerebri  (Rostan,  Beck),  Exanthemata  retro- 
pulsa.    Hörles*  halt  die  Krankheit  für  eine  breiig  -  sulzige  oder  käsig -fau- 
lige Entartung  der  Gehirnmasse,  der  alle  Gehirntheile  unterworfen  seyn  kön- 
nen; nach  Vetter  ist  sie  Aufgang  einer  acuten,  nach  Abercrombie,  Harles* 
und  Bricheteou  einer  chronischen  Encephalitis,  und,  nach  Harles*,  längst 
von  Meckel,  Otto,  BaiXKe  als  Sphacelismus  cerebri  beschrieben.  Hecomier 
hält  die  Gehirnerweichung  für  die  Wirkung  eines  nervösen,  unregelmässigen, 
ataktischen,  tddtüchen,  bösartigen,  seinen  Angriff  gegen  das  Gehirn  richten- 
den Fiebers;  nach  Hesse  findet  man  sie  oft  bei  Irren  in  Folge  der  Apople- 
xie; nach  Horton  hat  das  Übel  die  meiste  Analogie  mit  Gangraena  senilis, 
ist  also  Desorganisation  des  Gehirns  in  Folge  verminderter  Lcbensthäligkeit 
und    mangelnder  Ernährung  desselben.    Cur.    1)  Im  ersten  Stadium  als 
Prophylacticum :  Kühlhalten  des  Kopfs,  jedoch  Vermeidung  plötzlicher  Kälte, 
der  Wärme,  der  Sonnenstrahlen ;  kühles  Wohnzimmer,  Entfernung  aller  Reize, 
welche  Kopfcongestionen  befördern,  Vermeidung  der  kalten,  wie  der  warmen 
Bäder,  jeder  sitzenden  Lebensweise,  jeder  erhitzenden  Speisen  und  Getränke, 
selbst  des  Kaffees  und  Tbees,  jeder  Gemütsbewegungen ,  der  Geistesan- 
atrengungen  und  Magenüberladung  (Rostau).    Dagegen  Beförderung  aller 
natürlichen  Secretionen  und  Excretionen,  mässige  Körperbewegung.    2)  In 
der  zweiten  Periode  der  Krankheit  suche  man  alle  Störungen  in  den  natür- 
lichen Verrichtungen  zu  beseitigen,  unterdrückte,  schnell  geheilte  Exantheme, 
Geschwüre  etc.  wieder  hervorzurufen  und,  ist  die  Constitution  kräftig  und 
•ind  Blutcongestionen  zugegen  oder  Zeichen  von  Encephalitis  da,  diesen  durch 
örtliche  oder  allgemeine  Blutausleerungen,  durch  kalte  Kopfumschläge,  durch 
köhlende,  auf  den  Unterleib  wirkende  Mittelsalze  (nie  durch  Emetica,  selbst 
nicht  bei  Anzeigen  dazu),  durch  derivirende  Hautreize  etc.  zu 'begegnen. 
Auch  eröffnende,  reizende  Kh  stiere  passen  hier.    8)  In  der  spätem  Periode 
dienen  selbst  Drastica,  reizende  Nervina:  Infns.  flor.  arnicae,  Aq  flor.  na- 
phae,  versüsste  Säuren,  reizende  Einreibungen  in  den  Nacken  etc.,  doch 
wird  man  auch  damit  wenig  ausrichten.    Nur  die  frühe  Verhütung  des  Übels 
wird  am  ersten  einen  günstigen  Erfolg  haben.    Lallemand'*  schwächende 
Methode:  Blutausleerungen  selbst  im  vorgeschrittenen  Übel,  ist  sicher  mehr 
schädlich  als  nützlich. 

Malocort*  cordi*,  CardUmalada.  Die  Erweichung  des  Herzens 
hat  folgende  Symptome:  Nach  Loennec  ist  bei  der  Untersuchung  mit  dem 
Stethoskop  der  Ton  der  Atrien  and  selbst  der  Ventrikel  des  Herzens  dum- 
pfer, als  im  Normalzustände,  jedoch  nicht  einmal  vergleichbar  mit  dem  einer 
Keile,  bei  Verbindung  mit  Hypertrophie  ist  ein  kaum  hörbares  Geräusch  der 
Systole  und  Diastole;  in  den  extremen  Fällen  dieser  Art  findet  man  einen 
ganz  geräuschlosen  Herzimpals,  unterbrochen  von  lebhaften  kurzen,  gleich- 
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•am  Hammerschlägen,  zumal  in  den  Anfallen  von  Herzklopfen,  bis  nach  Ver- 
lauf von  einiges  Tagen  der  frühere  Zustand  wiederkehrt.    Andere  Zufalle 
sind:  periodische  Dyspnoe,  selbst  Orthopnoe,  Ohnmächten;  dabei  blasse, 
gelbliche  Gesichtsfarbe,  welke  Haut,  farblose  Lippen,  periodische  Zusam- 
menschnurung  in  der  Brost,  Angst,  unregelmässiger,  frequenter  Puls  etc. 
Übrigens  ist  die  Diagnose  sehr  schwierig,  da  die  Herzerweichung  theils 
oft  als  Folgeübel,  theils  häufig  mit  andern  dynamischen  und  organischen 
Herzkrankheiten,  selten  idiopathisch,  vorkommt;  selbst  Laeimec  gesteht  die- 
ses,   über  anatomische- pathologische  Charaktere,  welche  der  Leichenbefund 
darbietet,  sind  die  Schrift  von  Hesse  8.  10.  nnd  Laeimec  s  Werk:  Die  un- 
mittelbare Auscultation.   Deutsch.    Weimar,  1821.  8.  492  ff.  nachzulesen. 
Ursachen.    Prädisposition  geben  das  Kindes-  und  Greisenalter,  mehr  das 
männliche  als  weibliche  Geschlecht,  vielleicht  auch  Seelenstörungen ,  beson- 
ders der  Blödsinn.    Gelegenheitsursachen  sind:  Carditis  acuta  et  chronica, 
Erweiterung  des  Herzens  mit  Substanzverdünnung,  Hydrops  pericardii,  Ver- 
knöcherungen der  Kranzarterien,  bösartige  Fieber,  Pest,  Faulfieber,  gelbes 
Fieber,  wo  septische  Stoffe  im  Blute  die  Kraft1  des  Herzens  ungemein 
schwachen,  Scorbut,  Rhachitis,  vielleicht  auch  die  Blutfleckenkrankheit,  ge- 
störte acute  Exantheme,   Vergiftung,  deprimirende  Affecte  etc.    Cur.  In 
den  meisten  Fällen  und  wo  das  ganze  Herz  erweicht  ist,  folgt  der  Tod; 
man  findet  bei  der  Section  das  Herz  in  eine  käsig  -  sulzige ,  breiige  Masse 
verwandelt.    Leidet  dasselbe  nur  partiell,  so  kann  der  Kranke  vielleicht 
hergestellt  werden,  oder  es  folgt  Atrophia  cordis.    In  andern  Fällen  folgt 
oft  plötzlicher  Tod  durch  Zerreissung  des  Herzens  nnd  Bluterguss  ins  Pe- 
ricardium.    Die  Cur  bleibt  eine  symptomatische  gegen  den  allgemeinen  Zu- 
stand nnd  die  vorherrschenden  Symptome;  also  bei  Febris  putrida  Ana- 
leptica,  Roborantia,  bei  Scorbut  Antiscorbutica,  Amara,  China,  Eisen  etc.; 
bei  periodischem  Herzklopfen  ohne  gleichzeitige  Dyskrasie  Digitalis  und  Cro- 
mo r  tartari  etc. 

Malacosis  hepatis,  Hepatomalacia.  Die  Symptome  der  Leberer- 
w  e  i  c  b  u  n  g  sind :  Hänfig  zu  Anfange  die  der  Hepatitis  acuta  aut  chro- 
nica, der  Physconia  hepatis;  in  einzelnen  Fällen  fehlten  alle  diese  Zeichen, 
es  folgte  plötzlicher  Tod,  und  erst  die  Section  gab  Aufschluss.  Die  Dia- 
gnose ist  daher  höchst  unsicher,  besonders  auch  deswegen,  weil  verschie- 
dene Leberleiden,  desgleichen  Hydrops,  Icterus  und  Phthisis  bald  als  Ursache, 
bald  als  Folge  der  Hepatomalacie  aogesehen  werden  müssen.  Die  Aus- 
gänge sind  wie  bei  der  Lungenerweichung;  in  einem  Falle  zerrias  die 
Lcbtr  und  es  folgte  eine  innere  tödtliche  Blutung  {Gill.  Blaue).  Ursachen. 
Prädiiposition  giebt  vorzüglich  das  höhere  Altar  (BaiUie)',  nur  selten  leiden 
Kinder  daran  (Lieuiaud).  Gelegen  hei  tsursachen  sind,  nach  Hesse,  allge- 
meine Cacbexia  malacosa,  Faalficbcr  und  chronische  Intermittens  maligna. 
Cur.  Ist  wegen  der  Schwierigkeit  der  Diagnose  nicht  leicht  zu  bewerk- 
stelligen, und  der  Gegenstand  gehört  mehr  zu  den  Curiosis  der  pathologi- 
schen Anatomie. 

Malacosis  tnstestinorwn,  s.  Gastro-  und  Enteromalacia. 

Malacosis  lienis ,  SpUnomalacia.  Auch  die  Diagnose  der  M  i  1  z  e  r- 
weichung  ist  im  Leben  sehr  schwankend;  zuweilen  sind  einige  Zeichen 
von  Splenitis  da,  zuweilen  fehlten  sie,  und  der  Tod  erfolgte  plötzlich  (Hern- 
singer).  Nach  BaUlie  kann  das  Übel  stattfinden  ohne  bedeutende  Störungen 
im  Allgemeinbefinden;  zuweilen  sind  gleichzeitig  andere  Abdominalleideu  da. 
In  einzelnen  Fullen  erbrachen  die  Kranken  häufig  und  das  Ausgeleerte  sah 
schwarz  aus,  wo  man  dann  zwischen  Magen  und  Milz  eine  Communications- 
Öffnung  vorfand,  die  zuweilen  lange  Zeit  das  Leben  fristete.  Bei  einzelnen 
Kranken  entleerte  sich  die  schwarze  Materie  durch  den  Stuhlgang,  durch 
den  Harn,  und  nach  dem  Tode  fand  man  sHatt  der  Milz  einen  leeren  Beu- 
tel. In  andern  Fällen  zerriss  die  Milz  und  »der  Tod  erfolgte  plötzlich  unter 
heftigen  Schmerzen,  starkem  Erbrechen,  stürmischem  Durchfall,  kalten 
Schweissen,  Facies  hippoeratica,  Otuunachteii,  Vomitus  cruentus,  Convnhrio- 
nen.    Ursachen.    Die  meiste  Anlage  giebt  das  mittlere  und  höhere  Alter, 
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besonders  wenn  Milzkraakbeiteu  endemisch  herrscheu.  Gelegeuheitsurstchoa 
sind  :  schlechte  Nahrung,  schlechtes  Trinkwasser,  Mißbrauch  der.  Spir  jtnosa, 
kaltes  Trinken  bei  erhitzten«  Körper,  äussere  Verletzungen ,  besonders  bei 
Kacbek  tischen,  die  iutermUwos  maligna,  die  Kehns  flavo,  der  Typhus,  das 
epidemische  Kindbetlfieber,  der  Scorbut,  die  Gastro  malacic.  Nach  IfeitsHkr 
ger  ist  die  Krankheit  meist  nur  Folge  von  Splenitis  acuta  oder  chronica. 
Cor.  Nor  in  den  niedern  Graden  des  Übels,  das  aber  leider  nur  schwie- 
rig erkannt  wird,  ist  noch  Hülfe  möglich.  (Man  versuche  hier  die  Mineral* 
säuren  nnd  spater  die  Martialia,  wie  bei  Gastremalacia.  M.) 

Mnlacosis  medullae  spinn  Hu,   Mtjelomnlac'm ,   die  Erweichung  des 
Rückenmarks.    Symptome  sind:  die  der  acuten  und  chronischen  Mye- 
litis, besondersein  fixer  Schmerz  an  irgend  einer  Stelle  des  Rückgrats  (Afnr- 
tmet,  Heise),  der  sich,  nach  Abercrumbie  anfangt  am  Halse,  in  der  /.wei- 
ten Woche  tiefer  hinab,  und  später  am  untern  Theil  des  Ruckens  äussert» 
hier  heftiger  wird,  sich  gegen  die  Darmfortsätze  der  Hüftbeine  ausdehnt, 
dabei  schmerzhaftes  Gefühl  im  Unterleibe,  Dysurie»  am  15ten  Tage  der 
höchste  Grad  der  Schmers en,  die  sich  bis  in  die  Schenkel  erstrecken«  Ge- 
fühl von  Narcosts  im  Kreuae  (Frank),  in  der  Lumbalgegead  (Brefä),  mit 
Bauchgrimmen,  Tenesmus;  in  einem  Falle  hielt  der  Schmerz,  von  den*  Hals- 
wirbeln bis  zum  Os  sacrum,  sechs  Monate  an  (Gouliier  de  V.lauUry).  Per» 
nere  Symptome  sind:  öftere  Empfindung  von  flüchtigen  Stichen,  Ameisen» 
kriechen  in  den  Gliedern,  Verlost  des  Bewusstseyns,  Delirien,  Stupor,  Apho- 
nie, Tri.ni us  (wenn  mehr  die  Nachbarschaft  des  Pens  Vafrolii  leidet),  Teta- 
nus ,  steifer  Hals,  Convulsionen  der  obern  Extremitäten,  selbst  Epilepsie* 
später  Paralysen  der  Glieder,  meist  von  den  untern  Extremitäten  auf  die 
obern  übergehend,  Dyspnoe.    Bei  vorherrschendem  Leiden  des  Dorsaltheils 
anhaltende  suckende  Bewegung  des  Rumpfs  mit  Herzklopfen,  Dyspnoe;  ist 
dagegen  mehr  der  untere  Theil  der  leidende,  so  sind  die  Zufälle  von  Läh- 
mung der  Schenkel,  der  Blase,  Obstructiv  alvi  etc.  vorherrschend.  Auch 
sind  die  Zufälle  verschieden,  je  nachdem  mehr  die  eine! oder  die  sndere  Hälfte 
des  Rückenmarks  leidet;  daher  oft  Hemiplegie,  Convulsionen  an  der  einen 
Seite,  besonders  an  der  leidenden;  nicht  selten  Compitcation  mk  JKocepha* 
lomalacie.    Der  Varlauf  ist  bald  mehr  acut,  bald  chronisch;  die  Zufällt  .e- 
mittiren  weniger  auffallend  sls  bei  der  Hirnerw «lebung ,  der  Tod  erfolgt  ' 
unter  Sopor  und  Convulsionen.   Diagnose.   Ist  schwierig  an  und  für  sich, 
besonders  aber  bei  Complicationen  mit  Kncepfaak>malacie ,  Extravasat  von 
Blut,  Wasser  in  der  Wirbelsäule,  von  Tuberkeln,  Markschwamm.  Schrhus 
daselbst.   Auch  ist  die  Unterscheidung  des  Übels  von  der  primären  Myelitis 
sehr  schwierig.    (Allerdings,   denn  es  soll  ja  oft  Ausgang  derselben  seyft* 
Most).    Ursachen  sind:  Alles  was  Myelitis  und  Hydrorrhachitis  yversn- 
lasst:  Commotionen,  Quetschungen,  Luxatio  et  Fractura  vetxebrarum .  Bxo* 
atosen,  Tophi,  Caries  der  Wirbelsäule,  Fuugtu»  medullaris;  ferner  Rheuma, 
unterdrückte  Blutungen,  deprimirende  Affecte,  Onanie,  langwierige  •Krampf* 
leiden,  bösartige  Fieber  etc.    Das  Wesen  der  Krankheit  wird  verschieden 
erklärt.    Nach  Ollivier  und  Martinet  ist  sie  identisch  mit  Myeliti*  ernta  et 
chronica.    Recamier  hält  sie  für  ein  von  der  Entzündung  unabhängiges  Lei- 
den  (allerdings,   wenn  wir  die  sogenannten  passiven  Entzündungen  mit 
venösen  Congestiooen  aus  der  Reihe  der  Entzündungen  streichen.  Afo*f)f 
nach  Vinci  d.  j.  ists  eine  durch  die  Fortschritte  des  Alters  bedingte  Desor- 
ganisation, eine  atonische  Auflösung  des  Rückenmarks,  die  bei  schwächli- 
chen, an  Hydrorrhachitis  leidenden  Kindern,  sowie  bei  geschwächten  Greisen 
und  Jünglingen  oft  vorkommt;  nach  Heue  ist  das  Leiden  bald  entzündlicher, 
bald  nicht  entzündlicher  Art,  und  die  Entrindung  bald  Ursache,  bald  Folge 
desselben,  indem  die  Natur  entweder  durch  die  ihr  fremd  gewordene  Ent- 
artung zur  Erweckung  des  entzündlichen  Processes  gereist  wird,  oder  die 
erweichte  Substanz  gleichsam  dadurch  abzustossen  sucht,  'ähnlich  -dem  beim 
Brande  eintretenden  Innern  Hergänge;   In  den  meisten  Fällen  ist  jlie  Er- 
weichnng  nnr  partiell ,  selten  allgemein.    Über  die  anatomischen  Charaktere 
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8t.  l.{  ferner  sind  lesen  werth  die  oben  angeführten  Schriften  von  Rosinn, 
LctUemand,  Copeland,  Abercrombie  und  OUivier.  Cur.  Heilung  ist  nur 
noch  möglich ,  wenn  die  Krankheit  besinnt  und  noch  keine  Lähmungen  — 
Zeichen  völliger  Erweichung  —  da  sind  (Hesse,  Radius);  dennoch  bleiben 
oft  Atrophie,  Verhärtung  zurück  (a.  Funk ,  Über  Rückenmarksentzündung, 
2.  Aufl.  S.  SSO);  gegentheils  folgt  der  Tod  unter  allen  oben  beschriebenen 
traurigen  Zufallen.  Bei  der  acuten  Form  räth  OUivier  antiphlogistische  Mit- 
tel an  (s.  Inflammatio  medullae  spinalis){  bei  der  chronischen  ab- 
leitende und  reizende  Mittel:  aromatische  Umschlage,  Douche,  trockne  Rei- 
bungen, iusserlich  Rubefacientia,  Caustica;  doch  helfen  alle  diese  Mittel  nur 
bei  früher  Anwendung,  ehe  Paralysen  erfolgt  sind. 

Malacosis  musculorum,  Myomalacia.  Die  Erweichung  der  Mus- 
keln kommt  v erb äJtniss massig  sehr  häufig  vor,  besonders  nach  Amputatio- 
nen in  grossen  Spitälern,  bei  Denen,  die  an  langwierigen  Krankheiten:  aa 
Scorbut,  Hydrops,  Rhachitis,  Paralysis,  an  Kachexien  sterben,  wo  die  Mus- 
keln schlaff,  welk,  abgezehrt,  selten  aufgetrieben,  spongids  erscheinen.  In 
andern  Fallen  folgt  das  Übel  auf  Myosis,  bedeutendes  Hüfweh  und  auf 
starte  Blutextravasationen  nicht  selten  {Heue,  Marlinet,  LaUemand,  Hodg- 
son,  Morgagni,  Oreding,  Jäger).  Im  höchsten  Grade  findet  man  die  Mus- 
keln in  einem,  dem  Brande  und  der  Fäulnis»  ahnlichen  Zustande  (Lieutaud, 
Laennec),  jedoch  ohne  den  letztem  eigentbüm liehen  cadaverösen  Geruch; 
besonders  in  hohem  Grade  bei  adynamischen  Fiebern.  Cur.  Ist  die  dea 
Grundübels,  wobei  Mineralsäuren  und  China,  wo  keine  besondere  Contrain- 
dication  ist,  nicht  zu  versäumen  sind. 

Malacosis  nervorum,  Neuromalacia,  Erweichung  der  Nerven.  Ob- 
gleich von  allen  Theilen  des  Nervensystems  die  Nerven  am  seltensten  krank- 
haft erweicht  werden,  so  finden  sich  doch  einige  Beobachtungen  darüber, 
wo  das  Übel  in  Folge  von  Neuritis,  besonders  bei  Typhus  und  Ganglionitia 
typhodes,  bei  Ischias  Cotunni,  bei  gleichseiger  Erweichung  des  Gehirns  und 
Rückenmarks,  sowie  bei  Epilepsie  stattfand  (s.  Descot's  Örtliche  Krankhel- 
ten der  Nerven.  Übersetzt  von  Radius.  Leipzig,  1826.  8.  102.  Morgagni, 
Martinet,  Cotugno,  Rostan).  Chevalier  beobachtete  einen  Fall,  wo  in  Folge 
des  Hebens  einer  schweren  Laat  Verlust  des  Gebrauchs  der  Glieder  eintrat 
und  bei  der  nach  dem  Tode  bald  gemachten  Section  der  Nervus  ischiadi- 
cus,  das  Par  quin  tum,  die  Nervi  optici,  eimmüiche  Schädelnerven  und  die 
Nervi  lumbales  erweicht  gefunden  wurden. 

Malacosis  oesophagt,  Oesophagomalacia ,  Erweichung  des  Schlun- 
des. Die  Diagnose  ist  sehr  dunkel;  meist  ist  sie  auch  wol  nur  ein  secun- 
därer  Zustand.  In  einem  Falle  gingen  Schluchzen  und  Dysphagie  dem  Tode 
kurz  vorher.  Spätere  Erfahrungen  müssen  unsere  Erkenntniss  des  Übels 
vollkommener  machen.  Falle  der  Art  finden  wir  in  Baldinger's  N.  Magaz. 
Bd.  III.  8t  5.  S.  599.,  bei  Jäger  in  Hufelantts  Journ.  Bd.  XXXVI.  St.  1. 
8.  46.  Chnusrier,  Medecine  llgale  etc.  Paris  1819.  cfr.  N.  Sammlung  aua- 
erlesener Abhandlungen.  Bd.  28.  8.  623;  in  VoigteVs  Patholog.  Anatomie, 
Bd.  2.  8.  412;  in  ReiVs  Archiv  für  Physiol.  Bd.  4.  8.  S79.  Viel  Ähnliches 
hat  das  Übel  mit  Gastromalada. 

Malacosis  ossium,  Osieomalacia ,  Erweichung  der  Knochen,  frü- 
her Bmollities  ossium,  Malacosteon  genannt  Wir  haben  hier  zu  betrachten 
1)  Nach  Hesse  die  Osteomalacie  im  engern  Sinn,  als  höchster  Grad  von 
Em ollities  ossium  rhachitica  und  scropholosa;  erstere  bei  Erwachsenen,  im 
hohem  Lebensalter,  beim  weiblichen  Geschlecht,  letztere  im  Kindes  -,  selbst 
im  Fötusalter.  Symptome.  Sie  sind  in  den  verschiedenen  Graden  ver- 
schieden, bald  die  der  Periosteitis,  Osteitis  (s.  Inflammatio  ossium, 
periostei),  bald  die  der  Ausgänge)  Garies,  Spina  ventosa,  nicht  selten 
mit  Gliedschwamm  compKcirt  Bei  rhachitiseber  Erweichung  ist  die  Gene- 
sung eher  zu'1  hoffen  als  bei  Osteosarcoma,  Osteosteatoma,  wo  die  Amputa- 
tion indictrt  leyn  kann.  Im  höhern  Alter  erregt  das  Übel  häufige  Knochen- 
brüche. Ursachen  giebt  Alles,  was  Rhachitis,  Scropheln  unterhält;  fer- 
ner Syphilis,  Arthritis,  Scorbut,  Krebs,  Lepra,  Diabetes ,  Hydrecepaalus, 
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Hydrorrhachitis,  Seelenstörungen.  Die  nächste  Ursache  ist:  in  der  rhachi- 
tischen'  Form  Mangel  an  phosphorsaurer  Kalkerde  der  Knochen,  indem  sie 
aufgelöst,  resorbirt  und  durch  den  Urin  ausgeführt  wird;  beim  Osteosarkom, 
nach  Langenbeck  ,^  zu  üppige  Ernährung,  Vegetation  des  Knochens  und  der 


bermässiger  Absonderung  von 
Lymphe  und  thierischer  Gallerte,  'wodurch  der  Knochen  endlich  selbst  auf- 
gelöst wird.  Nach  Crampton  (Dublin  Hospital  Reports.  Vol.  IV.)  giebt  ea 
zwei  Arten  von  Osteosarkom,  nämlich  eine  allgemeine,  mit  dem  Krebs  oder 
der  Schwammgeschwulst  innig  verwandte,  wo  nicht  identische ,  bösartige, 
und  eine  örtliche,  bei  Habitus  scrophulo.ua  entstehende,  die  Constitution 
nicht  angreifende,  nur  durch  Reizung  oder  Druck  im  Körper  tödtende  Art 
ft.  Froriep's  Notizen.  Bd.  XXVIII.  No.  82.  September  und  October  1827). 
Cur.  Ist  nur  in  den  leichten  Graden,  z.  B.  bei  der  rhachitischen  Form 
nützlich,  wo  wir  die  Grundkrankheit  zu  behandeln  haben  (s.  Rhachitis). 
Bei  Osteosarcosis  und  Osteos teatom  ist  nur  durch  Amputation,  Exstirpation, 
Excision  des  Kochens  nach  den  Regeln  der  Chirurgie  etwas  auszurichten 
(s.  Liston  in  HorWs  Archiv  1828.  Mai  nnd  Jnni.  Adlermann  In  PriedreicKe 
Würzburger  Jahrbüchern  der  philos.-med.  Gesellschaft.  1828.  Bd.  I.  Hft.  1. 
Mott  in  Langenbeck's  N.  Bibf.  Ar  Chir.  nnd  Ophthalmol.  Bd.  IV.  8t  3. 
1827.  8.  417—467.  J.  W.  Cusack,  Ebendaselbst  Bd.  IV.  St  4).  2)  Har- 
les* rechnet  zur  Malacoeb  ossium  A)  Die  Englische  Krankheit  der 
Kinder,  die  er  Otteomalacia  infantum  nennt,  welche' aber  nach  unserer 
Ansicht  einen  Morbus  sui  generis  ausmacht,  und  richtiger  Osteomalacia  rha- 
chitica,  a  rhachitide  heissen  muss,  da  die  Rhachitis  nur  meist  bedingendes 
Moment  der  Knochenerweichung  ist  (s.  Rh a chicis).  B)  Die  Knochen* 
erweichung  der  Erwachsenen  nnd  die  fleisch-  und  speckartige  An- 
schwellung der  Knochen  (Osteomalacia  adultorum,  Osteosarcosis,  Osteostea- 
toma).  Sie  ist  entweder  partiell  oder  allgemein  (Rhachitis  adultorum  P. 
Frank),  entstanden  durch  Scropheln,  Gicht,  Scorbut,  Syphilis,  Lepra  etc., 
wo  nur  im  höhern  Grade  wahre  Weichheit  der  Knochen,  in  niedern  Gra- 
den Knorpel-  und  Fleischbildung  stattfindet  Die  Cnr  ist  die  des  Grund- 
übels. C)  Osteomalacia  in  Cretinismo }  die  Knochenerweichung  der 
Cretinen  oder  Fexen  (s.  Amentia,  Cretinismus),  wo  alle  Kunst 


Malacosis  pulmonum,  Pneumonomdiacia ,  Ganor aena  pulmonum  Laennec, 
Erweichung  der  Lungen,  Laennec's  Lungenbrand.  Dieses  gefahr- 
liche Übel  ist  von  Hesse  nicht  angegeben,  aber  von  Laennec  a.  a.  O.  S. 
100,  von  Basedow  in  Hufeland' 's  Journ.  1828.  St  5.  nnd  von  Bölling  in 
Hecker's  Lit  Annalen  der  ges.  Heilk.  1880.  Man  S.  257  n.  f.  beschrieben 
worden.  Symptome  sind;  Plötzliches  allgemeines  Sinken  der  Kräfte, 
grosse  Hinfälligkeit,  Ohnmächten,  schwacher  Puls,  oft  wiederkehrender, 
kraftloser  Husten,  dünne,  grüne,  höchst  stinkend  und  brandig  riechende 
Expectoratioa ,  die  ziemlich  beträchtlich  iat,  aber  bald  unter  röchelndem 
Atbem  ins  Stocken  gerätb,  worauf  der  Tod  unter  Erstickungszufällen  ein- 
tritt. Die  Section  zeigt  eine  grosse,  nicht  umschriebene  Verbreitung  des 
Brandes  in  den  Lungen  ( Gangrene  de  poumon  non  circonscrUe  Laennec), 
Eine  zweite  Art  des  Übels  ist,  nach  Laennec,  die  umschriebene  Form  (Gf»n- 
grbne  de  poumon  circonscrite) ,  von  Bayle  Phthisis  ulcerosa  genannt.  Hier 
ist  der  Verlauf  langsamer;  zuerst  zeigen  sich  Zufalle  von  Pleuropneumonie 
mit  grosser  Angst,  bedeutender  Hinfälligkeit  und  dünnen,  stinkenden,  grün- 
lich-gelben Sputis;  das  Fieber  ist  unbedeutend,  das  Gesicht  blass,  aber  der 
Brustschmers  ist  sehr  heftig;  von  Zeit  zu  Zeit  stellt  sich  reichlicher  BknV 
husten  ein,  später,  nach  2—3  Wochen,  bildet  sich  Febris  hectica  mit  Colli- 
quation,  und  der  Athem  stinkt  unerträglich;  durch  das  8tethoskop  nimmt 
man  Pectoriloquie  und,  communiciren  die  erweichten  Stellen  mit  der  Pleura 
und  den  Bronchien,  auch  einen  metallischen  Klang  wahr.  Bei  dieser  zwei*- 
ten  Form  ist,  wenn  frühe  Hülfe  angewandt  wird,  oft  nur  allein  noch  Gene- 
tu  hoffen.  Aber  auch  hier  folgt  Pneumothorax  und  Tod  durch  Kr- 
Ursacheiu   Prädisposition  geben  geschwächte  Constitution,  das 
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vorgerückte  Lebensalter,  vorangehende  Kachexie.  Gelegenheitsursachen  sind: 
Schwächende  Potenzen  aller  Art,  schlechte  Nahrung,  deprimirende  Affecte, 
grosser  S  äfteverlust,  schlecht  behandelte  Wechselfieber,  Scrophulosis,  Syphi- 
lis, beson-de«  bei  Tuberkeln  in  den  Longen,  bei  Pneumonia  typhodea,  Phthi- 
sis  pulmo  nalis  pituitosaf  Hydrothorax  und  Pneumonie  rheumatica,  sowie 
Seelenstöjrungen  erregen  vielleicht  auch  Lungenbrand,  wenigstens  erwähnen 
Atoll  und  Voigtei  welker,  schlaffer,  leichterer  Lungen  bei  den  an  solchen 
Übeln  Verstorbenen.  Die  Krankheit  ist  nicht  identisch  mit  Anthrax,  Pustula 
maligna,  Pestbeulen,  wie  Lnennec  und  Bmße  wollen,  nicht  Ausgang  des 
höchsten  Grades  von  Pneumonie,  wenn  diese  nacht  in  Suppuration  oder 
Exaudatio  n  übergeht  (Boerhaave,  R.  A.  Vogel,  Berends,  Nicot,  Bright) ;  denn 
nie  zeigte  n  bei  der  Sectio o.  die  Lungen  der  an  solcher  Pneumonie  Verstor- 
benen eine  wahre  gangränöse  Entartung,  sondern  eine  granulirte  Harte, 
blassgelbe.  Strohfarbe,  beim  Einschneiden  gelbe  eiter&hnlicbe  Materie,  ver- 
mischt mit  blutigem  Serum.  Nach  unserer  Ansicht  ist*  eine  wahre  Erwei- 
chung den  Lungengewebes,  begründet  auf  demselben  Vorgange  wie  bei  an- 
dern Malakosen.  Dafür  sprechen  das  Fehlen  einer  vorhergehenden  Pneumo- 
nia acutfi,  das  plötzliche  Sinken  der  Kräfte,  das  Entstehen  der  Krankheit 
bei  schwächlichen,  kachektiechen  Sobjecten,  die  Gelegenheitsursachen  etc. 
Cur.  Ist  problematisch  in  ihrem  Gelingen;  zu  Anfange  ist  bei  Pleuropneu- 
monie chen  Zufallen  ein  kleiner  Aderlass  mit  Vorsicht  anzuwenden;  aber  bei 
den  Zeichen  jener  Sputa  und  der  Schwäche  dienen  Vesicantia,  Excitantia, 
Arnica,  Kampher,  China,  Schwefelsäure  etc.  (Vielleicht  ist  die  Krankheit 
ident  isch  mit  der  sogenannten  Pneumonia  hypostalica.  S.  den  Art.  Inflam- 
matio  pulmonum  zu  Ende.  3f.). 

Nachschrift  des  Herausgebers.  Ende  Januar  1831  bekam  ich 
einen  schwächlichen  Mann  von  61  Jahren  mit  Brostbeschwerden,  gelindem 
Fiebor,  blutigen  Spuds  und  Erbrechen,  in  die  Cur.  Da  er  schon  mehrere 
Mal  jeden  Frühling  an  pneumonischen  Zufällen  gelitten  und  die  Bruststiche 
auch  jetzt  bedeutend  waren,  so  wurde  ein  kleiner  Aderlass  und  eine  Emul- 
sio  ni  trosa  verordnet.  Am  dritten  Tage:  Freiere  Expectoration ,  aber 
blutig  und  dünn,  Mattigkeit,  belegte  Zunge.  Vesicatorium  auf  die  Brust 
und  Innerlich  Salmiak  mit  Tart.  emetic.  in  Aq.  flor.  eambuci,  ausserdem 
dreimid  täglich  eine  Dosis  Extr.  hyoseyami  gr.  j,  Kalomcl  und  Sulph.  aurat 
aua  g  r.  j£.  Fünfter  Tag.  Verschlimmerung,  Diarrhöe,  schwache  Ex- 
pectoration, grosse  Mattigkeit,  Delirien,  kalte  Glieder,  Emuls.  fem. 
popnv.  atbi  Jvjjj,  Nrttri  nitrici,  Syr.  diacodii  ana  Lmtdani  gtt.  x.  M.8. 
8tündl  ich  einen  Theelöffel  voll,  daneben  Thee  aus  Spec.  pector.  und  Flor, 
arnica  e.  Siebenter  Tag.  Bis  heute  hatte  ich  den  Kranken  nicht  gese- 
hen und  nur  nach  den  Krankenberichten  meine  Verordnungen  gemacht.  Ich 
reiste  also  beute  zu  ihm  and  fand  den  Zustand  der  Krankheit  folgender- 
massen:  Magerer  Körper,  blasses  Gesicht,  grosse  Angst,  Dyspnoe,  höchst 
kleiner,  kaum  fühlbarer  Puls,  sehr  verfallene  Gesichtszüge,  si  Iber  weisses 
Haar,  Diarrhöe,  Deliria  blanda,  keine  Affection  der  Ileo-Coecalgegend,  die 
Expectoration  grünlich  -  bräunlich ,  dünnflüssig  und  höchst  stinkend;  ausser- 
dem f  'lattliegen,  Flockenlesen.    Verordnet  wurden  zwei  grosse  Vesicatoriea 

auf  di  e  Brust,  und  innerlich  Rr  Infus.  rtuL  valer.  conemfr.,  Merpen- 

tnr.  —  -  ana  Jv,  adde  Chinini  »ulphwici,  gr.  xv,  Camphorne  trit.  }j,  Ttscf. 
cfän.  i  compos.  5J ,  Sah  ammon,  dep.  3j »  Spirit.  aal.  dulc.  3jft«  M.  8. 
Umges  chüttelt  alle  */,  Stunde  einen  Esslöffel  voll  mit  Thee  von  Flor,  arni- 
cae.  ausserdem  noch  stündlich  ein  Pulver,  bestehend  aus  V2  Gran  Gold- 
schwefel, V«  Gran  Opium  und  2  Gran  Chinin.  Neunter  Tag.  Besse- 
rung, mehr  runde,  gelbliche,  nicht  mehr  stinkende  Sputa,  keine  Diarrhöe, 
keine  lOelirien,  keine  Angst.  Verordnung:  Infus,  rad.  calami ,  valerianae  et 
senegae  mit  Chinin  und  Elix.  visceral.  Hoffm.,  daneben  dreimal  täglich  2 
Gran  1  Kampher  und  */,  Gran  Goldschwefel.  Vierzehnter  Tag.  Fort- 
schreit ende  Besserung.  Gut«  und  verminderte  Expectoration ,  Zunahme  der 
Kräfte  ,  des  Appetits,  kein  Delirium,  guter  8chlaf,  normale  Sedes.  An  An- 
neion i  wurden  nur  noch  Roboranüa  und  Thee  aus  Arnica  und  Spec  pecto- 
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rales  gereicht.  Am  Sitten  Tage  der  Krankheit  wir  der  Patieot  völlig  her- 
gestellt und  befand  lieh  noch  im  Mai  d.  J.  ganz  wohL  Diesen  hierher  ge- 
hörenden interessanten  Krankheitsfall  glaubte  ich  hier  einschalten  zu  müssen. 
Man  sieht  daraus,  wie  ein  kräftiges  aetives  Verfahren  und  der  Gebrauch 
verschiedener  die  Lebenskräfte  hebender  Mittel  in  zweckmässigen,  wenn 
anch  sehr  complicirten  Verbindungen  selbst  bei  hoffnungslosem  Zustande,  wo 
so  viele  Ärzte  sich  passiv  verhalten  oder  doch  nicht  kräftig  genug  einschrei- 
ten, noch  retten  kann. 

Malacosis  renum,  Nephromalacia,  Erweichung  der  Nieren.  Sie 
kommt,  nach  Hesse,  nicht  so  selten  vor,  als  man  aus  dem  Schweigen  der 
Autoren  über  die  Krankheiten  der  Nieren  schliefen  sollte.  Die  Diagnose 
ist  schwierig.  Nach  Voigtei  finden  oft  gar  keine  Beschwerden  bei  Ab-  und 
Aussonderung  des  Urins,  auch  wenig  andere  bedeutende  Zufälle  statt.  Ei- 
nigemal fand  man  das  Übel  in  den  Leichen  Diabetischer.  Die  anatomischen 
Charaktere  findet  man  bei  Heue  a.  a.  O.  8.  205  angegeben.  Ausgänge 
sind:  Häufig  Verzehrung  der  Niere,  tbeilweise  oder  gänzliche  Abstossung 
ihrer  Substanz  durch  den  Urin,  wo  man  statt  der  Niere  nur  eine  leere  Blase 
findet.  (Dass  man  Nephromalacia  in  Folge  allgemeiner  Cachexia  malacosa 
mit  gleichzeitiger  Gastromalacie  zuweilen  findet,  darüber  habe  ich  einen 
Fall  bei  Gastromalacie  mitgetheilt  Die  Cur  ist  mangelhaft,  weil  das  Übel 
im  Leben  so  schwer  zu  erkennen  ist.  Mineralsäuren  wurden  hier  neben 
Chinin,  Xinct.  martis  etc.  sonst  wol  zu  versuchen  seyn.  Most,} 

Malacosis  tunicarum  fibrosa  rum,  Inomalacia,  Erweichung  der  fibrö- 
sen Haute.  Man  hat  die  Sehnen  bei  Wassersuchten  und  andern  Gelenk- 
übeln schlaff  und  gelb ,  ihres  Glanzes  beraubt  und  somit  zu  Verrenkungen 
Gelegenheit  gebend  (Callisen),  das  Periosteum  nach  Entzündungen  aufge- 
lockert, weich  und  leicht- zerschneidbar,  wie  Fleisch,  oder  gallertartig  und 
mürbe  angetroffen.  Bei  Panaritium  findet  man  die  Ligamente  oft  in  allen 
Graden  erweicht,  bald  weisser  als  gewöhnlich,  ihres  Glanzes  beraubt,  oder 
bleich,  grau,  gelblich,  zuweilen  donkelroth,  schwärzlich,  nach  Brodie  oft  in 
eine  breiartige,  hellbraune,  von  weissen  Streifen  durchzogene  Masse  ver- 
wandelt und  dabei  angeschwollen,  also  mit  Volumsvcrmehrung;  zuweilen 
waren  sie  in  eine  schleimartige  Masse  aufgelöst  (Ficker) ,  oder  dünner,  we- 
niger fest,  schmuzig  roth  (Morgagni),  Bei  Hysteromalacia  fand  man  zu« 
gleich  die  Ligamenta  teretia  uteri,  bei  Encephalo-  und  Myelomalacie  die 
Dura  mater  auf  solche  Weise  erweicht.  Die  vorzüglichsten  Ursachen 
sind  Initis  simplex,  besonders  aber  Initis  arthritica  und  Initis  scrophulosa 
(s.  Inflammatio  tnniear.  fibrosar.);  aber  auch  ohne  Entzündung 
kann  sie  stattfinden.   Cur.    Ist  die  des  Grundübels. 

Malacosis  tunicarum  serasarum  et  pituitosarum ,  Hymeno-  seu  Mcningo- 
malacin,  die  Erweichung  der  serösen  und  der  Schleimhäute. 
Bei  Encephalo-  und  Myelomalacie  findet  man  nicht  selten  die  Arachnoidea, 
bei  Kardiomalacie  den  Herzbeutel,  bei  Gastromalacie  zugleich  das  Perito- 
naeum  mit  erweicht.  Die  Erweichung  des  Netzes  kommt  am  häufigsten 
idiopathisch  vor,  ist  aber  von  den  meisteo  Autoren  fälschlich  für  Fäulnis*, 
brandige  Zerstörung  desselben  gehalten  worden.  Von  den  Schleimhäuten, 
die  wegen  ihrer  lockern,  weichen  Textur  unter  allen  Membranen  am  häufig« 
sten  zur  Maläcose  disponirt  sind,  hat  man  bis  jetzt  die  der  Mundhöhle,  der 
Luftröhre,  des  Schlundes,  Magens,  des  Darmcanals  und  die  Schleimhaut  des 
Uterus  erweicht  gefunden.  Der  Grund  der  Erweichung  dieser  Organe  liegt 
■war  nicht  allein  in  der  Schleimhaut,  geht  aber  doch  vorzüglich  von  ihr 
aus.  Die  Auflockerungen  derselben  in  chronischen  Blennorrhöen  kann  man 
als  den  ersten  und  schwächsten  Grad  der  Erweichung  ansehen.  Cur.  Ist 
die  des  Grundübels  (s.  Ble nnorrhoea,  Gastro-,  Entero-,  Hyste- 
romalacia etc.).  Bei  Malacosis  vesicae  urinariae,  bei  chronischem  Bla- 
senkatarrh  lobt  man  besonders  Kalomel  mit  Schwefel,  desgleichen  bei  äha» 
liehen  Leiden  der  die  Luftröhre  auskleidenden  Schleimhaut,  wo  besonders 
auch  noch  Senega  und  Kalmus  sehr  wirksam  sind. 

Malaams  vasorum  lymphaUcorum*   Die  Erweichung  der  Lymph- 
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gefässe  scheint  noch  völlig  unbekannt  zu  seyn.  Spätere  Beobachtungen 
mÜMen  hier  erst  Licht  geben.  Vielleicht  findet  sie  bei  Lympbabscess  mit- 
unter statt. 

Malacosis  venarum ,  PhUbomalacia.  Die  Erweichung  der  Venen 
bt  weniger  bekannt,  als  die  der  Arterien.  Nach  Hesse  ist  sie  letzterer 
wahrscheinlich  analog.  Testa  fand  die  Venen  bei  einem  Herzkranken  sehr 
weich  und  nachgiebig.  Hodgton  und  Hesse  nehmen  an,  dass  die  Phlebo- 
malacie  häufig  die  Ursache  der  Entstehung  variköser  Erweiterungen,  die 
sich  zuweilen  ohne  deutlichen  Grund  an  verschiedenen  Stellen  des  Körpeis 
zeigen,  abgebe  $  desgleichen,  dass  manche  Blutungen  daher  entstehen.  Ob 
das  Übel  mitunter  auf  Phlebitis  folgt,  ist  noch  nicht  ausgemacht  (Viel- 
leicht beruhen  die  spontanen  Blutungen  bei  den  sogenannteu  Blutern  auf 
allgemeiner  Cachexia  phlebomalacosa?  s.  Haemorrhagia  heredita- 
ria.  Mögt), 

Malacosis  veutriculi,  Magenerweichung,  s.  Gastromalacia. 
Malacotit  uteri,  Gebärmuttererweichung,  s.  Hysteromalacia. 

C.  A.  TotU 

Malacosteon»  Knochenweichheit,  s.  Malacosii  oasium. 

Blalactic*  (remedia),  erweichende  Mittel,  s.  Relaxantia. 

IHalaria»  Sumpffieber,  s.  Febris  paludosa.  Searte  nennt  jede 
durch  Gährung  von  Pflanzenstoffen  und  Fäulniss  entstandene  schlechte  Luft 
Malaria  (s.  Searle,  Cholera,  its  Nature,  Cause  and  Treattnent  etc.  London, 
1850.    Gerson  und  Julius  Magaz.  1831.  Mai  u.  Juni.  8.  437). 

Ilalum  Uchiadicum,  Hüft« eh,  s.  Ischias. 

Malum  hjpochondriacum,  s.  Hy poch ond ria. 

Malum  hustericum,  s,  Hysterie. 

Malum  mortuum  (Malmorto),  Todtenbruch,  s.  Lepra. 

Malum  PotHi,  das  Pott'sche  Übel,  s.  Arthrocace. 

Malum  rubrum  (Mal  rouge) ,  die  rothe  Krankheit  von  Cayenne,  s.  Le- 
pra occi  dentalia. 

TOanla,  Insania ,  Furor,  die  Manie,  W«th,  Raserei,  das  Mi- 
lium chronicum,  meint  nctiiii  Fr.  Hof  [mann.  Die  Manie  ist,  nach  E*qw- 
rol ,  diejenige  Hauptform  der  Seelenst  orangen ,  die  sich  durch  allgemeines 
chronisches  und  fieberloses  Delirium,  mit  Aufregung  der  vitalen  Kräfte  ver- 
bunden, auszeichnet.  Die  Wuth  {Furor')  ist  nur  ein  Symptom  der  Krank- 
heit, welche  letztere  den  Gegensatz  znr  Verwirrtheit  bildet.  Alle  an  Manie 
Leidende  aind  auch  periodisch  Wüthende,  aber  die  Wuth  selbst  kann  auch 
bei  nicht  Gestörten  als  der  höchste  Grad  des  Deliriums:  in  hitzigen  Fie- 
bern, bei  Phrenitis,  Hydrophobie,  hei  Hysterie,  bei  heftigen  Leidenschaf- 
ten, als  sogenannte  Mania  aymptomatica  stattfinden.  Pinel  unterschied  zu- 
erst genau  Manie  und  Melancholie;  früher  geschah  dies  nicht,  daher  Ma- 
nie und  Melancholie  in  den  Schriften  darüber  nicht  getrennt  vorkommen, 
z.  B.  in  denen  von  Cot,  Crichion,  Faltr.  Hildanus ,  Fants,  Ferriar  o.  A. 
Symptome  der  Manie.  Sie  sind  schwer  vollständig  aufzufassen,  reduciren 
sich  aber  im  Allgemeinen  auf  Delirium,  verkehrtes  Vorstellungsvermögen, 
Mangel  an  Aufmerksamkeit,  verbunden  mit  heftiger  Thätigkeit  der  Seele, 
die  zu  verkehrten  Reden,  Drohungen,  Wildheit,  Schamlosigkeit,  Schmähen, 
Fluchen,  Raserei,  zu  Mord  uod  Todtschlag  führen  kann.  Gewöhnlich  bricht 
das  Übel  ohne  irgend  ein  Zeichen  von  Fieber  aus;  Alles  zeigt  an  dem  Ma- 
niacus  Anstrengung,  Heftigkeit,  Stärke,  denn  das  Gleichgewicht  der  See- 
lenkräfte ist  aufgehoben;  datier  das  Chaos  in  den  Ideen,  die  Schwäche  des 
Bcwusstseyns,  die  ungeheuren  physischen  Kräfte,  so  lange  der  Anfall  dauert, 
die  Gefühllosigkeit  gegen  Wind  und  Wetter,  Frost  und  Hitze  etc.  Oft  ist* 
ein  unwiderstehlicher  Trieb  zur  Vernichtung  alles  Leblosen  oder  Lebendi- 
gen, der  den  Maniacus  quält.   Ursachen.   Sind  die  allgemeinen  der  See- 
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leuetörungen ,  und  theil«  körperliche,  thcila  moralische.   Am  häufigsten  er» 

während  de«  Frühlings  und  in  der  Sommerhitze;  be- 


scheint die  1 

sonders  sind  die  Monate  Juni,  Juli  und  August  die  schlimmsten.  Das  männ- 
liche Geschlecht  leidet  häufiger  daran  als  das  weibliche,  besonders  in  den 
Jahren  20 — SO;  das  cholerische  und  sanguinische  Temperament  disponirt  am 
meisten  dazu.  Die  von  Egquirol  entworfenen  Tabellen  über  die  in  seiner 
Privatanstalt,  sowie  in  der  Salpetriere  aufgenommenen  Maniaci  sind  in- 
structiv  wegen  dieser  Verbaltnisse,  sowie  wegen  der  am  meisten  zu  der 
Krankheit  üisponirenden  Lebensweise.  Darnach  werden  Ärzte  und  Ökono- 
men selten,  Negozianten,  N&hterinnen  und  Freudenmädchen  am  Läufigsten 
rasend.  Von  182  Kranken  fand  sich  das  Übel  bei  88  als  Erbfehler,  bei  8 
durch  Onanie,  bei  27  durch  Menstruatio  suppressa,  bei  14  durch  Trunksucht. 
Bei  8  Kranken  war  es  durch  Kopfverletzungen,  bei  88  in  Folge  der  Nieder- 
kunft, bei  2  durch  Missbrauch  des  Mercurs,  bei  6  durch  unterdrückte  Krätze, 
Flechten  und  Geschwüre  etc.  entstanden.  Unter  die  moralischen  Ursachen 
gehören  vorzüglich  unglückliche  Liebe,  solche  Ehe  und  Schreck.  Die  here- 
ditäre Manie  erbt  manchmal  ebenso,  wie  die  Epilepsie,  vom  Vater  nicht  auf 
den  Sohn,  sondern  erst  auf  den  Enkel  (Our;  von  Eggen,  Reise  durch  Fran- 
ken etc.  Tb.  2.  8.  411);  zuweilen  liegen  Abdominalfehler  zum  Grunde. 
Merkwürdig  ist  der  Umstand,  dass  die  Phthisis  der  Manie  weicht  (s.  Rausch 
in  Bufeland?»  Joorn.  1812.  März.  0.  89).   Prognose.   Ist  im  Ganzen  gut, 


noch  nicht  mehr  als  zwei  Anfalle  stattgefunden  haben 
das  Übel  einfach,  ohne  Complicationen  mit  Epilepsie,  oder  mit  andern  Bee- 
lens törungen  ,  und  die  Ursache  desselben  leicht  zu  heben  ist.   Cur.  Helle, 

fesunde  Wohnung  parterre,  frische,  reine  Luft,  einfache,  nicht  reizende 
lahrung,  besonders  Gemüse,  Rohe  und  Stille  in  der  Umgebung,  Entfer- 
nung aus  der  Stadt,  Aufenthalt  auf  dem  Lande,  in  schönen  bergigen  Ge- 
genden, Vermeidung  alles  Dessen,  wodurch  der  Kranke  sich  schaden  oder 
gar  tödten  könnte,  ohne  ihm  Gewalt  anzuthon:  dies  sind  die  vorzüglichsten 
diätetischen  Mittel.  Der  Arzt  muss  den  Kranken  zu  imponiren  verstehen, 
sie  durch  Furchtcrregnng,  nicht  durch  Vorstellungen  (denn  diese  sind  tauben 


oder,  noch 

netea  richtet  sich  nach  individuellen  Indicatiouen :  1)  Kann  man  die  Ur- 
sache der  Krankheit  nicht  entdecken,  so  ist  ein  exspectatives  Verfahren 
jedem  andern  vorzuziehen.  2)  Ist  der  Kranke  sehr  reizbar  und  heftig,  so 
muss  das  Krankenzimmer  dunkel  und  der  Ort  einsam  seyn.  Verdünnende 
säuerliche  Getränke,  Emulsionen  mit  Nitrnm,  bei  gastrischen  Symptomen  ein 
oder  zwei  Brechmittel,  bei  Plethora  mässiger  Aderlass,  Blutegel  an  die 
Schläfe,  Schröpfen,  Fussbäder,  eröffnende  Kly  stiere,  kalte  Kopfumschläge 
sind  hier  Hauptmittel.  Bei  Erethismus  nervosus  ist  der  anhaltende  Gebrauch 
der  Digitalis  in  Verbindung  mit  Crem,  tartari,  desgleichen  der  vorsichtige 
Gebrauch  des  Opiums,  besonders  bei  grosser  Unruhe,  Reizbarkeit,  spasti- 
scher Constitution  und  Schlaflosigkeit,  anzuwenden  (  Valsalva,  Morgagni, 
Button,  Percy,  Nord).  Entstand  die  Krankheit  aus  moralischen  Ursachen, 
so  passen  vorzüglich  die  Antispasmodica.  8)  Haben  die  Symptome  an  Hef- 
tigkeit verloren,  so  gestehe  man  dem  Kranken  mehr  Freiheit  zu,  lasse  ihn 
ins  Freie,  in  die  frische  Luft,  wende  laue  Bäder,  kalte  Kopfwaschungen, 
Douche  an,  und  gebe  Tart.  emet.  als  Ekelcur,  so  dass  er  auf  den  Darm- 
canal  wirkt.  In  den  lucidis  intervallis  verdopple  man  die  Beweise  der  Theil- 
nahme  und  des  Wohlwullens  gegen  den  Kranken.  4)  Schreitet  die  Besse- 
rung vor,  so  entferne  man  den  Kranken  von  den  Orten,  die  Zeugen  seiner 
Ausschweifungen  waren,  unterstütze  die  Kräfte  durch  nährende  Kost  und 
lasse  leichte  körperliche  Arbeiten  verrichten,  5)  Bei  Mania  puerperarum 
mit  Unterdrückung  der  Milch  dienen  eröffnende  und  abführende  Mittel, 
Abends  Pulv.  Do  wen,  ein  Vesicator  in  den  Nacken;  ging  Unterdrückung 
irgend  einer  gewohnten  Blutung:  der  Menses,  der  Goldadern  vorher,  so 
versäume  man  die  örtlichen  und  allgemeinen  Blutausleerungen,  und  bei  Ar- 
thritis retrograd»,  Exanthemata  retropulsa:  Scabies,  Herpes,  Tinea  etc., 


Digitized  by  Google 


4M  MANU 

die  Vesicantia  und  die  Postelaalben  ja  nicht.  Regierungsrath  'Neumann  siebt 
vorzüglich  auf  einen  tüchtigen  Beb  weiss;  er  gebraucht  weder  Aderlässe, 
noch  kalte  Kopfomschläge ,  sondern  giebt  innerlich  Kampber  in  grossen  Do* 
sen,  so  dass  die  Haut  feucht  wird)  dabei  versichert  er  sehr  glücklich  in 
der  Cor  dieser  Manie  gewesen  zu  seyo.  Das  Mittel  verdient  Beachtung, 
da  Schweisse  zum  Verlauf  eines  normalen  Wochenbettes  gehören;  s.  unten 
Mania  rjuerperarum  acuta.  6)  Bei  torpiden  Subjectea  mit  anhalten- 
der Obitructio  alvi  passen  Aloe»  Gummi  guttae,  mitunter  Kalomel,  welche 
auch  die  etwa  vorhandenen  Intestinal würmer  entfernen.  7)  Bei  jungen, 
Starken,  an-  Plethora  leidenden  Maniade  dienen  Aderlässe  bia  zur  Ohnmacht, 
selbst  wiederholt,  oder  die  Arteria  temporalis  geöffnet,  Umschläge  voa>  kal- 
tem Wasser,  Fomentat.  (rigid.  Schmucken,  Kis  auf  den  Kopf;  hinterher 
gebe  man  Purgantia  drastico :  Jalape  mit  Kalomel,  abwechselnd  mit  Crem, 
tartari,  Sei  Glauberi,  Infos,  sennae.  8)  Helfen  in  chronischen  Fällen,  bei 
öfterer  Wiederkehr  der  Anfälle  die  genannten  Mittel  nichts,  so  versuche 
man  die  Überraschungsbäder,  die  Moxa  auf  den  Kopf,  die  Cox'sche  Schau- 
kel, das  Grübeisen  auf  den  Scheitel,  und  lege,  ist  der  Anfall  vorüber,  als 
Präservativ  ein  Haar  seil  in  deu  Nacken  (a.  EsqmroV*  Pathol.  und  Therapie 
^er  Seelenstörungen.  Frei  bearbeitet  von  Hille,  nebst  einem  Anbange  von 
HrinratK  Leipzig,  1827.  8.  ±11  u.  f.  Hoffbauer's  Unteraach,  über  die 
Krankb.  der  Seele  etc.  Halle,  1803.  JfatfV  Archiv  für  Pbysiol.  Bd.  V.  8. 
448.  Pinel ,  TraUe"  medico -phtlosopbique  sur  l'slienation  mentale  ou  la 
manie.  Paria/  1800.  Prost,  Coup  4'-oeil  physiologique  sur  ia  folie  etc.  Paria, 
1806.  Dubuisson,  Diss.  sur  la  manie.  Paris,  1812.  Stemler,  Disa.  de  Mania. 
Wirceb.  1811J    Hufeland'»  Jöurn.  1809.  März.) 

Mania-  a  potut  der  Säuferwahnsinn.  Dieses  Übel  muss  von  Deli- 
rium tremens  genau  unterschieden  werden,  denn  es  befallt  auch  Leute,  die 
keine  Gewohnheitstrinker  sind,  und  kann  eben  so  durch  Übermass  im  Wein» 
und  Biertrinken,  als  durch  Branntweintrinken  entstehen.  Symptome. 
Die  Krankheit  befällt  periodisch  uad  plötzlich,  ist  eine  wahre  Tobsucht,  hat 
auffallend  lichte  Zwischenräume,  vergebt  bei  guter  Behandlung  oft  in  wenig 
Tagen,  kann  aber  auch  unter  Interroissionen  4  —  6  Wochen  dauern.  Die 
Kraftäusserung  erscheint  gesteigert,  die  Kranken  sind  hastig  in  ihrem  Be- 
nehmen, geschwätzig,  lieben  Veränderung  ihres  Aufenthalts  (daher  manche 
aolcher  Personen  gern  ein  vagabundireodes  Leben  führen).  Sie  sind  jäh- 
zornig, haben  einen  wilden  Zerstörungstrlcb ;  ihr  Charakter  verändert  sich 
auffallend,  der  Verschwender  wird  zum  Geizhals  und  dieser  zum  Verschwen- 
der. Oft  ist  vermehrter  Geschlechtstrieb  und  übermässige  alberne  Liebe  za 
Gattin,  Kindern  und  Verwandten  zugegen;  desgleichen  fast  immer  gänzlich« 
Schlaflosigkeit.  Personen,  die  an  traurigen  Gemüthsaffecten  leiden  und  dies* 
durchs  Trinken  zu  übertäuben  suchen,  zugleich  aber  verschiedenartige  gei- 
stige Getränke  nach  einander  trinken,  Personen,  denen  es  an  richti- 
ger Welt-  und  Menschenkenntnis«  und  an  gehöriger  Geistesbildung  fehlt,  die 
sogenannten  Muttersöhnchen,  die  voll  Albernheit  und  Egoismus  aind,  wo- 
durch schon  die  Anlagen  zur  Geistesstörung  begründet  werden,  und  deren 
Ideen  nnd  Äusserungen  eich  auf  das  Misskeunen  ihrer  Verdienste,  auf  Zu- 
rücksetzungen im  häuslichen  und  bürgerlichen  Leben,  selbst  auf  angebliche 
Verfolgungen  durch  eingebildete  Feinde  beziehen,  die  durebaua  keinen  Wi- 
derspruch vertragen,  voll  Selbstlob  und  Lügen  aind,  solche  Personen  be- 
kommen am  leichtesten  nach  einer  Berauschung,  zumal  wenn  sie  mit  Ärger 
verbunden  ist  und  gleichzeitig  Mondwechsel  stattfindet,  diesen  Säuferwahn- 
sinn. In  einzelnen  Fällen  hat  man  auch  organische  Fehler  im  Gehirn  bei 
Sectionen  solcher  Unglücklichen  gefunden.  Prognoae.  Ist  bei  guter  Be- 
handlung nicht  ganz  ungünstig.  Der  Kranke  muss  jeden  Ranach  und  Ärger 
vermeiden,  und  nat  letzterer  stattgefunden,  ein  Vomitiv  nehmen,  auch  beim 
Genus»  geistiger  Getränke  nur  eine  Art,  kein  Mischmasch  durcheinander 
geniessen;  er  muss  sich  ein  regelmässiges  Leben  angewöhnen  und  besonders 
den  Kopf  kühl  halten,  auch  für  warme  Füsse  sorgen.  Cur.  Während  de* 
Anfalls   sorge  man  dafür,    daaa  der   Kranke  weder  sich  noch  Andern 
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Schaden  zufüge;  er  stürzt  oft  plötzlich  Stur  Erde,  sieht  blas«  aus,  athmet 
leise,  scheint  zu  schlafen  und  sein  Zustand  ein«  Art  kataleptisther  zu  seyn| 

SlöUlkh  springt  er  auf,  äuasert  die  fürchterlichste  Wuth ,  zerstört  die  ihm 
i  die  Augen  fallenden  Gegenstände,  greift  die  Personen  der  Umgebung  mit 
grosser  Gewalt  und  Kraftäusserong  an,  so  das*  man  durch  ihn  in  Lebens- 
gefahr gerftth,  spricht  lauter  verworrenes  Zeug  Und  fallt  dann  vielleicht  in 
der  nächsten  Minute  wieder  nieder,  ohne  ein  Glied  zu  rühren.  Das  wir  kr 
samste  Heilmittel  für  den  Augenblick  sind  kalte  Sturzbäder  über  den  Kopf» 
jedesmal  Vi  Eimer  voll  und  alle  5  Minuten  wiederholt.  Hinterher  dient  bei 
Vollblütigen  ein  Aderlass,  doch  kein  iu  starker,  da  bekanntlich  bei  Säufern 
so  lejcht  darnach  Collapaas  virium  und  Delirium  tremens  folgen  (a.  Con- 
atitutio  fortia  und  Delirium  tremens).  Weit  häufiger  dienen  ein 
Emeticum  *  hinterher  viel  Cremor  tartari  zum  Laxiren,  kühlet  Schlafzimmer 
und  bei  völliger  Schlaflosigkeit  Pulvis  Doweri ;  doch  gebe  man  -das  Opium 
nicht  ohne  Noth,  denn  oft  reichen  kleine  Dosen  Tartarus  emeticus  mit  Sal- 
miak aus.  Häufig  acheint  bei  diesem  Übel  mehr  das  Ganglien-  als  das 
Cerebral«) item  primär  ergriffen  au  aeyn.  Kin  36 jähriger  Mann ,  den  ich 
schon  viermal  durch  die  kalten  Sturzbäder  und  die  angegebenen  Interna 
vom  Säuferwahnsinn  befreit  hatte,  geht  eines  Abends,  ohne  übermässig  ge- 
trunken zu  haben,  ruhig  zu  Bette, \steht  am  andern  Morgen  nicht  zur  ge- 
wöhnlichen Zeit  auf.  Man  findet  iha  gegen  Mittag  mit  verworrenem  Blick, 
Unbesinniichkeit  und  Nachlassen  der  Sphinkteren  in  dem  durch  Urin  und 
Stuhlgang  verunreinigten  Bette;  er  bekam  nach  meinem  Rathe  Umschläge 
von  Schnee  auf  den  Kopf  und  innerlich  viel  Cremor  tartari.  Nach  24  Stun- 
den trat  wieder  Bewuaetseyn  und  eine  starke  Diarrhöe  ein.  Die  abgehen» 
den  Stoffe  waren  so  scharf,  dass  sie  auf  die  Umgegend  des  Afters  wie  ein 
Vejicajor  wirkten,   fciach  8  Tagen  war  er  ohne  andere  Arzneien  völlig  wie- 


der hergestellt. 

.Mama  puerperalem  acuta,  der  hitzige  Wahnsinn  der  Kind- 
bett er  innen.  Diese  nicht  sehr  häufig  vorkommende  Krankheit  befällt 
meist  nur  reizbare,  spastische,  zu  Nervenübeln  geneigte  oder  schon  damit 
behaftete  Personen,  hysterische,  epileptische  Frauenzimmer,  zumal  in  den 


ersten  14  Tagen  des  Wochenbettes,  wozu  vorzüglich  heftige  Gemüthsbe 
guagen,  Ärger,  Schreck,  starke  Erkältung  bei  der  genannten  Körperdisposi- 
tion  Veranlassung  geben.    Zufälle  sind:  Unterdrückung  der  Wochenbetts- 
krisen, der  Lochien,  seltener  der  Milch,  heftiger  Kopfschmerz,  Schlumuier- 
sucht,  Leibesverstopfung,  verschiedene  Krampfzufälle;   überhaupt  die  Er- 
scheinungen, die  der  Milchmetastase  verhergehen,  worauf  denn  binnen  l£— 36 
Stunden,  in  Folge  der  abnormen  Aufregung  der  Gehirnthätigkeit,  die  Raser 
rei  eintritt,  welche  bald  mehr  bald  weniger  heftig  und  tobend  erscheint,  so 
das«  die  Wöchnerin  auch  nicht  einen  Augenblick  bei  Verstände  ist,  in  Wor- 
ten, Mienen  und  Handlungen  sich  ganz  verkehrt  benimmt,  bald  singt,  lacht, 
tobt,  bald  weint,  nackend  aus  dem  Bette  aufapringt  und  aus  dem  Hause  zu 
laufen  versucht;  überhaupt  alle  weibliche  Scham  und  alle  mütterliche  Liebe 
zum  Kinde  verloren  hat,  selbst  zuweileu  einen  Abscheu  vor  dem  Säuglinge 
empfindet,  seinen  Anblick  basst,  ja  ihn  wol  gar  in  der  Wuth  getödtet  hat. 
Am  häufigsten  erscheint  die  Krankheit  zwischen  dem  lOfen  und  l£ten  Tage 
des  Wochenbetts,  und  sie  kann  dann  21  Tage  und  länger  dauern.    Bei  ein- 
zelnen Kranken  tritt  oft  Stunden  lang  scheinbare  Intermission  ein,  doch  plötz- 
lich brechen  die  Delirien  wieder  aus,  wobei  schamloses  Benehmen,  selbst 
Nymphomanie  stattfinden.   Prognose.   Das  Übel  ist  bei  richtiger  Behand- 
lung weder  an  sich,  noch  in  »einen  Folgen  gefährlich  oder  tddtlich,  höchst 
selten  bleibt  die  Veratande« Verwirrung  zurück;  doch  können  in  sp&tern  Wo- 
chenbetten bei  Frauen,  die  dazu  disponirt  sind,  leicht  Recidive  folgen.  Gor. 
Mau  hat  hier  in  der  Voraussetzung,  daas  das  Übel  in  einer  wirklichen  Hirn- 
est  Zündung  bestehe,  Aderlasse,  Nitrum,  kalte  Kdpf  umschlage  etc.  angerathen 
und  angewandt ,  doch  war  der  Erfolg  selten  gunstig ,  denn  das  Übel  ist, 
wie  Pf'eufer  ( Medic.  Conversationsbiatt.  183 1.  No.  7.)  ganz  richtig  bemerkt, 
nur  die  gefährlichst«  Species  des  Hysterismas.    Weit  zweckmässiger  sind 
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Diaphoretica ,  welche  eine  allgemeine  kräftige  Aafregung  den  pe- 
Nerven-  und  Blotgefässsystems  und  einen  tüchtigen  Schweb« 
Hier  steht  der  Kampher  innerlich  gegeben,  nach  Neumann's, 
Pfeufer's  und  meinen  eigenen  Erfahrungen  oben  an;  man  giebt  £j — 3ft  in  8 
Unsen  Maudelemulsioo,  wovon  stündlich  1  Ksslöffel  voll  gereicht  wird,  wor- 
auf  ein  allgemeiner  Sch  weiss  and  Ruhe  folgen  und  die  Wöchnerin  oft  schon 
binnen  24  Stunden  ganz  vernünftig  wird,  in  welchem  Falle  das  Mittel  dann 


vernünftig  wird,  in  welchem  Falle  das  Mittel  dann 
eingesetzt  werden  muss.  Auch  wandte  Pfeufer  den  Kampher  äußerlich  auf 
die  Uteringegend  gebunden,  und  zu  im  Kly  stier  mit  Nutzen  gleichzeitig  an. 
In  zwei  Fällen  heilte  er  die  Kranken  binnen  6  Tagen  durch  Opium  und 

steht  sich  von  selbst,  dass  man  die  Kranke,  so  lange  sie 
und  fremder  Personen  Sicherheit  gehörig  bewachen  las- 


gehörig 

sen  musi. 

Mnnlluvluin ,  Handbad,  s.  Balneum. 
Manual  upratlo,  s.  Onania. 

Maraemopyr*,  ein  Zehr fieber  als  Begleiter  des 
Ks,  s.  Febris  lenta  nervosa  senum. 

MaraämiM,  Maransis.  Ist  das  Hinwelken,  die  schnell  an- 
nehmende Altersschwäche  alter  oder  früh  entkräfteter  Leute 
( Marasmus  senilis,  Tabes  scnum).  Dieser  Marssmus  giebt  sich  durch  alle 
Zeichen  und  Gebrechen  des  Alterst  Grauwerden  der  Haare,  Verminderung 
des  Gesichts,  Kraftlosigkeit,  Steifheit  der  Glieder,  Zusammenfallen  des  Ge- 
sichts, Mangel  an  Schlaf,  frostiges  Wesen,  Reizlosigkeit,  Harthörigkeit, 
Resorption  des  Alveolarrandea ,  Anlage  zu  Hautausschlägen,  Gangraena  se- 
*  nilia  etc.  zu  erkennen.  Bin  regelmässiges,  sittliches  Leben,  Massigkeit  in 
Essen  und  Trinken,  in  Arbeit  und  Ruhe,  ein  zufriedenes  Herz  und  ein  ru- 


higes Gewissen,  Vermeidung  aller  Ausschweifungen,  tägliche  Bewegung  im 
Freien,  Harmonie  in  den  Geistes-  und  Körperbeschäftigungen;  diese  ver- 
hüten am  besten  das  frühe  Altwerden.  In  unserer  unnatürlichen  Lebensweise 
liegt  der  Grund  des  frühen  Altwerdens,  und  so  giebt  es  auch  Jünglinge,  die 
durch  Ausschweifungen  sich  das  Alter  vor  der  Zeit  inoculirt  haben  und  an 
Marasmus  Juvenilis  leiden,  an  Tabes  dorsalis,  sowie  es  auch  jugendliche 
Greise  giebt.  Bndlich  nennt  man  die  Pädatropbie  der  Kinder  auch  wol  Ma- 
rasmus iufantilis,  wo  wir  bei  atrophischen,  rhachitiseben,  scrophulö'sen  Kin- 
dern ein  ältliches  Gesicht  und  hohen  Grad  von  Abmagerung  wahrnehmen. 
Cur.  Bei  Greisen  ist  keine  radicale  Hülfe1  möglich;  denn  den  Gang  des 
Lebens,  des  Abnehmens  und  Verwelkens,  der  nur  ein  allmäliges  Sterben  ist, 
können  wir  nicht  aufhalten  (s.  ReWs  Archiv.  Bd  IX.  St  1.  Philites  Dias, 
de  decremento,  altera  ho  min  um  aetatis  periodo  seu  de  marasmo  senili  in 
Speele  Halae,  1808.  Le  Gros,  Ergo  marasmus  insanabilis.  Paris,  1612. 
Beireis,  Dias,  de  marasmo.  Heimst.  1792).  Bei  Marasmus  infantilia  und  ju- 
venilis vermögen  dagegen  gute  Diät,  Vermeidung  der  schwächenden  Einflüsse 
und  stärkende  Nahrung  mit  Berücksichtigung  des  vorhandenen  Grundübels 
und  dagegen  gerichteter  Arzneien  sehr  viel 

Margarita ,  Perlen  fleck  der  Hornbaut,  s.  Macula  corneae. 

Marmorygae,  das  Funkeln,  Flirren  vor  den 


An  gen,  Marmorygae  Ht^pocratis,  Vüus  lucidus ,  coloratus ,  Chrupsia ,  Pfto- 


topsia.  Der  niedrigste  Grad  dieses  Übels  Ist  das  Mückensehen  (. 
muscorum,  Mouches  volantes ) ,  welches  als  Folge  von  Nervenverstimmung 
bei  spastischen  Subjecten,  bei  Hysterischen  und  Hypochondristen  oft  vor- 
kommt, schwer  zu  heilen  ist,  oft  Jahre  lang,  oft  Zeitlebens  bleibt,  ohne  dass 
immer  üble  Folgen,  z.  B.  Amaurose,  daraus  hervorgingen.  Der  höchste  Grad 
Ist  die  Photopsie,  wo  der  Mensch  oft  bei  Tage  oder  des  Nachts  feurige 
Blitze,  Funken  etc.  sieht.  Ist  dies  der  Fall,  so  kann  man  baldige  Amblyo- 
pie vermuthen,  besonders  wenn  das  Gesicht  zu  gleicher  Zeit  schwächer 
wird.  Cur.  Ist  die  des  Grundübels,  welches  oft  auf  J  1 
Gicht  nnd  Krampf  " 
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]Tf arf Hf*a«    So  nennt  man  im  Allgemeinen  jede  fleischige  Warze, 

(Verruca  carnosa);  zumal  die  Feigwarze,  s.  Condyloma«  —  Marisca 
haemorrhoidalis  ist  ein  degencrirter,  harter,  niissfarbiger,  -warzenförmiger 
Hämorrhoidalknoten,  a.  Haemorrhoides.  —  Marisca  venerea.  Ist  gleich- 
bedeutend mit  Condyloma  venereum*  s.  Syphilis. 

]Uagchalonrus ,  harte  Drüsengeschwulst  in  der  Achselhohle,  •.  In- 
flammatio  glandularum. 

Masttcatorfa,  K  an  mittel.  Biese  Mittel,  welche  bald  reizende, 
bald  besänftigende  und  alterirende  sind,  befördern  nicht  blos  die  Speichel- 
absonderung, sondern  stimmen  oft  auch  entfernte  innere  Organe  des  Orga- 
nismus: Magen,  Pankreas,  Gedärme  etc.,  um.  Bei  Lähmungen  der  Zunge, 
der  Lippen  und  Wangenmuskeln,  gegen  Verlust  des  Geschmacks  dienen  rei- 
zende, aromatische  Kaumittel,  z.  B.  fr  Rad.  pyrethri,  Mastiches  ana  3j, 
M.  f.  massa  in  jj  part.  aequah  dividenda,  ferner  Tabak,  Arum  maculatum 
Squilla,  Senega.  Zur  Verbesserung  des  üblen  Mundgeruchs  dienen  zum 
Kauen  Zimmt,  Nelken  (s.  Foetor  oris),  bei  chronischer  Verschleimung 
und  Schwäche  des  Magens  das  Kauen  des  Ingwers. 

MnMtitis,  Entzündung  der  weiblichen  Brust,  Inflammatio 
glandularüm  und  Abscessus  lacteus.  s 

MastodynlA,  Schmerz  in  den  Brüsten,  mit  oder  ohne  Ge- 
schwulst derselben.   Ist  der  unpassende  Name  für  verschiedene,  bald  acute» 
bald  chronische,  bald  bedeutende,  bald  unbedeutende,  mannigfaltige  Krank- 
heiten der  weiblichen  Brust,  die  mehr  in  historischer  Hinsicht,  als  aus  echt 
praktischem  Motive  hier  eine  Stelle  verdienen.    Schmalz  unterscheidet  in 
seiner  Diagnostik  höchst  weitläufig:  1)  Mastodynia  lactea,  böse  Brnst 
mit  Milchabsonderung.    Sie  besteht  in  Anschwellung  der  Brust,  ver- 
bunden mit  Schmerz,  zusammenhängend  mit  dem  Milchgeschäft  oder  mit 
Krankheit  der  iiinern  Genitalien;  und  kommt  am  häufigsten  bei  Schwangern, 
Wöchnerinnen  und  Stillenden  vor.   Häufig  leiden  beide  Brüste,  der  Schmerz 
ist  unbedeutend,  das  nicht  gefährliche  Übel  vergeht  meist  bald  von  selbst 
Hieher  rechnet  er  a)  Mastodynia  gravidarum,   als  Symptom  der  wahren 
Schwangerschaft  nach  den  ersten  drei  Monaten,  wo  sich  aua  den  Brüsten 
Lymphe,  vermischt  mit  kleinen  wurmähnlicheh  Milchstreifen  drücken  lisst, 
die  Brüste  selbst  etwas  stechen,  prickeln  etc.,  bei  Heizbaren  wol  etwas 
Fieber  kommt.   Auch  bei  Graviditas  spuria  schwellen  die  Brüste  etwas  an, 
in  der  ausgedrückten  Lymphe  fehlen  die  Milchstreifen.    Das  Übel  verliert 
•ich  ebenso  von  selbst,  als  die  Brustanschwellung  zur  Zeit  der  ersten  Men- 
struation (Mastodynia  poberum.)    b)  Mastodynia  puerperalis.  Anschwellung 
der  Brüste  gegen  den  dritten  Tag  des  Wochenbettes,  oft  mit  etwas  Fieber, 
Schmerz  beim  Stillen,  bevor  die  Milchabsonderung  im  Gange  ist.  Letztere 
hebt  das  Übel;  häufig  bleiben  kleine  oder  größere  Jfclchknoten ,  die  ohne 
Gefahr  sind,  bei  Stillenden  zurück  (s.  Febris  lafcTea).    c)  Mastodynin 
thromboides,  Lactis  concretio ,  Thrombosis.    Hier  stockt  die  Milch  gewöhnlich 
in  den  Drüsen,  seltener  im  Zellgewebe,  oder  in  beiden  zugleich;  die  Haut 
ist  anfangs  nicht  gespannt,  auch,  so  lange  die  Geschwulst  wächst,  nicht 
schmerzhaft,  in  der  Brust  fühlt  man  mehrere,  nicht  zusammenhängende  Kno- 
ten. Leiden  vorzüglich  die  Warzen  (Mastodynia  papillaris),  so  ist  der  Schmerz 
oft  sehr  heftig,  das  Stillen  schmerzhaft,  die  Warze  wird  rissig;  die  Drüsen 
des  Hofes  schwellen  an,  es  zeigen  sich  schwarze  Körnchen  umher;  dabei 
oft  Milchfieber  mit  sauren  Schweissen  etc.    Cur.    Ist  schon  oben  angege- 
ben (s.  Abscessus  lacteus).    Zuweilen  verdickt  sich  die  Milch  in  der 
Brust  unter  Schmerzen  und  das  Ausgedrückte  sieht  butterartig  aus  (Matto- 
dynia  1/uhjrosa);  in  andern  Fällen  ist  die  geschwollene  Brust  wegen  »u 
starker  Milchabsonderung  schmerzhaft  (Mastodynin  polygala,  Sparganosis), 
oft  Symptome  der  Galaktirrhöe  (s.  d.  Art.).    In  seltenen  Fällen  erhebt  sich 
partiell  in  der  Brust  ein  schwappender,  schmerzloser,  reine  Milch  enthal- 
tender Beutel  (Ascites  laclcus  mammarum).    2)  Mastodynia  inflaminatoria. 
So  bat  man  die  Entzündung  der  Brüste  genannt  (s.  Inflammatio  glan- 
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dularum).  8)  Mastodynia  apostematosa.  Ist  Absoesaus  lacteue  roamroa- 
ruoi.  4)  Mastodynia  agalactica,  böse  Brost  ohne  Mi  I  c h absoude- 
rung.  Sie  steht  in  keiner  unmittelbaren  Beziehung  zum  Milchgeschäft,  ist 
•ehr  langwierig,  oft  bösartig,  und  hat  das  Eigene,  daaa  nicht,  wie  bei 
Mastodynia  lactea  fast  immer  stattfindet,  beide,  sondern  nur  eine  Bruat  lei- 
det. Je  nachdem  die  Ursachen  verschieden  aind,  hat  man  liier  eine  Masto- 
dynia lupiasa,  hydatidosa,  emphyscmatica ,  »cirrhoM,  scrophulota ,  fungosa, 
syphilitica,  psorica  >  carbunculosa ,  eruenta ,  nervo««  etc.  statuta,  worüber 
Schmolz  a.  a.  O.  S.  17S  nachgelesen  werden  mag.  Bei  der  Untersuchung 
solcher  krankhaften  Brüste  denke  man  bei  frischem  Übel  auch  an  etwaige 
Verletzungen  und  Geschwülste  der  Rippen,  an  Geschwülste  unter  den  Brü- 
sten, die  von  den  Krankheiten  der  weiblichen  Brust  genau  unterschieden 
werden  müssen.  Cur.  Ist  die  des  Grundübels i  der  Scropbeln,  der  Syphi- 
lis, des  Scirrhus,  der  Paydfacie,  des  Carbunkels  etc.  (s.  d.  Art).  Bei 
sensiblen  spastischen  Frauen  entsteht  oft  unmittelbar  nach  heftigem  Schreck 
bedeutender  Schmerz  in  der  Brustdrüse  (Mastodynia  nervosa),  der  nach 
meinen  Erfahrungen  bia  zur  Mastitis  gesteigert  werden  kann«  Frühe  An- 
wendung von  Antispaamodicls,  von  kleinen  Gaben  Opium,  Ipecacuanha,  in- 
nerlich und  ausserlich,  verhütet  hier  die  leicht  folgende  Entzündung  (Most). 
Sind  Hydatiden  in  der  Bruat  (Mastodynia  bydatidosa),  so  dehnt  sie  sich  oft 
ungeheuer  aus,  aber  sie  ist  weich,  schwappend,  ohne  Entzündung,  fast 
schmerzlos.  Kräftige  Mercurialeinreibungen  hoben  oder  verminderten  in  drei 
Fallen  dieses  Übel  tM.).  Die  Maatodynia  emphysematica,  auch  Tumor  fla- 
tuosus  mammarum  genannt,  hängt  häufig  mit  Menstrualanomalie  und  Nympho- 
manie zusammen.  Die  Bruat  ist  hier  oft  bedeutend  hart,  gespannt,  volumi- 
nös ,  weiss,  nicht  höckerig,  knisternd  beim  Fingerdruck.  Kleine  Inciaionen 
▼ermindern  die  Geschwulst  zwar  ein  wenig,  doch  bleibt  die  Cur  des  Grund- 
übels Hauptsache.  Überhaupt  ist  die  genaue  Untersuchung  der  weiblichen 
Brust  bei  allen  Fehlern  der  Genitalien  von  Wichtigkeit  für  die  Diagnose, 
indem  manches  Brustdrüsenleiden  nur  ein  sympathisches,  secundäres,  vom 
Uterus,  den  Ovarien  etc.  ausgehendes  ist.  Aus  diesem  Grunde  ist  auch  das 
voreilige  operative  Verfahren  bei  Leiden  der  Brustdrüse  so  höchst  verwerf- 
lich und  nur  den  frühern  Tod  befördernd.  Eine  recht  fleisaig  ausgearbeitete 
Dissertation  über  die  Krankheiten  der  weiblichen  Brüste  ist:  J,  F.  G.  ÄVt- 
vermaim,  de  mammar.  morb.  curandis.    Kostoch.  1851. 

2tIa*torrhasria,  Blutung  aus  den  weiblichen  Brüsten.  Ist 
oft  als  Auomalie  der  Menses  beobachtet  worden,  und  erfordert  die  Behand- 
handlung des  Grundübels, 

ftlasturbatlo,  s.  Onania. 

maturantla  (piedicaminn) ,  Eiterung  befördernde  Mittel,  s.  Ab- 
scessus. 

IVf eclianolofria ,  s.  Akiurgia. 

Itledela,  Curatio,  die  Heilung,  die  Cur  einer  Krankheit. 
Beide  Ausdrücke  sind  nicht  identisch.  Curiren  können  wir  jede  Krankheit, 
d.  h.  besorgen,  was  zur  Heilung  nothwendig  ist,  aber  mit  dem  Heilen  ist* 
etwas  Anderes.  Alle  Krankheiten  zu  heilen,  ist  unmöglich;  und  der  Arzt, 
der  behauptet,  dass  ihm  nie  ein  Kranker  gestorben  sey ,  hat  entweder  nie 
oder  höchst  wenig  Kranke  behandelt,  oder  er  ist  von  der  Wahrheit  gewi- 
chen und  gefällt  sich  in  Absurditäten.  Unter  Heilung  verstehen  wir  Ent- 
fernung irgend  einer  Krankheit  oder  richtiger  ihres  Wesens,  ihrer  nächsten 
Ursache.  Bewerkstelligt  dieses  die  Natur,  so  ist*  eine  Curatio  naturalis} 
geschieht  es  durch  Beihülfe  der  Kunst,  so  nennen  wir  es  Curatio  artificialis, 
obgleich  die  Beihülfe  der  Kunst  oft  höchst  dürftig  und  die  Naturhülfe  dabei 
die  Hauptsache  ist  (s.  Autocratia).  Ausserdem  unterscheiden  wir  noch 
Curatio  prophylactica ,  praeservativa ,  die  Vorbeugungscur,  um  Krank- 
heiten zu  verhüten,  ein  höchst  wichtiger  Gegenstand  bei  ansteckenden  Seu- 
chen, bei  den  verschiedenen  KrankheitsdiaUiesen  etc.    Curatio  palliativ^ 
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symptamaHcn,  wodurch  die  Krankheit  vermindert,  wenigstens  das  eine  oder 
andere  bedeutende  Symptom  derselben  entfernt  wird.  Curatio  cnutttlis,  <■*- 
$CMtialis,  radtialis,  die  gründliche,  auf  die  Granduraacbe  des  Übels  gerich- 
tete Cur.  Curatio  Vitalis,  wo  wir  durch  Entfernung  eine«  jeden  dem  Leben 
drohenden  Zufalls  zwar  niebt  die  Krankheit  entfernen,  wol  aber  für  den 
Augenblick  die  Lebensgefahr.  Cmrmtio  rationali*  im  Gegensatz  der  CwraHo 
entjmrica,  s.  Indicatio. 

Mediastinitis,  richtiger  Mcsodmitis,  Entrundung  des  Mitterfelles, 
a.  Inflammatio  pulmonum  et  pleurae. 

*  Medicin»,  Matena,  die  Medicin,  Heilkunde,  Arzneiwis- 
sen schaft.  Ist  die  Wissenschaft  von  dem  Begriff,  der  Idee  des  Lebens 
und  seiner  Ansserung  als  physisches  und  psychisches,  d.  i.  als  Bildungs- 
und  Seelen-  oder  intellectuelies  Leben  an  eiuem  Individuum,  sowie  die  Kunst, 
dieses  Leben  in  seinem  Normalzustande  zu  erhalten  (Gesundheitserhai- 
tungs lehre,  Hygieine),  oder,  wenn  dieser  ZusUnd  getrübt,  gestört 
ist,  dasselbe  wiederum  von  der  Abnormität  zur  Normalität  zurückzuführen. 
Die  Heilkunde  ist  demnach  eine  neben  einander  und  mit  wechselseitigem  Ein- 
flüsse auf  einander  bestehende  Wissenschaft  und  Kunst  zugleich  (Heil-,  Arz- 
nei Wissenschaft,  Heil-,  Arzneikunst).  Sie  sieht  wegen  der  bis- 
herigen Leistungen  als  Kunst  höher  denn  als  Wissenschaft,  denn  die  Idee 
der  letztern  ist  trotz  der  vielfältigen  Widersprüche  in  der  Medicin  über  ir- 
gend einen  Grundsatz  eigentlich  immer  noch  nicht  erreicht,  obgleich  es  sich 
nicht  leugnen  lässt,  das*  auch  die  Arzneikunst  nicht  immer  nach  bestimmten, 
klaren  Regeln  zeither  bandelte,  ja  oft  zum  geistlosen  empirischen  Nachah- 
men herabsank.  Die  Medicin  ist  eine  auf  Wissenschaft  basirte  Kunst,  wie 
Hippokrales  sagt:  eine  wissenschaftliche  Kunst,  ars  longa,  fiaxQfj  x(j^ytjt 
etwas  Göttliches,  to  &£tov,  insofern  die  Natur  etwas  Göttliches  ist.  Diu 
theoretische  Medicin,  d.  i.  Heil-  oder  Arznei  Wissenschaft,  entsteht  durch 
Beachtung  des  Begriffs,  der  Idee  vom  menschlichen  Leben,  sowie  dorch 
Übertragung  dieses  BegrirTs  auf  die  einzelnen  Lebenserscheinungen;  die  Me- 
dicin als  Kunst,  d.  i.  praktische  Medicin,  die  Heil-  oder Arzueikuost, 
entsteht  durch  das  Streben  der  praktischen  Vernunft ,  den  Begriff  des  Le- 
bens zu  verwirklichen  (vgl.  hier  die  Einleitung  in  Bd.  I.  dieses  Werks. Most). 
Nach  Verschiedenheit  der  Quellen  der  Medicin  (Beobachtung,  Abetraetion, 
Reflexion)  wurde  dieselbe  von  jeher  auch  verschieden  bearbeitet;  der  Em- 
pirismus ,  Dogmatismus  und  Rationalismus  in  der  Medicin  waren  die  Kolgen 
davon.  Der  Empirismus  bleibt  in  seinem  rohesten  Zustande  (rohe  Em- 
pirie) blos  bei  der  Erscheinung  stehen  und  handelt  nur  nach  dem  Gesehe- 
nen; seine  Anhänger  (rohe  Empiriker)  geben  Mittel  in  Krankheiten,  ohne 
weitere  Betrachtung,  und  ohne  durch  andere  Gründe  als  durch  die,  daaa 
selbige  in  ähnlichen  Pillen  genützt  haben,  dazu  bewogen  worden  zu  seyn. 
Stützt  sich  der  Empiriker  auf  den  Verstand,  auf  den  Begriff  von  Ursachen, 
um  die  Differenz  zwischen  den  Erscheinungen  festzustellen,  so  erbebt  er 
sich  zum  geläuterten  Empirismus,  woraus  schon  mehr  begründete  und  nach 
der  Individualität  moditicirte  Heilversuche  hervorgehen.  Subsumirt  der  Em- 
piriker seine  Begriffe  von  Ursache  und  Wirkung  der  Vernunft,  um  sie  so- 
viel als  möglich  zur  Einheit  zu  erheben,  so  heisst  er  ein  rationaler  Empi- 
riker. Dieser  schätzt  zwar  die  aua  der  rohen  Empirie  hervorgegangenen 
Beobachtungen,  aber  er  sieht  in  ihnen  etwas  Höheres,  ihm  sind  die  Erschei- 
nungen, die  dem  rohen  Empiriker  als  8acbe  gelten,  weiter  nichts  als  Re- 
flexe, Ausstrahlung  etwas  Höheren;  er  forscht  gründlich  nach  den  Ursa- 
chen der  Erscheinungen  und  handelt  ihnen,  sowie  der  Individualität  voll- 
kommen gemäss.  Der  Dogmatismus,  dessen  Anhänger  Dogmati ker 
heissen,  stellt  abstracto  Begriffe  des  Verstandes,  d.  b.  durch  wirkliche  Be- 
obachtung und  Abstraction  gewonnen,  als  Grundsätze  hin,  um  von  und  aus 
ihnen  einzelne  Erscheinungen  abzuleiten  und  zu  erklären.  Der  Rationa- 
lismus oder  die  Vernunftansicht  von  der  Meditin  hat  sich  schon  öfter  hin 
und  wieder  ein  Bischen  geregt,   jedoch  sind  diese  Regungen  bis  jetzt 
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blosse  Idee  geblieben,  und  häufig  ohne  Fracht  oder  Gewinn.  —  In  den 
ältesten  Zeiten  waren  Philosophie  und  Median  Bit  einander  yerbunden;  die 
Philosophen  waren  Ärzte,  und  umgekehrt.  Die  Grundsätze  der  Medicin 
waren  daher  meist  nur  Erzeugnisse  der  Phantasie:  Schlüsse  von  einzelnen, 
nicht  hinlänglich  und  nicht  zahlreich  genug  beobachteten  Erscheinungen  auf 
das  Gaoze,  Entwickelung  von  Grundsätzen  und  Maximen  ohne  genau  ge- 
prüfte Thatsachen,  Folgerungen  und  Schlüsse,  nicht  aus  der  Natur  der 
Sache  entsprungen,  kurz,  eine  blosse  Spcculation;  die  höhere  Theorie  der 
Medicin  nichts  Anderes  als  eine  unbehülfliche  Sammlung  philosophischer  Spe- 
culationen,  eine  Entlehnung  aller  medicinischen  Priocipien  von  irgend  einem 
gerade  herrschenden  und  geltenden  philosophischen  Systeme;  z.  B.  des 
Empalokles,  Anaxtujoras,  etc.  Dann  trat  eine  günstige  Periode  ein,  wo 
sich  die  Medicin  von  der  speculativen  Philosophie  trennte,  und  der  Blick 
mehr  auf  das  in  die  Sinne  Fallende,  auf  das  mittels  dieser  aus  Beobachtung 
und  Erfahrung  Entnommene,  auf  Bildung  von  Vernunftschlüssen  aus  guten 
Beobachtungen,  von  allgemeinen  Grundsätzen  aus  wiederholten  und  streng 
geprüften  Thatsachen  gerichtet  ward.  Diese  mehr  empirische  Tendenz 
wurde  durch  die  Asklepladen,  vorzüglich  durch  Hippolrates  von  Kos, 
der  430  Jahre  vor  Christi  Geburt  lebte,  begründet.  Plato,  Aristoteles, 
CcUus ,  Aretaensf  Galen ,  CaeHus  Aurelianus  und  die  Araber  haben  das 
Gute  in  ihren  Schriften  aus  ihm  geschöpft  (s.  Hippoer  atis  Coi  Opera.  Edit. 
Purer.  3  Thle.  Altenborg ,  1806.  Au  Justin  in  dess.  Aesculap.  8t.  1.  S.  27). 
Statt  auf  diesem  einfachen  und  sichern  Wege  der  Natur  fortzuschreiten,  er- 
griff man  die  von  Hippokrates ,  vor  allem  aber  in  EmpcdoJcles*  Physiologie 
aufgestellte  Meinung  von  den  vier  in  der  ganzen  Natur,  also  auch  im  mensch- 
lichen Organismus  waltenden  sogenannten  Urstoffen,  Elementen,  und  deren 
vier  Qualitäten,  um  aus  der  Indifferenz  derselben  die  Gesundheit,  aus  ih- 
rem aufgehobenen  Gleichgewicht  (Differenz)  die  Krankheiten  zu  erklären 
und  die  Theorie  der  Medicin  zu  bestimmen;  also  ein  Rückschritt  zu  der 
frühern  fruchtlosen  speculativen  Philosophie.  Nach  Pinto  (400  J.  v.  Ch.  Geb.) 
ist  die  nächste  Ursache  der  Krankheiten  das  Missverhältniss  der  physischen 
Elemente  des  Körpers;  sowie  die  daher  rührende  Säfte verderbniss.  Nach 
ihm  beruhen  Gesundheit  und  Krankheit  auf  dem  Verhältnisse  eines  th&tigen 
Princips  geistiger  Beschaffenheit,  des  Pneuraa;  daher  die  Notwendigkeit, 
auf  dieses  zu  wirken.  Aristoteles  (S84— 320  v.  Ch.  Geb.)  hält  thätige  Na- 
turprineipien  für  den  Grund  der  Gesundheit  und  Krankheit,  auf  welche  da- 
her gewirkt  werden  müsse.  Seine  Nachfolger,  die  sogenannten  scholasti- 
schen Philosophen,  vervielfältigten  diese  Principien  und  nahmen  dunkle,  er- 
dichtete Qualitäten  an,  um  die  physiologischen  Erscheinungen  zu  erklären, 
supponirten  dieselben  für  jede  einzelne  Function  des  Körpers  etc.  Die  Spe- 
cuiation  dieser  sogenannten  Iatrophilosophen  war  aber  fruchtlos  und  unsicher, 
weil  sie  die  Grundprincipien  ihrer  Systeme  theils  in  willkürlich  angenom- 
menen, unvollkommen  erkannten  Verhältnissen  der  Elemente  im  Makrokos- 
mus und  der  ihnen  entsprechenden  vier  Cardinalfeucbdgkeiten  im  Mikrokos- 
mus setzen,  theils  weil  sie  blosse  passive  Eigenschaften  (Qualitäten)  obje- 
ctiv  für  thätige  Kräfte  nahmen,  und  obendrein  endlich  noch  hyperphysi- 
sche Kräfte  in  dem  halbmatcriellen  Pneuma  und  in  den  sogenannten  verbor- 
genen Qualitäten  statuirten.  Die  nachfolgende  empirische  Schule  (250  J. 
v,  Ch-)  suchte  die  Medicin  dem  Einflüsse  dieser  willkürlichen,  einseitigen 
Theorien  zu  entziehen  und  allein  die  frühern  und  gleichzeitigen  Beobachtun- 
gen auf  eine  logisch-kunstgerechte  Theorie  oder  Methodik  der  medicinischen 
Erfahrungen  zu  reduetren.  Die  eigentlichen  Methodiker  (60  J.  v.  Ch. 
leiteten  Gesundheit  und  Krankheit  aus  der  Gestalt,  Lage,  Ordnung  und  zu- 
fälligen Bewegung  der  sogenannten  Grund  körperchen  ab,  waren  also  Anhän- 
ger der  reinen  Atomistik,  der  Corpuscularphilosophie.  Thessalus  (54  J. 
v.  Ch.)  setzte  die  aus  diesen,  nach  AsMepiades  und  Thtfmison  aufgestellten, 
Lehren  resultirenden  Hauptbestimmungen  der  Zustände  des  Organismus  auf 
Schlaffheit  und  Straffheit  (Lax um  et  Strictum)  und  auf  gemischte  Beschaf- 
fenheit und  Disproportion  der  Atome  zu  ihren  Poren  fest,  führte  auf  dies« 
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alle  KrankheiUformen  zurück,  und  setzte  als  Heilmittel  den  Lamm  die  zu- 
sammenziehenden, dem  Strictum  die  erschlaffend en,  dein  gemischten  Zustande 
beide  Heilmethuden  entgegen,  und  bei  dem  vierten  Zustande  glaubte  er  das 
Verhältniss  der  Poren  zu  ihren  Atomen  gänzlich  umwandeln  zu  müssen,  ohne 
die  Säftebe9chaiTenheit  oder  die  Naturautokratie  im  Geringsten  zu  berück- 
sichtigen. Aus  dem  Streben  der  spätem  Dogmaüker  (der  Pneumatiker),  sich 
mit  diesen  Methodikern  und  den  Empirikern  zu  vereinigen,  entstand  die 
Schule  der  Eklektiker,  welche  auf  das  Verhältniss  der  festen,  flüssigen 
und  geistigen  Bestandteile  gleiche  Rücksicht  nahm,  sich  also  dem  richtigen 
Begriffe  der  Krankheit  näherte.  Das  medicinische  System  des  Claud.  GaU- 
nus  von  Pergamus  (131  — 193  J.  nach  Ch.),  welches  sich  am  längsten  in 
Achtung  erhalten,  ist  eine  weitere  Entwicklung  des  peri patetischen  Systems 
von  den  Kräften  des  Körpers,  verschmolzen  mit  der  Theorie  vom  Pneuma 
und  den  Elementen,  nebst  den  davon  abhängenden  ersten  Qualitäten  und  der 
Mischung  der  Körper.  Galen  l&sst  von  den  vier  Elementen  des  Aristoteles, 
deren  Eigenschaften  alz  erste  oder  Elementarqualitäten  in  die  Sinne  fallen, 
und  von  ihrer  Mischung  (temperiea,  xgaats)  die  mannigfaltigsten  zweiten 
Qualitäten  (die  verschiedenen  Arten  des  Geschmacks,  Geruchs,  der  Härte, 
Weiche,  Nässe,  Kälte,  Wärme,  Trockenheit)  abhängen,  mit  diesen  Quali- 
täten aber  die  vier  Cardinalsäfte  des  Körpers  harmoniren.  Das  Blut  ent- 
steht nach  ihm  durch  die  Elementarqualitäten,  und  zwar  durch  IndifTcreuz 
der  Elemente,  die  übrigen  Säfte  aber  durch  das  Vorherrschen  eines  Elements, 
als  des  Wassers  im  Schleim,  des  Feuers  in  der  gelben,  der  Erde  in  der 
schwarzen  Galle.  Gesundheit  ist  ihm  die  verhältnissmässige  Mischung  die- 
zer Elemente,  Qualitäten  und  Cardinalfeuchtigkeiten.  Galen  ist  in  der  Theo- 
rie ein  Materialist,  in  der  Praxis  ein  Dynamiker.  Der  nachtheilige  Ein- 
fluss,  den  er  auf  die  weitere  Ausbildung  der  theoretischen  und  praktischen 
Medicln  für  Jahrhunderte  ausübte,  ist  bei  aller  Achtung  vor  seiner  Gelehr- 
samkeit nicht  zu  verkennen  (•.  Galeni  Opera.  Editio  Kühn.  Lipa.  1825). 
Galen1*  Humorallehre  wurde  durch  Theoph.  Paracelsus*  (gcsU  im  J.  1541) 
neues  spiritualistisches  System,  nachdem  sie  Jahrhunderte  lang  der  medicini- 
sche Kanon  war,  gestürzt,  obgleich  die  Ansichten  dieses  genialen  Schwär- 
mers mitunter  auch  recht  crass  waren.  Er  setzte  Salz,  Schwefel,  Tarta- 
rus und  Mercur  an  die  Stelle  der  Elemente,  und  seine  einseitige  Chemie 
vereinigte  er  oft  wunderbar  mit  Galenischen  Grundsätzen.  So  liess  er  die 
Fieber  durch  Abbrennen  der  Salze  und  des  Schwefels  im  Körper  sich  bil- 
den, den  Archäus  (Spiritus  vitae)  als  Dämon  im  Magen  als  Alchemiet  fun- 
giren ,  ihn  alle  Krankheiten  heilen,  auf  ihn  alle  Arzneiwirkung  sich  concen- 
triren  etc.  J.  B»  v.  Helmont  (f  1644)  hält  seinen  mehr  materiellen  Archäus 
für  den  Grund  des  Lebens  und  aller  Verrichtungen,  lässt  diesen  sich  immer 
gleichförmig  erhalten,  in  sechs  verschiedenen  Lebensdigestionen  operiren,  und 
empfiehlt  als  Analogon  unserer  schwächenden,  reizend  -  stärkenden  9  antago- 
nistischen und  verändernden  Methode  zur  Heilung  von  Krankheiten  Beruhi- 
gung des  aufgebrachten,  Verstärkung  des  unthätigen,  Leitung  des  irrenden 
Archäus  und  Regulirun g  seiner  unordentlichen  Thätigkeit  (s.  Amjustins  Aescu- 
lap.  St.  1.  S.  64.).  Baco  von  Vervlam  (f  1626)  war  der  grosse  Mann,  der 
die  Philosophie  aus  ihrem  scholastischen  Schlafe  erweckte  und  auf  den  Weg 
der  Erfahrung  zurückführte,  indem  er  überall  dahin  arbeitete,  sich  auf  dem 
empirischen  Wege  der  Idee  einer  rationellen  Kenntnis»  und  Wissenschaft  der 
Natur  zu  nähern.  Es  wurden  zu  seiner  Zeit  neue  Welttheile  entdeckt»  un- 
bekannt gewesene  Naturproducte  aufgefunden,  und  noch  nie  gesehene  Krank- 
heiten bereicherten  die  Heilkunde.  Alles  die«»  erschütterte  den  Galenischen 
Dogmatismus  und  stürzte  ihn  zuletzt  völlig.  Vieles  erlitt  aber  die  Medicin 
wieder  durch  das  im  17,  Jahrb.  erzeugte  materialistische  System  der  C ne- 
in ia  tri  ker.  Franz  Sylvins  (f  1672)  reducirte  die  nächste  Ursache  aller 
Krankheiten  auf  den  Gegensatz  der  Säure  und  des  Alkali  (im  organischen 
Körper  Galle  und  pankreatischer  Saft),  auf  saure  oder  alkalische  Schärfen 
mit  mehreren  Unterarten.  Nach  ihm  entsteht  jede  Krankheit  dorch  Schar- 
fen, deren  Ausleerung  auf  dem  kürzesten  Wege,  besonders  durch  die  Haut, 
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geschehen  muss.  Die  Roheit,  die  Kochaog  und  die  Krisen  der  Krankheit, 
rech  den  Humoralpathologen,  worden  aus  dem  Aufbrauten  des  pankreati~ 
scheu  Haftes  mit  der  Galle  erklärt.  Franz  Glisson  (f  1677)  behandelte  die 
Grundsätze  der  Chemiatrie  mit  Umsicht;  er  erkannte  die  Irritabilität  und 
Sensibilität  als  Modificationen  der  Erregbarkeit,  und  unterschied  die  erhöhte, 
gemässigte,  normale  oder  mangelnde  Irritabilität  (Torpor),  nahm  also  zu- 
gleich auf  die  Beschaffenheit  der  festen  Theile  Rücksiebt.  Die  Entdeckung 
des  Bluturalaufs  durch  Harvey,  die  Fortschritte  in  der  Physik,  durch  Galtlei 
und  Robert  Boyle  und  die  Corpuscularphilosophie  des  Cnricsius  wurden  Ver- 
anlassung su  jenem  iatromatbematiscb.cn  Systeme,  welches  den 
menschlichen  Körper  mathematisch  beurtbeilt,  den  Grund  aller  Krankheiten 
auf  gestörte  Bewegung  und  aufgehobenes  Gleichgewicht  der  Organe,  also- 
der  festen  Theile,  reducirt,  die  es  als  leblose  Canäle  oder  Maschinen,  nach 
Gesetzen  der  Hydraulik  wirkend,  ansieht,  und  die  es  aus  einer  Menge  todter 
Köhren  bestehen  iassl  Die  lathromathematiker  erklären  die  Entstehung  Tie- 
ler Krankheiten  aus  dem  krankhaften  Krümmen  und  Kräuseln  der  Fibern, 
aus  der  ungleich  vertheilten  Elasticität  der  festen  Theile,  was  besonders 
Baylioi  that;  aus  dem  aufgehobenen  Gleichgewicht  zwischen  den  festen  und 
flüssigen  Theilen  und  in  den  Zweigen  der  Arterien  {Baylioi,  Pitcairnc),  aus 
der  Abnormität  des  Nervensaftes  (BorelH),  aus  der  Gestalt  der  Atome  des 
Körpers  und  ihrer  Kryatallisation  (Masini),  und  jede  Veränderung  in  den 
Säften  aus  einer  krampfhaften  Diathese  in  den  festen  Theilen  (s.  Auyugtins 
Aesculap.  St.  2).  Geory  Baylivi,  Thom.  Sydciihnm,  Hermann  Boerhave,  J» 
G.  Brendel,  Rieh.  Moriox  und  J.  Huxham,  jene  unsterblichen  Arzte,  leb- 
ten in  dieser  Zeit,  sahen  aber  die  Unanwendbarkeit  der  iatromathematiseben 
Lehren  auf  die  Praxis  ein,  und  beschränkten  sich  auf  unbefangene  Beobach- 
tung der  Natur,  auf  genaue  Schilderung  der  Krankheitssyniptonie,  also  auf 
echt  Hippokratische  Empirie.  Am  vollkommensten  widerlegte  der  grosse 
Boerhaave  (f  17S8)  die  mangelhaften  Ansichten  der  Iatroma thematiker.  Kr 
führte  statt  der  Lehre  der  Letztern  ein  ans  der  rohen  Corpuacularphüoso- 
phie,  den  Theorien  der  altern  Dogmatiker  und  der  neuen  Chemialrie,  vor- 
züglich der  Schärfetheorie  Hoyels  etc.  zusammengesetztes  System  der  Hu- 
moralpathologie  auf,  welches  in  Verbindung  mit  den  rohen  mechanischen 
Grundsätzen  zu  den  gröbsten  Missgriffen  mitunter  führte,  obgleich  sein  hel- 
ler Kopf  den  Unterschied  zwischen  Theorie  und  Praxis  wohl  eiusah ,  und 
er  daher  nachdrücklich  auf  unmittelbare  Beobachtungen  des  Körpers  und 
seiner  Erscheinungeu  drang.  Von  der  Selbstwirksamkeit  des  thierischen  Or- 
ganismus verfuhrt,  nahm  G.  B.  Stahl  (f  1734)  für  jeden  thierischen  Kör- 
per eine  besondere  Seele  an,  die  ihren  eigenen  Körper,  ihre  eigenen  Organe 
bilde.  Alle  Krankheiten  und  ihre  Symptome  sind  ihm  Wirkungen  einer  ver- 
nünftigen Seele,  der  Arzt  ist  blos  Diener  der  Natur,  er  hat  nur  die  ab- 
uad  aussondernden  Organe  und  insbesondere  diejenigen,  zu  welchen  die  Na- 
tur iuclinirt,  anzuregen,  übrigens  sich  auf  thätige  Beobachtung  der  Natur- 
wirkung zu  beschränken.  Der  Seele,  untergeordnet,  als  Ursächliches  der 
Bewegungen,  ist  nach  ihm  die  tonische  Lebensbewegung  (Motus  tonicus), 
welche  der  den  meisten  chronischen  Krankheiten  zum  Grunde  liegenden  An- 
häufung des  Bluts  in  der  Pfortader,  nach  seinem  Ausspruche:  Vena  porta- 
rotn  est  porta  malornm,  durch  die  Hämorrhoiden,,  dem  Fieberreize  aber 
durch  das  Fieber  als  autokratische  Bemühung  der  Natur  zur  Indifferenz, 
der  Stockung  durch  Entzündung  und  Eiterung  entgegenwirkt  (s.  Hartmann1» 
Würdigung  des  Verdienstes  G.  E.  StahVs  in  Hufe! and' s  Journ.  Bd.  LXVIL. 
St.  *.  S.  5—49.  St.  4.  S.  3).  Durch  Haller'»  Lehre  von  der  Reizbarkeit 
Und  Empfindlichkeit  angeregt,  änderten  le  Cot,  R.  Whytt,  Unzer,  Medi- 
ctu  und  Plattier  den  Begriff  von  der  Stahl'schen  Seele  dahin  ab,  dass  man 
diese,  der  man  gewöhnlich  die  Haller'ache  Reizbarkeit  und  Nervenkraft 
unterordnete  oder  in  welcher  man  den  Träger  dazu  in  irgend  einem  Systeme, 
s.  B.  Borden  im  Zellgewebe,  Whytt  u.  A.  im  Nervensysteme  etc.,  suchte, 
unter  dem  Nauen  der  Lebenskraft,  des  eigentümlichen  Lebens  jedes  Or- 
gans (Vita  piopria)  oder  der  V egetationskraft  die  ihr  angewiesenen 
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Geschäfte  verrichten  lies*.  Zu  den  neuesten  Bearbeitungen  der  Mediiin  im 
8tahl'schen  Geiste  gehören  Darwins  Lehre  (■.  dess.  Zoonomie,  oder  Genetze 
den  organischen  Lebens.  A.  d.  Engl.  r.  Brandis.  3  Thle.  Hannev.  1795— -99), 
nach  welcher  das  Leben  auf  die  Kraft  des  Geistes,  Bewegung  in  der  Ma- 
terie hervorzubringen;  zu  redudren  ist  Hiernach  beruhen  die  vier  Haupt- 
daisen  von  Krankheiten  auf  Vermehrung,  Verminderung  oder  den  umgekehr- 
ten Zustand  dieser  Bewegungen,  nämlich  auf  Heizung««,  Empfindung»-,  Wil- 
lens- und  Associationsbewegungen,  welche  nur  durch  Incitantia,  Nutrientia, 
Secernentia,  Sorbentia,  In-  und  Revertenda  und  Torpentia  beseitigt  wer- 
den können.  Auf  Glisson' s  Theorie  und  Leibnitz's  Monadenlehre,  die  das 
Wesen  der  Materie  in  Ausdehnung  und  Undurchdringlichkeit  setzt,  bauend, 
führte  Fried.  Hoffmann  ( -j*  1742)  sein  mechanisch- dynamisches  System,  ge- 
wissermassen  sls  Vorbereitung  der  neuern  tirregungstheorie  auf.  8eine  Haupt- 
lehren sind:  „Der  menschliche  Körper  ist  mit  materiellen,  ihn  an  Bewegun- 
gen Geschickt  machenden  Kräften  begabt;  das  erste  Bewegende  im  Körper 
ist  der  Nervenlther,  die  sogenannten  Lebensgeister,  die  nächste 
Ursache  der  Erscheinungen  sind  die  Wirkungen  anderer  Kräfte,  der  Me- 
chanismus erklärt  nicht  Alles;  auch  ein  höheres  Princip,  nur  nicht  Stahl's 


vernünftige  Seele,  beweist  einen  mächtigen  Einfluss  auf  alle  körperlichen 
Wirkungen  nach  festen  und  unabänderlichen  Gesetzen  der  höhern  Mechanik; 
eine  gleichmässig  verbreitete  und  verhältnissmässig  starke  8ystole  und  Dia- 
stole ist  nächste  Bedingung  des  Lebens  und  der  Gesundheit,  zu  starke  oder 
xu  schwache  Bewegung  (Krampf  oder  Atonie)  nächste  Ursache  aller  Krank- 
heiten, eine  zweckmässige  Bestimmung  des  Grades,  der  Art  und  Richtung 
der  LebensthätigkcH  dar  8olida  ist  das  zeitlichste  Geschäft  der  Heilkunst, 
mit  Bei ücksichtigung  alles  dessen,  was  die  Krankheitsmaterie  verbessert, 
ond  sie,  die  Materia  peccans,  durch  verändernde,  ausleerende,  besänftigende, 
stärkende  Mittel  zur  Excretion  geschickt  macht. w  (S.  Fv\  Hoffmanni  Opp. 
omnia.  Gener.  1740.  XI  VoL  Mediana  raüonalis  T.  I  —  IV.)  Wurde  diese 
HorTiuann'sche  Ansicht  vom  Nervenäther  oder  den  die  Lebenserscheinungen 
hervorbringenden  Lebensgeistern  schon  deshalb  vertheidigt,  weil  sie  mit 
Newton' s  Theorie  vom  Äther  und  selbst  mit  Boerhaave's  System  überein- 
stimmte, unterstützte  sie  gleich  Haller,  und  gab  sie  selbst  zu'  den  nachhe- 
rigen Hypothesen  von  dem  elektrischen  und  magnetischen,  das  Leben  bedin- 
genden Fluido  die  Veranlassung;  so  nahmen  dennoch,  von  der  Unzulänglich- 
keit derselben  überzeugt,  Joh.  de  Oorter  (Prax.  medic.  systema.  T.  2.  Fran- 
cof.  1755)  und  Hier,  Dav.  Oaubius  ein  von  dem  Nervensafte  unterschiedenes 
Princip  der  Wirksamkeit  in  allen  Theilen  des  Körpers  (voit  Qorier  vitale 
Bewegung,  von  Osmh  Lebenskraft  genannt)  an,  wiewol  die  Pathologie  des 
Le'ztern  grössteutheils  nach  mechanischen  und  chemiatrischen  Grundsätzen 
abgefasst  ist  (s.  Dess.  Institut,  med.  pract  Francof.  1767).  J.  O.  Schacht 
führte  die  Grundsätze  des  scharfsiunigen  Gauh  in  einem  vollständigen  Lehr- 
buche der  Medicin  weiter  aus.  Ch.  G.  Ludwig  (Institut  therap.  general. 
1754),  Jt  A.  Vogel  (Praelect.  acad.  de  cogn.  et  curand.  praeeip.  corp.  hum. 
affect  Gott.  1772),   Jos.  Lieutamd  (Prems  de  la  m6decine  pratique,  1789 


und  Deco.  Synopsis  univers.  praxeos  med.  llfcVol.  AmsteU  1777),  van  Swieten 
in  »einem  trefflichen  Comment.  in  Boerhavii  aphorism.  de  cogn.  et  curand. 
morb.  Herbip.  1787  —  1792,  suchten  Boerhaave's  Grundsätze  mit  den  Hoflf- 
niann'schen  möglichst  zu  vereinigen  und  nahmen  daher  sowol  auf  die  Abnor- 
mitäten und  Anomalien  der  Solida,  als  der  Fiuida,  auf  die  Schärfen  etc. 
Rucksicht.  Durch  PA.  0.  Schröder  und  Max.  Stoll  (Rat.  medendi.  Vlenn. 
1777  —  90.  VII  Vol.  Aphor.  de  cogn.  et  curand.  febrib.  1786.  Praelect. 
in  divers,  morb.  chronic.  1768  —  89.  11  Vol.),  sowie  durch  Tissot  und  ÄicA- 
ter ,  wurde  die  Meinung  von  der  Allgemeinheit  der  galligen  Constitution  und 

(gastrisches  System)  dergestalt  vorherrschend,  dass  Seile 


Behandlung 

Hehler  nur  allein  gastrische  und  hektische  Fieber  und  keine 
Art'-n  anerkannten.  (Sie  lebten  aber  auch  in  einer  Zeit,  wo,  wie  gegen- 
wärtig, die  gastrische  Constitution  bedeutend  vorherrschte,  .tf.)  Durch 
Kampfs  Iufarcteutheorie  (s.  Infarctus)  ward  der  Missbrauch  der  gasiri- 
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sehen  Methode  aufs  Höchste  gesteigert;  doch  hatten  diese  Lehren  gute 
Folgen  (vgl.  K.  SprengeVt  Geschichte  d.  Medicin  Bd.  5.  S.  3*1);  gewiss 
waren  an  dem  Gaatricismus  der  Ärzte  jener  Zeit  die  fortdauernd  beibehal- 
tenen Ansichten  der  Humoralpathologen  von  primärer  Säfteverderbniss,  Fr. 
Hoffmanns  Annahme  von  den  ersten  Wegen  als  Quell  der  meisten  Krank- 
heiten, und  Sydcnhams  richtige  Ausloht  über  epidemische  Verwickelun- 
gen und  stehende  Krankheitsconstitutionen  viel  Schuld.  Das  neueste  und 
consequentcste  System  der  Humoraltheorie  stellte  Christoph  Ludtvig  Hoff- 
mann  (Vermischte  medictnische  Schriften  1790,  Opuscula ,  Monast.  1789) 
auf.  Nach  ihm  entstehen  alle  Krankheiten  durch  zurückbleibende  ver- 
dorbene Säfte,  Saure  und  Fäulniss,  welche  eigentlich  durch  die  Gedärme, 
Lungen,  Nieren,  Haut  fortgeschafft  werden  müssen.  Verbesserung,  Ent- 
fernung des  Verdorbenen  und  Wiederherstellung  der  Functionen  der  reini- 
genden Organe,  dies  ist  die  erste  Pflicht  des  Arztes.  Albert  v.  HaUer>9 
(Opusc.  minora.  Gott  1762 — 68.  III  Vol.)  Annahme  von  der  Lebenskraft, 
inzwischen  durch  Versuche  und  Beobachtungen  genauer  bestimmt,  gab  zwar 
wichtige  Thatsacben  über  den  Reiz  und  die  Gegenwirkung  der  belebten  Fa- 
ser, und  somit  befriedigende  pathologische  und  therapeutische  Erklärungen 
und  gültige  Gründe  gegen  die  Humoralpatbologie ;  dennoch  begnügten  sich 
damit  die  denkenden  Zeitgenossen  HaUer's  nicht,  sondern  sie  ordneten  des- 
sen Reizbarkeit  der  Sensibilität  unter,  und  sahen  die  Thätigkeit  des  Ner- 
vensystems als  die  Grundlage  aller  und  jeder  Verrichtung  des  Körpers  und 
seiner  Störungen  an;  es  entstand  die  sogenannte  Nerventheorie,  die  Ner- 
v en-8olid arp athologie,  deren  Stifter  der  Engländer  W.  Cullen  ist 
(Anfangsgründe  d.  prakt.  Arznei  Wissenschaft.  Deutsch.  Leipzig,  1800.  4  Thle.). 
Er  lehrte,  dass  alle  Erscheinungen  des  Lebens:  die  Bewegung  der  festen 
Theile,  die  Mischung  der  Säfte,  Folge  des  Einflusses  der  Nervenkraft  sind; 
daher  auch  alle  auf  den  Organismus  wirkende  Aussendinge  zunächst  Verän- 
derungen und  verschiedene  Stimmungen  der  Nerven  verursachen,  alle  Krank- 
heiten in  Verstimmungen  des  Nervensystems  gegründet  sind,  und  dass  alle 
Heilmittel  mehr  auf  die  mit  Nerven  versehenen  feinen  Theile,  als  auf  die 
ilüssigen  wirken.  Seine  Lehre  ist  demnach  eine  Nerven -Solidarpathologie 
(welche,  mit  einer  echten  Humoralpathologie  verbunden,  gewiss  von  gros- 
sem Werthe  ist.  Da  indessen  im  lebenden  menschlichen  Körper  das  Verhält- 
niss  der  Solida  zu  den  Fluidis  nach  Blumenbach  sich  wie  1  zu  8  verhält, 
so  muss  der  echte  Praktiker  auch  8mal  mehr  Humoralpatholog ,  als  Solidar- 
patholog  sevn.  Eine  hieher  gehörige  Schrift  von  Interesse  ist:  C.  A.  Gus- 
serow ,  die  Chemie  des  Organismus,  abgeleitet  aus  Betrachtungen  über  die 
elektro- chemischen  Wirkungen  der  organischen  und  der  diesen  ähnlich  wir- 
kenden Grundstoffe.  Berlin,  1832.  Most.)  Cmllcn's  Zeitgenossen  und  Nach- 
folger unterstützen  diese  Lehre  mit  neuen,  oft  treffenden  Gründen  und  Be- 
merkungen. So  unterschied  z.  B.  Joe.  Gregory  (Conspect.  medic.  theor.  in 
usum  acad.  Edinb.  1782.  II  Vol.)  zwischen  Lebhaftigkeit  und  Stärke  der 
Actinnen;  Alb,  Thaer  (Diss.  de  actione  svstemat.  nervo»,  in  febrib.  Gott. 
1774)  und  J.  V.  G.  Schäfer  (Verwehe  a.  d  theor.  Arzneiwissenschaft.  1782) 
berichtigten  den  Begriff  von  den  Krisen;  Sam.  Musgrave  (Speculations  and 
conjecturcs  on  the  qualtties  of  the  nerve».  Load.  1776)  erwies  den  Anthcil 
des  Nervensystems  an  allen  Krankheiten,  benutzte  die  sämmtlichen  durch 
die  Nerventheorie  veranlassten,  wahrhaft  grossen  Verbesserungen  der  theo- 
retischen Medicin  zur  vollständigen  Bearbeitung  der  Solidarpathologie;  CK 
W.  Hufeland  (Ideen  über  Pathogenie  auf  Form  und  Entstehung  d.  Krank- 
heiten. Jena,  1795)  zur  eindringendem  Begründung  der  Pathogenie,  und 
JoK  Christ.  Reil  (Erkenntniss  und  Cur  d.  Fieber.  5  Bde.)  benutzte  die  An- 
sichten der  Nervensolidarpathologen  mit  besonderer  Rücksicht  auf  die  Mi- 
schung des  Organismus,  auf  das  Verhältniss  der  Reizbarkeit  bei  dem  Zu- 
stande des  Wirklingsvermögens  und  das  hervorstechende  Leiden  einzelner  Or- 
gane zu  seiner  Fieberlehre,  deren  Begriff  er  weiter»  als  je  geschehen,  selbst 
auf  örtliche  Krankheiten  ausdehnt.  In  Folge  der  Fortschritte  in  der  philo- 
sophischen Bearbeitung  der  Physik  durch  Kant,  welcher  den  Organismus  rieh- 
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tig  als  das  Product  eider  dynamischen  und  chemischen  Organisation  ansieht 
(s.  Kant1*  Briefe  an  Söuimerring  etc.  1796),  sowie  in  Folge  der  grossen 
Entdeckungen  und  Revolutionen  der  Chemie  wurde  Reil  der  Begründer  einer 
schon  Ton  J.  Priestley  und  Steph.  Gallini  eingeleiteten  chemischen  Zoono« 
mie  (s.  Reifs  Archiv  f.  Physiol.  1795.  Bd.  I.  Hft.  1.    JL  8prenyeVs  Gesch. 
d.  Medic.  Bd.  5.  8.  246),  nach  welcher  die  Entstehung,  wie  die  Erschei- 
nungen der  Krankheiten  au«  4er  Form  und  Mischung  nur  theoretisch  er- 
klärt, in  der  Therapie  aber  auf  zweckmässige  Schätzung  und  Veränderung 
der  quantitativen  Verhältnisse  der  Reizbarkeit  und  des  Wirkungsvermögens, 
und  zu  diesem  Behufe  auf  eine  geläuterte  Empirie  gehalten  wird,  jede  Krank- 
heit also  eine  Veränderung  des  innern  Zustandes  unmittelbar  in  dem  Organ 
voraussetzt,  auf  welches  sich  die  Symptome  beziehen.    Mit  Reils  reinem 
Materialismus  stimmten  die  Lehren  ProchasMs  (Physiologie  2  Bde.),  A. 
von  Humboldt**  (Über  die  gereizte  Muskel  -  u.  Nervenlaser.  1797.  %  Bde. ), 
Pfaffs  (Über  thieriache  Elektricität)  und  Fourcroys  (Systeme  des  connais- 
sances  chimiques,  Par.  1794 — 1800.  4  Bde.)  überein.    Abweichend  hiervon 
waren  indessen  die  unhaltbaren  Hypothesen  Girtanner's  vom  Sauerstoff  als 
Lebensprincip  (s.  Greils  Journ.  d.  Physik  St  S.  S.  517),  als  Princip  der 
Reizbarkeit;  ferner  Ackermann1*  Idee  vom  Sauerstoff  im  halbgasförmigen 
Zustande  (s.  Dess.  Versuch  einer  phys.  Darstellung  der  Lebenskräfte  organi- 
sirter  Körper  2  Bde.  1798  —  99) ;  desgleichen  Reich'*  Theorie  ,vom  Fieber 
als  abnormer  Verminderung  des  Sauerstoffs,  Baume* s  Reduction  aller  Krank- 
heiten auf  Oxygenation,  Calorification,  Hydrogenisation,  Azotisatiou  etc., 
welche  alle  von  neuen  Versuchen  der  Anwendung  chemischer  Lehren  auf  die 
Medicin  zeugen.    Allen  diesen  wichtigen  Untersuchungen  über  die  Lebens- 
kraft schien  das  zuerst  im  J.  1795  durch  M.  A.  Weichard  in  Deutschland 
eingeführte  Brown'sche  System  ein  Ende  zu  machen  (John  Browns  System 
der  Heilkunde.    A.  d.  Engl,  von  C.  Jüf.  Pfaff.  3tc  Aufl.  Kopenhagen,  1804. 
Brown?*  Grundsätze  der  Arzneilehre.    Aus  d.  Latein,  von  M.  A,  Weickard. 
Frankf.,  1797).    Broten  hält  das  Leben  für  das  Resultat  der  Einwirkung 
der  Reize  auf  die  im  ganzen  Organismus  gleichförmige  Erregbarkeit,  deren 
Natur  eu  untersuchen  er  untersagt,  die  als  etwas  Immateriell«  durch  ma- 
terielle Einflüsse  nicht  ersetzt  werden  könne,  ohne  welche  sich  keine  Er- 
scheinung des  Lehens  genügend  erklären  lasse.    Krankheiten  sind  ihm  ab* 
norme  Erregungen,  begründet  entweder  durch  qualitativ  vermehrte,  gestei- 
gerte, oder  durch  qualitativ  verminderte  Erregbarkeit  (Sthenie  und  Asthe- 
nie), daher  es  nur  zwei  Gattungen:  sthenische  und  asthenische  Krankheiten 
giebt ,   wobei  die  eigentlich  örtlichen  Übel,  als  unpassend  fürs  System, 
übergangen  wurden.    Letztere  sind  Broun  die  nach  unser m  Begriffe  von 
alienirter  Vegetation  ausgehenden  Krankheiten.    Alle  Reize  sind  ihm  entwe- 
der aligemeine  oder  örtliche,  Gegenreize  giebt  es  nicht;  alle  nosologischen 
Systeme  sind  überflüssig,  Diagnostik  und  Semiotik  bleiben  Brown  unberück- 
sichtigte Gegenstande,  jede  Selbsthülfe  der  Natur  durch  Krisen  etc.  ist  ihm 
ein  Unding  (!!!);  der  Heilungsprocess  ist  durchaus  von  äussern  Einflüssen 
Abhängig,  der  Arzt  rauss  unausgesetzt  t  hat  ig  seyn,  alle  Krankheiten  sind 
durch  blosse  Erhöhung  oder  Herabstimmung  der  Erregbarkeit  zu  heilen,  Spe- 
eifica  für  einzelne  Systeme  und  Organe  sind  ein  Unding;  so  heissen  die  Car- 
dinalsätze  des  Brownianismus,  der  zu  Anfange  dieses  und  am  Ende  des  vo- 
rigen Jahrhunderts  grosse  Epoche  machte  und  den  nachtheiligsten  Einfluss 
auf  die  Wissenschaft,  wie  auf  die  Praxis  ausübte,   Johann  Andr.  Röschlaub 
(Untersuchungen  über   Pathogenie,   oder  Einleitung  in   die  medicinische 
Theorie.    S  Theile.    1798  —  1800)    schuf  durch  Verbindung  des  Brown> 
6chen    Systems    mit  chemischen  Ansichten   eine  commentirte  Brown'sche 
Krregungstheorie,  zufolge  welcher  der  Grund  der  Erregbarkeit  in  der 
Organisation  liegt,  und  jede  Krankheit  eine  Disproportion  zwischen  der 
Stärke    des   Wirkungsvermögens    und    der  Gewalt   der  Incitamente  ist. 
Er  nennt  äussere  Krankheiten  jede  Abweichung  vom  vollkommenen  Zustande 
der  Organisation,  innere  die,  wo  Abweichung  vom  voUkomuioen  Zustande 
des  Lcbensprincips  stattfinden  soll;  die  Dichotomie  der  letztem  wird  beibe- 
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halten.  Ks  giebt  eindringende  und  incitirende  Mittel;  das  Verhältnis» 
der  Reizbarkeit  und  des  Wirkungsvermdgens  ist  stets  umgekehrt;  Heilkraft 
der  Natur  ist  nicht  vorhanden;  die  Erregbarkeit  ist  zu  ersetzet),  die  gra- 
duelle Verschiedenheit  der  krankhaften  Erregung  wird  zugestanden.  C.  fV. 
Cappel  (Beiträge  zur  Beurtbeil.  des  Brovfn'scheu  Systems.  2te  Aufl.  Gött, 
1800)  fügte  der  Brown'schen  Eintbeilung  der  Krankheiten  in  allgemeine 
und  örtliche  noch  diese  hinzu :  1)  Krankheiten,  zusammengesetzt  aus  örtlichen 
und  allgemeinen  Leiden;  2)  Krankheiten  mit  primitiven  Säfteveränderungen. 
Horn  (Beiträge  zur  medidniseben  Klinik.  Braunschweig,  1800)  suchte 
das  Brown'sche  System  durch  Erfahrungsgrundsätze  zu  beiichtigen  und 
allmälig  einzuschränken.  Nach  Jos.  Frank  (Erläuterungen  der  Erregungs- 
tbeorie.  Wien  1803)  ist  Brown'*  Begriff  von  Gesundheit  und  Krank- 
heit falsch,  seine  Opportunität  eine  Hypothese*  es  ist  nothwendig,  dass  der 
Arzt  auf  die  Krankheitserscheinungen  und  Krankheitsformen,  auf  die  Krisen 
und  kritischen  Tage  genau  achtet  und  sich  zuweilen,  um  die  Natur  zu  be- 
obachten und  ihre  Autokratie  nicht  zu  stören,  passiv  verhält:  Grundsätze, 
die  heut  zu  Tag  jeder  wahre  Praktiker  längst  anerkannt  hat.  Auch  sagt 
Frank  ganz  richtig,  dass  die  Kenntniss  von  Hypersthenie,  Sthenie  etc.  kei- 
nesweges  hinreiche  zur  Semlotik  und  Diagnose  der  allgemeinen  und  örtli- 
chen Krankheiten,  auch  daraus  ihr  Wesen  nicht  erklärt  werden  könne.  — 
Jetzt  bildete,  geleitet  von  der  Popularphilosophie  und  übergetreten  vom  Re- 
alismus zum  Idealismus,  ScheUivg  sein  8ystem  der  Naturphilosophie  oder 
speculativen  Physik  (Schellint/'s  Entwurf  eines  Systems  d.  Naturphilosophie. 
Tübingen,  1798.  Zeitschrift  für  speculative  Physik.  Jena,  1800.  %  Öde), 
in  welcher  er  die  Idee  des  Geistes  der  lebenden  Natur  (Weltseele)  empirisch 
verfolgt  und  ausführt,  aus  dem  Organismus  den  todten  Mechanismus,  jenen 
aber  mit  diesem  aus  der  über  alle  Chemie  erhabenen  Weltseeie  ableitet. 
Leben  und  Organisation  sind  ihm  identisch;  Leben  und  Reproduction  gehen 
hervor  aus  dem  Gegensätze  der  Sensibilität  und  Irritabilität;  jedes  der  or- 
ganischen Systeme  ist  bei  eigener  Selbstständigkeit  dennoch  von  den  andern 
Systemen  abhängig,  der  Grund  ihres  verschiedenen  Lebens  und  seiner  -  Äus- 
serungen liegt  blos  in  den  Substraten  der  organischen  Thätigkeit,  d.  i.  in 
den  Repräsentanten  der  organischen  Natur:  in  dem  Stickstoffe  im  Nerven-, 
dem  Kohlenstoffe  im  Muskel-,  und  dem  Kohlenstickstoffe  im  Reproductkm*- 
System.  Auf  diesen  beruhet  die  qualitative  Verschiedenheit  der  einzelnen 
Systeme  und  des  Krankseyns.  Die  Factoren  der  Krankheit  sind  nur  die  im 
umgekehrten  Verhältnisse  zu  einander  stehenden  organischen  T Tätigkeiten 
(Sensibilität  und  Irritabilität),  deren  Intensitätsveränderung  die  Kintheilung 
der  Krankheiten  in  solche  mit  erhöhter  Sensibilität  und  deprimirter  Irrita- 
bilität (Asthenie)  und  in  solche  mit  umgekehrtem  Verhältnisse  (Sthenie) 
begründet.  So  lehrten  aach  Troxlcr  (Grundriss  der  Theorie  der  Median 
Wien,  1806),  Himly  und  Dbllinger.  Hiernach  Ist  die  Heilung  der  Krank- 
heiten nur  durch  solche  Stoffe  erreichbar,  welche  das  Gleichgewicht  in  den 
'  die  Träger  der  Erregbarkeit  bildenden  Systemen,  vermöge  ihrer  nähern  Ver- 
wandtschaft zu  denselben,  wieder  herstellen  (s,  Richter' s  Spec.  Therapie. 
Bd.  10).  Also  hat  auch  8chelling's  Naturphilosophie  zwar  die  höchste  Idee 
des  Brown'schen  Systems,  nämlich  die  Erregbarkeit,  a  priori,  aber  mit 
ganz  von  diesem  abweichenden  Folgerungen,  deducirt.  Von  Schölling  wei- 
chen in  ihren  Ansichten  Steffens,  Krause  und  J.  J.  Dömling  mehr  oder  we- 
niger ab.  Letzterer  erklärt  in  seiner  „Kritik  der  vorzüglichsten  Vorstel- 
lungsarten über  Orgaiti»ation  und  Lebensprincip.  Würzb.  1803,"  wie  Schel~ 
liny ,  Röschlaub  und  die  Brownianer,  die  Säfte  nicht  für  unbelebt  und  blos 
incitirend,  sondern  als  dynamisch  organlsirt.  Aug.  YVinkelmann  (EinleiL 
in  die  dynamische  Physiologie,  Göttiugen,  1803)  glaubt  die  Verhältnisse 
des  Positiven  im  Nerven,  des  Negativen  im  Blute,  der  synthetischen  Thä- 
tigkeit im  lymphatischen  System  zu  finden,  und  J.  Görres  (Aphorismen  über 
Organonomie.  Cublenz,  1803),  selbst  Röschlaub  lässt  nicht,  wie  früher,  Krank- 
heit auf  Disproportion  des  Incitaments  und  der  Erregbarkeit,  sondern  auf 
Störung  der  Einheit,  Identität  und  Indifferenz  der  gesommten  Lebensform 
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beruhen.    Marcus  sagt:  „Bei  den  Krankheiten  des  sensiblen  1 8ystems  sticht 
der  magnetische,  bei   denen  des  irritablen  der  elektrische,   und  bei  den 
hrankheiteu  de«  vegetativen  Systems  der  chemische  Moment  vor.  (Solche 
Redensarten  und  Gleichnisse,  solches  Wortspiel  über  Kräfte  und  Polaritäten, 
und  solche  in  Allgemeinheiten  eich  gefallende  Spracuo,  die  Alles  a  priori 
deducireo  und  erklären  will,  konnte  wenig  reelle  Ausbeate  der  praktischen 
Medicin  gewähren ,  und  so  wurde  denn  auch  das  System  der  sogenannten 
Naturphilosophie  von  deutschen  Ärzten  nicht  mehr,  wie  früher,  als  Norm, 
sondern  als  ein  Gewebe  von  Trug  und  Wahrheit,   in  schönen,  aber  oft 
nichtssagenden  Redensarten  eingekleidet,  angesehen  und  —  verlassen.  Man 
vergl.  meine  nächstens  erscheinenden:  „Physiologisch-pathologischen  Forschun- 
gen." Most).    In  den  neuesten  Zeiten  haben  sich  besonders  drei  medicini- 
sche  Systeme  ausgebildet:  das  des  Contrastimulus,  das  Broussais'sche  und 
«las  homöupathiscbe  System.     Der  Contrastimulus,  eine  Erfindung  des 
Dr.  Riuori  zu  Mailand,  enthält  kürzlich  folgende  Sätze:  „Das  Wesen  ans 
Lebens  ist  bis  jetst  eben  so  wenig  ergrundet,  als  das  der  Lebenskraft,  wird 
auch  stets  unergrüodet  bleiben;  wir  können  und  müssen  uns  mit  den  Ge- 
setzen des  Wirkens  der  letztern  begnügen.    Die  durch  äussere  Potenzen  her- 
vorgebrachte modificirte  Lebenskraft  spricht  sich  auf  zwiefache  Weise  aus*, 
durch  die  Diathese  des  Reizes  und  durch  die  Diathese  des  Gegenreizes,  dnreb 
welche  entere  die  organische  Faser  In  einen  Zustand  von  Cootraction  und 
Spannung  (Erhöhung  der  Lebenstbätigkeit)  versetzt  wird,  sowie  sie  durch 
letztere  w  den  Zustand  der  Erschlaffung,  der  verminderten  Lebenstbätigkeit, 
geräth.    Die  Erscheinungen  der  Diathese  des  Reizes  sind:  erhöhte  Lebens- 
kraft, gesteigerte  Thätigkeit  der  organischen  Faser  in  allen  Systemen;  die 
Symptome  der  Diathese  des  Gegenreizes  sind :  Mangel  au  gehöriger  Lebens- 
tbätigkeit, Erschlaffung  der  organischen  Faser;  besonders  herabgestimmte 
Kraft  des  Muskelsystems.    Beide  Diathesen  werden  durch  die  Einwirkung 
geradezu  entgegengesetzter  äusserer  Reize  hervorgebracht,  daher  das  Zer- 
fallen aller  Substanzen  in  der  Natur,  auch  der  Innern,  in  Reise  und  Gegen- 
reise; so  B.  B.  ist  Blut  Reiz,  die  Lymphe  und  der  Darmsaft  Gegenreiz,  , 
Die  Diathese  des  Reizes  ist  häufiger,  als  die  des  Gegenreizes,  der  Über- 
gang der  einen  in  die  andere  höchst  selten,  jede  eiozelne  lässt  sich  am  si- 
chersten und  bestimmtesten  durch  die  Wirkung  der  Arzneimittel  erkennen, 
denn  die  Erscheinungen  oder  Symptome  sind  sehr  unsichere  Kriterien  für 
die  Diagnose  der  Diathesen  (!!!).    Wie  die  Krankheitsursachen,  so  wirken 
die  Arzneimittel  entweder  durch  Reizung  und  dadurch  hervorgebrachte  Con- 
traction  der  organischen  Faser  (als  Reize),  oder  durch  Minderung  der  Rei- 
zung und  Erschlaffung  der  Faser  (als  Gegenreize).    Zu  den  Krankheiten,  wo 
die  Diathese  des  Reizes  stattfindet,  gehören  alle  Fieber,  acute  Rheumatis- 
men, Entzündungen,  selbst  manche  chronische  Übel;  Gegeureize  sind  hier 
Heilmittel.    Die  Heilung  der  Diathese  des  Gegenreizes  Ist  nur  durch  Anwen- 
dung der  Reize  möglich;  ehe  die  Diathesen  berücksichtigt  werden,  müssen 
die  Ursachen  der  Krankheit  gehoben  werden;  die  der  Diathese  des  Reizes 
als  der  häufigsten  Form  geschieht  entweder  durch  Verminderung  der  Quan- 
tität der  Reize  mittels  Blutentziehung,  oder  durch  Vermehrung  der  Quanti- 
tät des  Gegenreizes  mittels  der  directen  Gegeureize  (Contrastimulation).  Alle 
Arzneimittel  werden  in  ungeheuer  grossen  Dosen  gereicht.    Ein  Mehrere! 
über  diesen  Gegenstand  findet  man  in  folgenden  Schriften:  Wagner' s  Dar« 
Stellung  u.  Kritik  d.  Lehre  vom  Contrastimulus.    Berlin,  1819.  Tommasini, 
Deila  nuova  dottrina  medica  Italiana  etc.  Bologn.  1617.     Richter'*  Spcc 
Therapie.  Bd.  10.  1885.  8.  57).    Tommasini,  fircra  und  andere  italienische 
Ärzte,  eifrige  Anhänger  dieser  verderblichen  Lehre,  weichen  zum  Theil  von 
Rasur? *  Ansichten  etwas  ab.    Der  Broussaiismus  oder  das  Broussais'- 
sche System,  geschaffen  von  Dr.  Brou&saie ,  Arzt  am  Hospital  Val-de  Grace 
zu  Paris,  lehrt,  J&ss  das  Leben  nur  dorch  äussere  Reise  erhalten  werden 
kenne,  dass  Sensibilität  und  Coutractilitat  die  Zeichen  desselben  seyen,  das« 
diese  durch  gewisse  Naturkörper,   besonders  durch  Wärmest  off,  erhöhet 
Vierden  und  auf  diese  Weise  Heizung  und  Äusserung  des  Lebens  entstehe; 
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dase  Krankheiten  ein  Missverhältniss  der  Erregung  seyen;  dais  die  meisten 
Krankheiten,  jedes  Fieber  jedweder  Natur  und  Form,  dass  jede  Entzündung, 
-wie  alle  Blutflüjse,  acuten  Exantheme,  selbst  die  Neurosen,  ihren  ursprüng- 
lichen oder  doch  ihren  sympathisch -deuteropathischeo  Herd  und  somit  ihre 
nächste  Uriache  und  Heilobject  in  einer  Entzündung  der  Schleimhaut  des 
Magens  und  der  Gedärme  (Gastro- enterite)  haben  (!!!),  und  das«  diese 
seibat  dann  stattfinde,  wenn  primäre  Irritation  auch  im  Herzen  entstanden 
ist.  Diese  Gastro  -  enterite  ist  demnach  die  Quelle  fast  aller  Krankheiten, 
Blutegel  and  Calmantia  Hauptheilmittel!  Diese  auf  BicknVs  anatomisches 
System  gegründete  Lehre  ist  ein  umgekehrter,  auf  den  Kopf  gestellter  Browni- 
anismus,  an  der  Stelle  des  Wortes  Asthenie  steht  Inflammation,  und  statt 
des  Opiums  sind  Blutegel  da  (  s.  Broussais,  Htstoire  des  pblegmasies  cbro- 
niques.  Lecons  du  Dr.  Broussais  sur  les  phlegmasies  gastriques,  deutsch  Ton 
J.  C.  Fleck.  Rudolstadt,  1829.  Priocipes  g^nerauxdephysiologie  pathologique,  co- 
ordonn^es  d'aprcs  la  doctrine  de  Mr.  Broussais.  Par  L.  J.  Bajin.  Metz,  1S21. 
Broussais  Examen  des  doctrines  mädicsles.  Seconde  editioo.  2  VoL  1821. 
Dess.  Annales  de  la  medecine  physiologique  1822,  mit  der  darin  als  eigener 
Abschnitt  fortlaufenden  Physiologie  appliquee  a  la  Pathologie.  A.  Spitt  a 
Novae  doctrinae  patholog.  auct.  Broussais  in  Francogallia  divulgatae  succin- 
cta  epitome  etc.  Gott.  1822).  Um  den  Werth  oder  Nichtwerth  dieser  höchst 
einseitigen  Lehre  kennen  zu  lernen,  siehe  die  Schriften  über  den  Broussai- 
ismus  von  Leroux,  Larroque,  Pinel  d.  J.,  Fodtrt,  Authenard,  Harles*  (8y- 
stem  d.  spec.  Nosologie  Bd.  1.  8.  561),  F.  t>.  P.  Gruithuiscn,  von  Otto,  Con- 
rad* (Kritik  d.  Lehre  des  Broussais.  1825)  u.  a.  m.  (vgl.  auch  Inflam ma- 
tio  gastroenterioa  und  Infiammatio  ventriculi).  Die  Homöo- 
pathie oder  Hahnemann'sche  Lehre  hat  in  Deutschland  sowie  im  Auslande 
bis  jetzt  viele  Verehrer  und  Nachfolger  gefunden,  obgleich  dieselbe  viel  Un- 
ainn  enthält  (s.Homoeopathia).  —  So  sehr  die  Bemühungen  der  Philo- 
sophen nnd  Ärzte,  von  Empedokles  bis  auf  Bahnemann,  um  eine  systemati- 
sche Bearbeitung  der  Medicin  mit  Dank  erkannt  werden  müssen ,  so  hat  ea 
dennoch  bis  jetzt  nicht  gelingen  wollen,  ein  vollendetes  System  der  Medicin 
zu  schaffen,  woran  besonders  der  Umstand  Schuld  ist,  dass  man  die  Heil- 
kunde stets  einseitig,  bald  rein  empirisch,  bald  rein  dogmatisch  oder  ratio- 
nalistisch bearbeitet«.  Auf  Vollendung  kann  ein  System  der  Medicin  nur 
dann  Ansprüche  machen,  wenn  sich  in  ihm  das  Allgemeine  und  Besondere 
nicht  mehr  entgegenstehen,  d.  h.  wenn  Empirie  und  Speculation  eins  und 
mit  Reflexion  verkettet  sind.  Vor  altem  bedürfen  wir  eines  vollendeten  Sy- 
stems der  Physiologie  und  Zoonomie,  um  darauf  ein  nosologisches  zu  grün- 
den, das  mit  einem  Systeme  der  Therapie,  hervorgegangen  aus  den  Resul- 
taten treuer  Naturbeobachtungen,  in  der  genauesten  Verbindung  und  Har- 
monie stehen  muss.  Beobachtung,  Abstraction  aus  dieser,  und  Reflexion, 
aber  keins  für  sich,  sondern  alle  drei  nur  vereint,  sind  und  bleiben  die  ein- 
zigen richtigen  Wege,  um  die  Idee  des  Lebens,  der  Gesundheit  und  Krank- 
heit, somit  die  Idee  der  Erhaltung  der  erstem  und  der  Normalisirung  der 
letztern,  zu  fassen.  So  lange  es  an  einem  vollendeten  Systeme  der  Medicin 
fehlt,  müssen  wir  bescheidene  Skeptiker  von  allem  Dem  bleiben,  was  uns 
auch  noch  für  die  Folge  etwa  als  System  der  Medicin  vorgelegt  wird,  ea 
prüfen  und  das  Beste  behalten,  also  den  Eklektiker  machen. 

Schliesslich  wollen  wir  die  einzelnen  Theile  der  gesammten  Medicin  zum 
Behufe  der  Arzneibeflissenen  hier  noch  aufführen.  Ausser  einer  gründlichen 
schulwissenschaftlichen  Bildung,  wobei  die  Bekanntschaft  mit  der  lateinischen, 
griechischen,  englischen  und  französischen  Sprache,  mit  Mathematik  und 
Philosophie  unerlässlich  ist,  gehören  zu  den  Hülfs  Wissenschaften  der 
Medicin  die  allgemeine  philosophische  Naturwissenschaft,  die  Naturphiloso- 
phie, die  Biologie,  wie  sie  ein  Tteviranus  bearbeitete,  um  die  Idee  des 
Lebens  richtig  aufzufassen  (s.  auch  Schilling1*  Entwurf  und  System  der  Na- 
turphilosophie. Tübingen,  1798.).  Ferner  gehören  hierher:  die  allgemeine 
Physik,  d.  L  die  Lehre  von  den  mechanischen  und  dynamischen  Erschei- 
ne. Fischer' s  und  Bio?*  Handbücher  der  Physik);  die  allgemeine 
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Chemie,  oder  die  Lehre  der  chemischen  Erscheinungen  (s.  BerzeUui 
Lehrbuch  der  Chemie);  die  Kosmologie  oder  Astronomie,  d.  i.  die 
Kenntnis»  Ton  den  Gestirnen,  ihrem  Laufe  und  Standpunkte  gegen  einander 
(s.  Pierery8  Anatomisch -physiologisches  Realwörterbuch).  Sie  ist  besonders 
wichtig,  um  den  Einfluss  der  Gestirne  (den  astralischen ,  sideriseben  Ein- 
fluss,  Siderismus)  auf  das  gesunde  und  kranke  Leben  zu  deuten;  die  Geo- 
logie, d.  i.  Atmospharologic,  Hygrologie,  Meteorologie,  Lehre  vom  Erd- 
magnetismus; die  allgemeine  Naturgeschichte,  d.  i.  Mineralogie, 
Phytologie  oder  Botanik  und  Zoologie;  die  vergleichende  Anatomie 
oder  Zootomie  (Anatomie  comparata),  d.  1.  Anatomie  der  Thlere,  verglichen 
mit  der  des  Menschen;  die  empirische  Psychologie,  d.  i.  die  Lehre 
von  der  Seele  und  ihren  Äusserungen  im  Körper.  —  Die  Medicin  selbst  be- 
steht aus  folgenden  Tbeilen:  1)  Medicinische  Encyklopädie  oder 
Methodologie,  d.  i.  kurzer  Inbegriff  der  gesammten  medicinischen  Wis- 
senschaften, sowie  die  Anweisung,  selbige  methodisch  zu  erfassen  und  abzu- 
handein. 2)  Die  Zergliederungskunst,  Anatomie,  welche  die  Gestalt 
und  Lage  der  einzelnen  Theile  des  menschlichen  Körpers'  mittels  der  Lei- 
chenöffnung (Sectio  cadaveris)  kennen  lehrt;  sie  zerfällt  in  die  Knochen- 
lehre (Osteologie) ,  Bäudcrlchre  ( Syndesraologie),  Muskellehre  (Myologie), 
Nervenlehre  (Neurologie),  Eingeweidelehre  (Splanchnologie),  Drüsenlehre 
(Adenologie) ,  und  in  die  Gefässlehre  (Angiologie,  d.  i.  Arterio-  und  Phle- 
bologie). 8)  Die  organische  Physik,  d.  l.  die  Lehre  von  den  mechani- 
schen Erscheinungen  am  menschlichen  Körper,  betreffend  Grösse,  Gestalt, 
Druck ,  Schwere  etc.  4)  Die  Physiologie,  oder  die  Lehre  von  den  dy- 
namischen Erscheinungen  am  lebenden  Organismus,  mit  Einschluss  der  so- 
genannten Anthropologie  oder  Naturgeschichte  des  Menschen.  5)  Die  Hy- 
gieine,  d.  L  die  Wissenschaft  von  dem  Wesen,  den  ursächlichen  Momen- 
ten, Zeichen  und  Bedingungen  der  Gesundheit.  6)  Die  pathologische 
Anatomie,  welche  uns  die  abnormen  mechanischen  und  Structurverände- 
rungen  kennen  lehrt.  8ie  ist  für  die  Pathologie  höchst  wichtig ;  doch  ist 
nur  mit  Vorsicht  aus  den  Ergebnissen  der  Leichenöffnungen  auf  die  Natur 
der  Krankheit  zu  schlierten,  zumal  wenn  die  Symptome  des  Befundes  zu 
Lebzeiten  entweder  gar  nicht,  oder  nur  solche  beobachtet  wurden,  welche 
mit  dem  Befunde  nicht  im  Einklänge  standen.  7)  Die  pathologische 
Chemie,  d.  i.  die  Lehre  von  den  Mischungsfehlern  im  kranken  Zustande. 
Sie  ist  bis  jetzt  noch  sehr  unvollkommen.  8)  Die  Pathologie,  d.  i.  die 
Lehre  von  der  Entstehung  (Patbogenie) ,  dem  Wesen  (Nosologie),  den  Ur- 
sachen (Aeüologie),  dem  Verlaufe  und  dem  Ausgange  der  Krankheiten  oder 
des  Lebens  im  abnormen  Zustande.  In  Bezug  auf  Krankheiten  überhaupt 
heisst  sie  allgemeine  oder  generelle  Pathologie;  in  Bezug  auf  die 
einzelnen  Krankheiten  aber  specielle  Pathologie.  9)  Die  Semiotik 
oder  medicinische  Zeicbenlebre,  d.  i.  die  Lehre  von  der  Bedeutung 
der  Zeichen,  der  einzelnen  Symptome  der  Krankheit.  10)  Die  Anamne- 
stik,  d.  h.  die  Kunst,  aus  den  vorhergegangenen  Ursachen  auf  die  gegen- 
wärtige Krankheit  zu  schlicssen,  sowie  die  Prognostik,  d.  i.  die  Kunst, 
den  Aufgang  der  Krankheiten  vorher  zu  bestimmen.  Beide  sind  eigentlich 
Theile  der  Pathologie.  11)  Die  Diagnostik,  d.  i.  die  Kunst,  Krankhei- 
ten, die  den  Symptomen  nach  sich  ähnlich  sind,  von  einander  zu  unterschei- 
den. Obgleich  die  Verdienste  eines  Wichtnann  3  Drcy&sig >  Schmalz,  Sachse, 
Lutheritz  etc.  hier  anerkannt  werden  müssen,  so  sieht  es  doch  mit  unserer 
Diagnostik  noch  nicht  vom  Besten  aus  fs.  Diagnostlca  doctrinal 
12)  Die  medicinische  Geographie,  d.  h.  die  Erdkunde,  angewandt 
auf  die  Medicin;  sie  umfasst  alle  auf  die  Gesundheit,  Krankheit,  Krank- 
heit «beschaffenbeit  und  Geistesthätigkeit  Bezug  habende  Gegenstände  der 
Geographie:  Klima,  Witterung,  Lebensweise  der  Völker  etc.  18)  Die  Diä- 
tetik und  Hygiastik,  welche  die  aus  der  Hygleine  hergeleiteten  Sätze 
als  Regeln  des  Verbaltens  hinstellt  Die  Makrobio tik,  Eobiotik,  Po- 
lybiotik  und  Pro phylaktik  sind  Theile  derselben.  14)  Die  Thera- 
pie, d.  i.  die  Lehre  von  der  zweckmässigen  Benutzung  des  ausser  dem 
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lebenden  Organisaraa  Befindlichen  (Cor,  Curatio),  uro  das  abnorm  gewordene 
Leben  wieder  zur  Normalität  zurückzuführen,  also  Heilung  (Sanatio).  In 
Bezug  auf  allgemeine  Krankheitszustände  iat  sie  generelle,  in  Bezut; 
auf  specielle  Krankheiten  specielle  Therapie«  15)  Die  Chirurgie, 
d.  i.  die  Lehre  von  den  aogenannten  mechanischen  Krankheiten  und  ihrer 
Heilung  durch  mechanisch  wirkende  Mittel.  In  Bezug  auf  mechanische 
Krankheiten  überhaupt  beisst  aie  allgemeine,  in  Bezug  auf  specielle  Ge- 
brechen der  Art  specielle  Chirurgie.  Ein  Theil  derselben  iat  die 
Akiurgie,  die  operative  oder  Mb  nual chiiurgie,  d.  i.  die  Lehre 
Ton  den  blutigen  Operationen  zum  Zweck  der  Beseitigung  mechanischer 
Krankheiten.  Hülfswissenschaften  der  Chirurgie  sind:  Anatomie,  Physioio 
gie,  organische  Physik,  Arzneimittellehre,  die  Pharmacie,  das  Formulare, 
die  Phjsik,  angewandt  auf  Mathematik,  besonders  auf  Mechanik,  Optik, 
Statik,  endlich  die  Bandagen-  und  Verbandlehre,  d.  i.  die  Lehre  von  der 
kunstgerechten  Anwendung  der  Binden,  Maacbinen  etc.  zu  chirurgischen 
Zwecken.  Dan  ein  Chirurg  wissenschaftlich  gebildet  aeyn  muee,  rerstehc 
sich  von  selbst  Medicin  und  Chirurgie  haben  gleich  hohen  Werth;  letztere 
ist  ein  integrirender  Theil  der  erstem.  Beide  werden  jetzt  gewöhnlich  ver- 
eint studirt;  jeder  Streit  über  daa  Alter  und  den  Vorzug  der  Medicia  vor 
der  Chirurgie,  und  umgekehrt,  iat  zu  tadeln}  er  ist  auch  längst  beigelegt, 
da  in  unsern  Zeiten  die  Chirurgie  von  Männern  ausgeübt  wird,  die  auch 
aia  Ärzte  hoch  stehen  (s.  Chirurgia).  Wundarzt  rauss  jeder  Arzt,  wenn 
auch  nicht  gerade  Operateur  seyn,  und  die  Grundsätze  der  Pathologie  und 
Therspie  rauss  jeder  Tationelle  Wundarzt,  wenigstens  theoretisch,  inne  haben. 
Die  Operationssucbt,  woran  leider  seihst  berühmte  Männer  litten  und  noch 
leiden,  iat  zu  verschmähen  (a.  Tott  in  Gräfes  und  Walther's  Journ.  f.  Chir- 
urgie Bd.  XIII.  St.  4.  und  Bd.  XVI.  SU  1.,  wo  Beobachtungen  von  gebeil- 
ten Balggeschwülsten  und  Indurationen  ohne  Operation  mitgetheilt  werden). 
Zur  Chirurgie  gehören  auch  die  Lehre  von  den  Augenkrankheiten  (Ophtbsl- 
miatrik),  und,  insofern  dabei  chirurgische  Mittel  notbwendig  sind,  auch  die 
Syphilidoiaterie.  16)  Die  Pharmakologie,  gewöhnlich  fehlerhafter  Weise 
Matena  medien  genannt,  da  letztere  nur  eine  Sammlung  von  Arzneimitteln, 
aber  keine  Wissenschaft  ist.  Sie  zerfällt  in  die  Pharmacie  für  den  Zweck 
und  Bedarf  des  Apothekers;  d.  i.  Botanik.  Zoologie,  Mineralogie,  Waaren- 
kunde,  pharmaceuttsche  Chemie,  Pharmacie,  chemische  und  pharanaceutische 
Beceptii  kunst,  sowie  in  die  Pharmacie  für  den  Zweck  und  Bedarf  des  Arz- 
tes, d.  i.  in  die  Pharmakodynamik,  oder  in  die  Lehre  von  deo  Kräf- 
ten und  der  Anwendung  der  Arzneimittel  zu  besondern  Heilzwecken,  mit 
Kmschluss  der  mediciniscb- chirurgischen  Receptirkuntt.  17)  Die  medici- 
nische  und  chirurgische  Klinik,  auch  wol  Casuistik,  medici* 
nisch-chi rurgische  Praxia  genannt.  Sie  benutzt  die  Pathologie,  The- 
rapie und  Pharmakologie  und  wendet  diese,  sowie  auch  die  Chirurgie,  anf 
einzelne  Krankheiten  an.  18)  Die  Kntbindungskunat  {Art  ahstetrina), 
d.  i.  die  Lehre_  von  der  Beförderung  der  Frucht  aus  dem  mütterlichen  Scuoose 
mittels  künstlicher  Handgriffe  oder  geburtshülflieber  Instrumente  in  allen 
jenen  Fällen,  wo  die  Naturkräfte,  sowie  die  Hebammenkunst,  nicht  ausrei- 
chen. Dass  unsere  Zeiten  zu  viel  der  Kunst  und  zu  wenig  der  Natur  zu- 
schreiben, beweiset  auch  die  Geburtshülfe ,  und  der  Vorschlag  Wigand"  s 
und  Unteres,  die  mechanische  und  operative  Kntbindungskunat  zu  beschrän- 
ken und  mehr  die  dynamische,  die  Beförderung  der  Geburt  durch  pharma- 
ceutische  Mittel  zu  bezwecken,  verdient  alle  Beachtung.  Dass  der  Accou- 
cbeur  nicht  blosser  Mechaniker,  sondern  auch  Arzt  aeyn  müsse,  will  er  an- 
ders rationell  und  sicher  Kreisenden  helfen,  diea  versteht  sich  von  aeibst  (s. 
Tott  in  Hör*'«  Archiv  1828.  Mai  und  Juni). 

In  Bezug  auf  sich  und  auf  die  Art  und  Weise  ihrer  Ausbildung  erhal- 
ten wir  die  Ga  sc  hiebt«  derMedicin,  bestehend  aua  der  pragmatischen, 
der  Literär-  und  Kntwickelungsgeschichte  der  menschlichen  Krankheiten, 
Letztere  ist  bis  jetzt  noch  wenig  bearbeitet  worden.  In  Bezug  auf  das  Wohl 
des  Staats  und  seiner  Bürger  wird  die  Medicin  zur  Staats arzneikunde 
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(Medicina  politico-for  cutis).  Sie  besteht  aus  der  gerichtlichen  Arznei-^ 
künde  (Medicina  forensi») ,  insofern  sie  empirische  und  scienttfische  Lehr- 
sätze in  Rücksicht  auf  das  getrübte  oder  zweifelhafte  Gesundheitswohl  der 
Staatsbörger,  sowie  zur  Aufklärung  der  vorkommenden,  der  Medicin  bedür- 
fenden Rechtsfälle  aufstellt  und  zusammenfasse  und  aus  der  roedi  cinisch  en 
Po  licet ,  medicinUchen  Gesetzgebung  (Politia  medica),  welche  als  öffent- 
liche GesundheiUpolicci  die  Ordnung  und  Bestimmung  der  unter  Auetoritat 
des  Staats  zu  befolgenden  diätctisch-mediciniacben  Grundsätze  in  Rücklicht 
auf  die  Staatsbürger  begreift.  Beide  sind  verwandt,  nach  Inhalt  and  Zweck 
aber  verschieden.  Die  Zusammenstellung  von  diesen  oder  jenen  Sitzen  aus 
der  Medicin,  insbesondere  aus  der  Diätetik,  in  einem  deutlichen,  klaren  Vor» 
trage  und  zum  Versländnisse  für  Laien  abgefasst,  wird  als  populäre  Me- 
dicin, Volksarzneikunde  (Mediana  popiilari»,  rurali»,  pastorali»)  be- 
zeichnet.   Ein  wichtiger  Theil  derselben  ist  die  die  Hebammenlehre. 

Die  Literatur  Ober  die  in  No.  1  —  18  angeführten  Tbeile  der  Me- 
dicin im  Allgemeinen  und  Besondern  ist  ausserordentlich  gross;  wir  können 
uns  darüber  in  J.  S.  Brich,  Literatur  der  Medicin,  2te  Aufl.  und  iu  dem 
grossen  Werke  Ploucquei1»:    Literatura    medica    digeata,    Raths  erholen. 
Hier    mögen    einige    der    vorzüglichsten  Schriften    zum  Behuf  für  anfan- 
gende Medicioer  genannt  werden:  Rurdach1»  Propädeutik  der  Medicin.  Fr. 
UildebrandC  »  Handb.  d.  Anatomie  d.  Menschen.  4te  Aufl.  von  E.  H.  We- 
her. Braunschw.  18SO.    J.  C.  Rosenmiiller1»  Handb.  d.  Anatomie.  Neue  Aufl. 
von  Weber.  1828.    Loder1»  Anatomische  Kupfertafeln.    H.  Robbi ,  Allgera. 
EncNklopädie  d.  Anatomie,  mit  Kupfern.  5  Bände.    A.  UempeV»  Anfangs- 
gründe d.  Anatomie.  5te  Aufl.  Götüng.  18x7.    Umfinget,  Zeitschrift  für 
organische   Physik.     Rudolphi»  Grundriss  d.   Physiologie    2  Bde  Berlin, 
1821.    Neumnnn ,  Von  der  Natur  des  Menschen.  2  Thle.  Berlin  1815  — 18. 
Ä.  Fr.  Burdach ,  Die  Physiologie  als  Erfahrung* Wissenschaft,  nebst  Beiträ- 
gen von  Roer  und  Raihke  (von  diesem  classi sehen  Werks  sind  bis  jetzt  erst 
5  Bände  erschienen).  Piere?»  Anatomisch- physiologisches  Wörterbuch.  8  Bde. 
(Ein  unentbehrliches  Werk  für  jeden  Gebildeten,  leider  nur  zu  sehr  nach 
der  sogenannten  naturphilosophischen  Ansicht  des  Lebens  bearbeitet  Af.). 
Ober  die  pathologische  Anatomie  haben  vorzüglich  Voigtei,  Meckel ,  Conradi, 
Ltobgtem,  Caru» ,  Andral,  über  die  Physiologie  besonders  A.  v.  Haüer  und 
die  oben  genannten  Autoren  Handbücher  und  Anfangsgründe  geschrieben. 
Sehr  gut  ist:  Caru»,  Grundzüge  der  vergleichenden  Anatomie  und  Physio- 
logie S  Bde.  Dresden  1828.    Ideler1»  Anthropologie  für  Ärzte,  und  Nüt- 
leins  Grundlinien  d.  allgem.  Psychologie,  Mainz  1821,  sowie  die  Hand- 
bücher von  Fries,  Schulte,  Salat  sind  zum  Studium  der  Psychologie  zu 
empfehlen.    Für  Pathologie  und  deren  Tbeile,  für  Diätetik,  Makrobiotik 
und  Therapie,  sowie  für  Chirurgie,  Ophthalmologie  und  Pharmakologie  dienen 
besonders  Rurdach1»  Handbuch  der  Pathologie.    Hartmann,  Theoria  morbi 
a.  Pathologie  generalis.  Vienn.  1814.  Deutsch  1823.    J.  B.  Friedreich,  An- 
deutungen zum  Versuch  eines  neuen  Systems  der  Erscheinungen  des  gesun- 
den und  kranken  Lebens.  1325.  Danz,  Medic.  Zeichenlehre,  bearbeitet  von 
Heinrolh.  Leipz.  1812.    Schmal*,  Versuch  einer  med. -chir.  Diagnostik  in 
Tabellen.  4te  Aufl.  1825.    Hufeland'»  Makrobiotik.     Wildberg1»  Hygiastik. 
J.  M.  Winkler1»  Allgem.  Therapie.  £  Bde.   Wien  1828.     Jf.  SibergundV» 
Grundriss  der  generellen  Therapie,  vom  Standpunkte  d  rationellen  Empirie 
aus.    Mit  einer  Vorrede  von  Barles*.  Essen  1827.    Richter1»  Specielle  The- 
rapie, 10  Binde.    Betend»1  Vorlesungen  über  die  praktische  Arznei  Wissen- 
schaft. Herausgeg.  von  Sundelin.  10  Bände.    Conrad?»  Handbuch  d.  specia- 
len Pathologie  und  Therapie.    F.  A.  B.  Puchelt1»  System  d.  Medicin.  M, 
J.  Chelm»,  Handbuch  d.  Chirurgie.  Heidelberg  1827*    Ktcnernnd,  Grund- 
riss der  neuern  Wundarzneikunst;  nach  der  4ten  Auagabe  übers,  v.  Robbi. 
Leipz.  1819  —  24»  8  TheUe    Ruft1»  Handbuch  der  Chirurgie  17  Th,  Berlin 
1830 — 56.  E.  L.  Grosehcim1»  Lehrbuch  d.  operativen  Chirurgie.  Henkel1» 
Anleitung  zum  chirurg.  Verbände;  mit  Zusätzen  von  Stark  und  Diefenbach. 
Berlin  1829.    Richter1»  Lehre  von  den  Brüchen  und  Verrenkungen.  Berlin, 
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Handb.  d.  Pharmacie.  Sie  Aufl.  1327.  Hichter's  Ausführt.  Arzneimittellehre. 
5  Bände.  Vogt's  Lehrbuch  der  Pharmakodynamik.  2  Bde.  1828.  Sunde- 
liri 's ,  Pfaffs,  BurdacKs,  Bischoffs ,  WendCs  Lehrbücher  der  Materia  me- 
dica.  Über  die  Entbindungskunst  sind  die  neuesten  Lehrbücher  von  Osian- 
der,  v.  Froriep,  v,  Siebold,  Btuich,  Citrus  (Gynäkologie),  Mad.  Boivin  a. 
A. ;  über  Geschichte  der  Medicin  ichrieben  classisebe  Werke  K.  Sprengel 
und  Hecher;  über  Staatsarznei  künde,  gerichtliche  Medicin  und  medicinische 
Policei  Niemann,  Metzger,  Hebenstreit,  Henke,  Bernt,  Masius,  Wildberg, 


Unzer,  Tissot,  Sinclair,  Hufeland,  Wurzer,  Roosc ,  Wildberg,  Most,  Ma- 


IWedicus,  latros  (o  farooc),  der  Arzt,  der  Heilkflnstler.  Der 
wahre  Arat  ist  derjenige,  der  feurige  Naturliebe,  wahre  Menschen- 
liebe und  echten  Kunstsinn  besitzt,  der  sein  Fach  gründlich  studirt 
hat  und  bis  an«  Bode  sattes  Lebens  mit  der  Wissenschaft  fortschreitet  und 
durchs  Leben  und  durch  die  Erfahrung  allmälig  eine  höhere  Stufe  zur  Ver- 
vollkommnung als  Heilkünstler  erlangt.  Des  Arztes  Beruf  ist  ein  schwerer, 
mühsamer,  sorgenvoller,  der  die  geistigen  und  körperlichen  Kräfte  gleich 
stark  in  Anspruch  nimmt  Es  giebt  keinen  Stand,  der  so  wenig  ein  vollstän- 
diges Ausruhen  des  äussern  und  innern  Lebens  gestattete,  als  der  ärztliche, 
wo  körperliche  Anstrengungen,  Witterungseinflüsse,  Störung  der  nächtlichen 
Ruhe,  Nachtwachen,  unterbrochene  Mahlzeiten,  Gemütsbewegungen  aller 
Art  im  steten  Wechsel  stattlinden,  um  die  Gesundheit  allmälig,  aber  sicher 
und  oft  bald  unterzugraben.  Viele,  zumal  junge  Ärzte,  sterben  in  Folge 
der  Ansteckung.  Der  Arzt  muss,  um  die  Gesundheit  und  das  Leben  der 
Mitbürger  zu  schützen,  sein  eigenes  körperliches  Wohl  daransetzen,  sein  ei- 
genes Leben  aufs  Spiel  wagen.  Im  Allgemeinen  kann  der  Arzt  nur  auf  ein 
kurzes  Leben  rechnen,  und  ganz  besonders  passtauf  ihn  das Hippokratiscbe:- 
Vita  brevia,  an  longa.  (Jasper  (s.  dess.  Wochenschrift  Berlin  1834.  No,  1.) 
hat  über  die  wahrscheinliche  Lebensdauer  im  ärztlichen  Stande  eine  Tafel 
von  640  Ärzten  mitgetheilt,  woraus  deutlich  .ihr  kurzes  Leben  hervorgeht 
Wenn,  was  fest  steht,  von  200  Theologen  42  das  Alter  von  70  Jahren  und 
darüber  erreichen;  so  findet  man  unter  200  Ärzten  nur  24,  die  es  bis  zu 
diesem  Alter  bringen.  —  Ausgezeichnete  Talente,  mannigfaltige  Kenntnisse» 
unaufhörliches  Studium,  gesunden  Verstand,  gute  Urtheilskraft,  grosses  Ge- 
dachtniss,  lebhafte,  aber  geregelte  Phantasie,  ein  feines  Gefühl,  ein  feiner 
sicherer  Tact  und  wahre  Humanität,  —  dieses  sind  nothwendige  Erforder- 
nisse zu  einem  guten  Arzte.  Kein  anderer  Stand,  auch  der  geistliche  nicht, 
greift  so  bedeutend  und  so  tief  in  die  innersten  Verhältnisse  des  Lebens,  ala 
der  ärztliche.  Der  Arzt  soll  nicht  nur  sprechen,  er  soll  handeln,  er  soll 
anrathen,  er  soll  befehlen;  er  muss  unbedingten  Gehorsam  verlangen,  wenn 
sein  Wirken  erfolgreich  seyn  soll.  —  Nur  das  Interesse  der  Kranken  soll 
er  fördern,  nicht  das  seinige.  n  Er  soll  helfen!  Dies  ist  sein  einziger  Zweck. 
Leider!  sind  aber  bei  vielen  Ärzten  unserer  Zeit  Beweggründe  vorhanden, 
die  einen  andern  Zweck  als  den  des  Helfens  vor  Augen  stellen.  Uud  daran 
ist,  wie  Nasse  richtig  bemerkt,  die  Stellung  des  Arztes  im  Staate  vorzüg- 
lich Schuld.  Der  Arzt  ist  ohue  Rang  in  der  Gesellschaft;  er  ist  ein  Ge— 
werbsmann,  von  der  Regierung  genehmigt,  der  von  der  Ausübung  seines 
Crewerbes  leben  muss.  Alle  Nachtheile,  die  Conen rrenz  und  andere  Um- 
stände Aber  ein  Gewerbe  bringen,  fallen  auch  auf  ihn;  die  reinen  Motive 
der  Kunst:  Menschenliebe  und  wissenschaftliches  Streben,  müssen  verschwin- 
den, —  er  wird  ein  Kind  des  Eigennutzes.  Seine  Bestimmung  ist  rastlose 
Thätigkeit,  sein  Stand  führt  ihn  zu  den  Scenen  des  Unglücks  und  des  Jam- 
mers, sein  Studium  in  die  innersten  Geheimnisse  der  Natur.  Dies  kann 
nicht  ohne  Bedeutung  auf  sein  eigenes  sittliches  Wesen  bleiben.  .  Das  Leben 
und  die  Kunst  rein  zu  halten,  gebot  der  alte  Eid  den  Ärzten,  und  den  wah- 
ren Schülern  lehrt  dies  die  Kunst  selbst.    Etwas  Anderes  lehrt  ihn  das  Ge- 


werbe.   Hier  tritt  ein  Kampf  ein  zwischen  dem  Guten  und  Bosen.  Der 
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Eigennutz  kommt;  auch  will  der  Arzt  mit  seiner  Familie  leben,  und  er  ksxu 
dies  mit  Recht  für  sein  beschwerliches  Amt  verlangen.  Er  kennt  das  Höht , 
Wichtige  und  Heilige  »eines  Berufs,  er  weiss,  dass  der  Gegenstand  seines 
Wissens  und  Strebens  das  Höchste  und  Theo erste  auf  Erden  ist,  und  h«c 
also  ein  doppeltes  Recht  zu  seinen  Ansprüchen;  denn  er  soll  dem  Kranken 
jedes  Opfer  bringen,  wodurch  er  dessen  Gesundheit  und  Leben  retten  kaun, 
selbst  mit  Gefahr  seiner  eigenen  Erhaltung.  Man  verlangt  von  ihm  Ver- 
leugnung des  Egoismus,  Unterdrückung  der  Leidenschaften,  Hintenansetzung 
jeder  Bequemlichkeit,  rastlose  Thatigkeit  bei  Tage  und  bei  Nacht;  —  alles 
zum  Besten  der  Kranken.  —  Aber  auch  der  Kranke  ist  dagegen  zur  gröss- 
ten  Dankbarkeit  verpflichtet;  doch  leider!  wie  mancher  geschickte,  tbätige, 
rechtschaffene  Arzt  sieht  sich  verkannt!  Man  urtheilt  hart  und  ungerecht 
über  ihn  und  er  muss  Beweise  von  Geringschätzung  und  Undankbarkeit  iu 
Menge  erfahren.  Er  sieht  täglich,  dass  sein  mühsames  Streben  vergebens  ist, 
dass  die  Künste  und  KnitVe  des  Charlatans,  des  Kriechers,  Schmeichlers  und 
Speichelleckers,  der  sich  durch  Vettern,  Tanten  und  Grusstanten  Conuexio« 
oen  verschafft,  weiter  führen  als  alle  seine  Arbeiten,  —  kein  Wunder, 
wenn  er  nun  das  Studium  liegen  lässU  Nur  der  grosse,  der  starke  Geist 
bleibt  hier  treu  den  bessern  Grundsätzen  und  zieht  ein  eingezogenes  prunk- 
loses Leben  mit  hoher  innerer  moralischer  Kraft  und  regem  Streben  nach 
Wissenschaft  dem  glänzenden  äussern  Schimmer  von  Glück  und  dem  Leben 
toU  Üppigkeit,  Geistesträgheit  und  8chwelgerei  vor.  —  Die  äussere  Th&. 
tigkeit  des  Arztes,  die  Stiele!  und  £ 


tigkeit  des  Arztes,  die  Stiefel  und  Schuhe  kostet,  wird  vom  Publicum  ver- 
langt, die  innere  verlangt  keiner,  sie  wird  nicht  honorirt,  hört  also  auf; 
kein  Wunder,  wenn  der  Arzt  nun  ein  medicinischer  Tagelöhner  wird. 
Für  die  Wahl  des  Arztes  hat  selbst  der  Gebildete  kein  Kriterium;  er  kanu 
den  wahren  Werth  nicht  beurt heilen,  und  nur  nach  dem  äussern  gehen;  er 
bezahlt  den  Arzt  nach  einer  Ungewissen  Taxe;  für  den  unnöthigen  Besuctt 
so  viel,  als  für  den,  der  ihm  das  Leben  rettete.  Auf  welche  Abwege  ge- 
räth  nun  der  Arzt,  wenn  er  keinen  grossen  Innern  moralischen  Gebalt  besitzt, 
er  nicht  hehr  nnd  heilig  die  ideale  Richtung  des  Geinüths  im  Kampfe 

eit  und  der  rauhen  Aussenseite  des  Lebens  bewahrt, 


Wirklichkeit  und  der  rauhen  Aussenseite  des  Lebens  bewahrt, 
—  wenn  er,  unbekümmert  ob  er  gekannt  oder  verkannt  wird,  seine  grösste 
Belohnung  nicht  in  seinem  Herzen  und  dem  schönen  Bewusstseyn  sucht,  dass 
er  Gutes  gestiftet  und  die  Kunst  und  Wissenschaft  treulich  befördert  habe  4 
Aus  diesem  Grunde  sind  die  wahrhaft  guten  Ärzte,  die  redlich  und  ohne 
eigenes  Interesse  das  Heil  der  leidenden  Menschheit  fördern,  zu  den  Aus- 


nahmen  zu  rechnen,  nnd  die  eigennutzigen  machen  die  Regel  aus.  Mit 
Recht  sagt  Trewranu»  (Biologie  Capitel  5):  „Sähe  man,  die  Priester  (und 
Schauspieler)  etwa  ausgenommen,  je  eine  Classe  von  Gelehrten  und  Künst* 
lern,  die  sich  pöbelhafter  gegen  einander  betrug,  unter  welcher  Missgunst, 
Neid  und  Cabale  aller  Art  gemeiner  waren,  als  unter  den  Ärzten?  Sähe 
man  je  Mathematiker  sich  so  verleumden  und  verfolgen,  wie  es  die  grössteu 
unter  den  Ärzten  thaten,  je  ihre  Werke  mit  solchen  nichtswürdigen  Zänke- 
reien anfüllen,  wie  Albin 's  Annotat.  academic.  ge^en  II  aller  enthalten?**  — 
\rrosse  unreaDezeigungen ,  die  dem  Arzte  zu  Theil  werden,  Stand,  Rang, 
Würden,  eine  grosse  Praxis,  ein  grosser  Ruf;  —  alle  diese  Dinge  sind  kein 
sicheres  Zeichen  eines  wahren,  geschickten  und  redlichen  Arztes;  denn  wer 
weiss  nicht,  daas  der  ehrgeizige,  stolze,  arrogante,  gewinnsüchtige  Arzt  sich 
dergleichen  durch  Kriecherei,  Schmeichelei,  durch  Connexionen,  verliebte 
Abenteuer,  durch  eine  SpeculaÜonsheirath ,  durch  Geld  und  tausend  andere 
niedrige  Mittel,  die  der  rechtliche  Arzt  zu  gebrauchen  sich  zu  stolz  fühlt, 
oft  zu  verschaffen  weiss?  —  Asch  der  Doctortitei  und  das  pergamentiie 
Diplom  beweisen  nichts,  da  mit  £rtheilung  derselben  auf  manchen  Akade- 
mien so  grosser  Unfug  getrieben  wird,  wo  es  oft  nur  heist:  fiat  fürs  Geld! 

beweist  die  Lange  der  Studierzeit,  da  ein  fleissiger  und  La- 


so  wenig  bew 

1  entvoller  Medianer  in  zwei  Jahren  mehr  auf  Universitäten  erlernen  kann, 
als  ein  träger,  geistloser  in  der  doppelten  Zeit  Ein  wahrer  Arzt  ist  nicht 
bloa/Arat,  sondern  nach  Naturforscher,  er  hat  Lust,  Liebe  und  hohen  Sinn 
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far  diese«  herrliche  Stadium,  da«  mit  der  Arznei  wisse  mchaft  Im  engsten 
Bunde  steht.  Die  allgemeine  Naturgeschichte,  Mineralogie,  Botanik, 
Zoologie,  die  Physik,  Chemie  und  Pharmacia  sind  nothwendige 
Vorstudien  der  Median,  doch  wird  der  praktische  Arzt,  da  jade  dieser  Leh- 
ren, um  sie  Tollkommen  inne  zu  haben,  schon  «in  Menschenleben  an  Zeit 
und  Studium  erfordert,  «ie  nnr  insofern  studiren,  als  sie  in  nächster  Bezie- 
hung zur  Heilkunst  stehen  Das  nächste  und  wichtigste  für  ihn  bleibt  ein 
genaues  und  gründliches  Studium  der  Pathologie  und  Therapie,  Ma- 
teria medica,  Diätetik,  Ge bu rtshülf c,  gerichtlichen  Arznei- 
wissenschaft,. Anatomie,  Physiologie  etc.  —  Bin  sittlich  guter 
Lebenswandel,  ein  Leben  in  glücklicher  Ehe,  fern  von  aller  schmuzigen 
Habsucht,  empfehlen  den  Arzt  nicht  allein  von  der  moralischen  Seite,  son- 
dern sie 4 deuten  auch  darauf  hin,  das«  er  tiefer  in  sein  Studium  eingedrun- 
gen  ist,  —  ein  Studium,  welches  ihn  nothwendig  ins  innere  unsichtbare  Le- 


i,  zum  Heiligthume  der  Natur  führt  und  ihm  Ahnung  giebt  von 
um  sichtbaren  Bande,  das  Himmel  und  Erde  mit  einander  vereinigt.  Der 
wahre  Arzt  lebt  einfach  und  prunklos,  hat  wenig  Bedürfnisse,  besitzt  einen 
geraden  Sinn  und  offnen  Charakter,  ist  redlich  und  gewissenhaft,  aufmerk- 
sam, vorsichtig  und  verschwiegen,  er  schätzt  die  Naturheükraft  sehr  hoch, 
■teilt  dabei»  die  Prognose  bei  Krankheiten,  die  aus  niederem  Interesse  man- 
che schlechte  Ärzte  vorsätzlich  für  schlimm  und  die  Krankheit  für  gefähr- 
lich erklären,  nie  anders  als  nach  inuercr  wahror  Überzeugung,  und  er  übt 
seine  auf  Vernunft  und  Erfahrung  gegründete  Kunst  seinem  Doctoreide  ge- 
mäss allenthalben  au«,  dienend  Armen  und  Reichen  mit  gleicher  Sorgsam- 
keit.  —  Ein  guter  Arzt  muss  nicht  allein  Scharfsinn,  sondern  auch  ein  rich- 
tiges praktisches  Gefähl  haben.  Alle  medicinisefaen  Erfahrungen  sind  mehr 
subjectiv  als  objecüv,  d.  b.  sie  sind  und  bleiben  mehr  Erfahrung  für  den, 
der  sie  gemacht  hat,  als  für  jeden  Andern}  weil  es  sehr  schwierig  ist,  sie 

dass  sie  ganz  dieselt 


•o  durch  Worte  auszudrücken  und  mitzutheilen,  dass  sie  ganz  dieselbe 
mung  der  Empfindungen  in  Anderen,  die  sie  in  uns  erregten,  hervorbräch- 
ten. Unter  dem  praktischen  Gefühle  oder  Tact  verstehe  ich  eine  ange- 
borene, durch  Übung  vermehrte  Fertigkeit  in  der  Auffindung  und  Anwen- 
dung subjectiver  Erfahrungen,  ohne  welche  nie  ein  Arzt  ein  glücklicher 
Praktiker  seyn  wird.    Der  Heilkünstler,  der  dieses  Gefühl,  diesen 


besitzt,  wiederholt  sich  bei  ähnlichen  Krankheitsfällen  schnell  und  unbewusst 
da«  Vergangene  und  Gedachte,  um  es  auf  den  gegenwärtigen  Krankheits- 
fall anzuwenden,  zur  richtigen  Erkenntnis«  desselben  und  um  das  rechte 
Heilmittel  dsgegen  zu  treffen.  Er  traut  freilich  diesem  Gefühl  nicht  allein 
au,  das  nnr  das  Resultat  vieljähriger  Erfahrungen  (beim  «dtenen  Genie  aa- 
geborne  Naturgabe)  ist;  er  revidirt  und  wird  finden,  dass  es  höchst  selten 
tauscht.  „Dieser  innere  Seelenprocess,  sagt  Hufeland,  durch  den  der  echte 
Heilkünstler  das  Rechte  trifft,  ist  allerdings  die  Hauptsache,  und  das,  wor- 
auf sich  der  praktische  Tact  am  finde  gründet."  Nachtheilig  wirken  auf 
die  Ausbildung  dieses  sichern  Kunsttactes,  dessen  der  praktische  Arzt  durch- 
aus bedarf,  das  viele  Lesen  und  Studiren  von  inediciuischen  Systemen  uod 
Theorien.  Man  kann  ein  recht  tüchtiger  Praktiker  seyn ,  wenn  man  auch 
von  den  Lehren  eines  Brown,  Schelting,  Hahnemann,  Brotmais,  Rasori  etc. 
kein  Wörtchen  weiss,  so  wie  denn  auch  weder  ein  Boerhaavc,  noch  ein  Sy- 
denham,  Huxham  und  andere  unsterbliche  Ärzte  früherer  Zeit  das  Geringste 
dsTon  wussten  und  wissen  konnten.  Auch  Roheit  und  Gefühllosigkeit  un- 
terdrücken und  tödten  das  echt  praktische  Gefühl.  Der  praktische  Arzt 
muss  ein  reines  Zartgefühl  und  Mitleiden  in  seinem  Innern  bewahren,  das 
bei  Anatomen  und  Physiologen,  zumal  durch  die  grausamen  Vivisecüonen, 
bald  Tarloren  gentt  «us  diesem  Grunde  sind  auch  grosse  Anatomen  und  Chir- 
urgen selten  grosse  praktische  Arte.  Nicht  die  Gelehrsamkeit,  sondern  dia 
Geschicklichkeit  macht  den  wahren  praktischen  Heilkünstler.  Es  ist  ein 
grosser  Unterschied  zwischen  Wissen  und  Können.    Ohne  Genie,  ohne 

die  praktische  Medicia  ist  mehr  Kunst  als  Wissenschaft.    Zu  vieles  ~  * 
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erzeugt  moralische  and  intcllectuelle  Überladung  und  Uoverdaulichkeit.  Bio« 
•ehr  grosse  Bibliothek  zu  babeo,  ist  entweder  ein  Zeichen,  das*  der  Arzt 
in  Büchern  und  Büchersammsamnuungen  sein  Steckenpferd  reitet,  oder,  e« 
deutet  eine  ärztliche  Charlatanerie ,  gelehrt  zu  scheinen,  an.    Wenige  und 
gute  Bücher  und  diese  recht  inne  haben,  d.  h.  nicht  blus  gelesen,  sondern 
•tudirt,  ist  besser  als  eine  grosse  Bibliothek.    Man  kann  viel  wissen  und 
wenig  können,  und  viel  können  und  nicht  sehr  viel  wissen.    Das  wahre 
praktische  Studium  des  Arztes  besteht  nicht  darin,  daes  er  alle  Ärzte  von 
Hippokrates  bis  auf  unsere  Zeiten  und  ihre  Theorien  hernennen  kann,  son- 
dern daas  er  ihre  Observationen  am  Krankenbette  inne  hat  und  sieb  bemü- 
het, jede  Krankheit  richtig  zu  erkennen  und  zu  heilen,  und  so  eine  immer 
tiefere  Einsicht  ins  gesunde  und  kranke  Leben,  in  die  Heilkraft  der  Natur 
und  in  die  Wirkungen  der  Arzneien  zu  erlangen.  —   Ohne  Scharfsinn  giebt 
es  keinen  wahren  Arzt.    Er  soll  selbst  sehen,  untersuchen  und  prüfen  und 
nicht  blind  den  Autoritäten  der  Menschen  glauben;  er  soll  treu,  vorurtheils- 
loe,  mit  Umsicht  und  Skepsis  beobachten  und  dadurch  zu  eigenen  sicheren 
Erfahrungen  gelangen,  er  soll  seine  am  Kraukenbette  gemachten  Beobach 
tungen  und  Erfahrungen  mit  den  fremden  Beobachtungen  und  Erfahrungen, 
die  er  sich  aneignen  muss,  vergleichen  und  berichtigen,  —    Ein  Arzt,  der 
nachteilig  von  grossen  Ärzten  und  seinen  Collegen  spricht,  der  von  ojedici- 
nischen  Konsultationen   nichts  wissen  will,   der  Hausmittel  und  eine  gute 
Diät  verachtet,  der  fluchtig  untersucht  und  gleich  mit  dem  RecepUchreiben 
bei  der  Hand  ist,  der  häufig  heroische  Arzneien  verordnet ,  von  der  Natur- 
heilkraft nichts  weiss,  oder  sie  bei  seinem  Publicum  ignorirt  und  dem  Kran- 
ken glaube«  macht,  dasa  nur  er  die  Heilung  bewirkt  habe;  —  ein  solcher 
Arzt  wird  nie  ein  wahrer  HeUkünatler  werden.    Der  praktische  Arzt  hat 
eine  doppelte  Aufgabe  zu  berücksichtigen,  die  Erkenntniss  und  Hei  - 
lung der  Krankheit.    Die  Diagnose  ist  zur   Erlangung   der  erstem 
noth wendig;  denn  schon  jedes  Erkennen  ist  seiner  Natur  nach  ein  Unter- 
scheiden.   Sie  ist  von  der  höchsten  Wichtigkeit,  denn  ohne  sie  würden  wir 
uns  überall  Verwechslungen,  Vermengungen,  Täuschungen  zu  Schulden  kom- 
men lassen,  worauf  notbwendig  Missgriffe  in  der  Praxis  folgen  müssen;  und 
letztere,  welche  die  Bedingungen  der  Genesung  aufzufinden  hat,  würde  ganz 
verfehlt  werden,  zumal  wenn  der  Arzt  keine  gründliche  und  tiefe  Kenntnis! 
der  Arznei  wirkungen  besitzt  —  Ans  dem  Obigen  geht  schon  deutlich  der  wahre 
Beruf  des  praktischen  Arztes  hervor;  dennoch  muss  man  sich  wundern,  wie 
darüber  noch  ein  Zweifel  obwalten  und  eine  verschiedene  Ansicht  existiren 
kann.   Der  Ree.  der  ersten  Auflage  meiner  Encyklopädie  in  Hecker**  Wia- 
,  senschaftl.  Annal.  der  gesammt.  Heilkunde.  1833.  Novbr.  8.  376  u.  f.  (ein, 
wie  wie  wir  wissen,  noch  junger  unerfahrner  Arzt,  daher  er  sich  denn  auch 
gern  in  Allgemeinsätzen,  die  als  solche  kein  tieferes  Eindringen  in  den  Ge- 
genstand erfordern,  ausspricht)  sagt  darüber  Folgendest   „Der  Beruf  des 
Praktikers  kann  kein  anderer  seyn,  als  die  Natur  (d.  b.  den  Ausdruck  eines 
höhern  Soyns,  der  stets  den  Charakter  der  Zweckmässigkeit  behält)  zu  un- 
terstützen in  ihrem  Bestreben  nach  Ausgleichung  der  aus  dem  Conflicte  in- 
nerer Anlage  und   äusserer  Einwirkung  hervorgerufenen  Disharmonie  der 
Mischung,  Form  und  Thätigkeit  im  Organismus.    Sofern  nun  aber  in  die- 
sem Systeme,  Apparate  und  Organe  erkannt  und  unterschieden  werden, 
durch  deren  zweckmässig  verändertes  Wechselverhältniss  diese  Ausgleichung 
vor  sich  geht,  bedarf  der  Praktiker  zuerst  der  genauesten  Einsicht  in  deren 
normale  Thätigkeit  und  Relation,  und  dann  der  Fertigkeit  des  richtigen  Er- 
kennen,  des  unbefangenen  Schauena  in  daa  grosse  Getriebe,  wo  ein  Tritt 
tausend  Verbindungen  regt,  dass  er  wisse,  ob  ein  Verhält niss  gestört,  and 
auf  welchem  Weg  dessen  Ausgleichung  zu  hoffen  sey.    So  bedarf  der  Prak- 
tiker, als  solcher,  am  wenigsten  des  Namens  der  einzelnen  Krankheit,  des 
Mittels  gegen  dieselbe  (IM);  er  fragt  nur,  welche  Functionen  gestört  sind; 
er  bedenkt,  von  welcher  einen  Störung  die  andern  alle  bedingt  sind,  und 
das  innere  Getriebe  wohl  erkennend,  wie  es  gerade  allgemeinern  äussern  Be- 
dingungen gehorchend  sieb  gestaltet,  strebt  er,  das  ursprüngliche  Hinder- 
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niss  hinwegzuräumen,  wo  dies  nicht  gelingt,  statt  de«  Organs  hftberer  IH- 
gnität  das  niedere,  verwandte  zu  afficiren,  oder  antagonistische  Thitigkeit 
und  zu  fordern,  oder  unterstützt  da«  Besuchen,  da«  egoistisch 
>rgan  durch  gleichzeitige  Erhöhung  der  Thätigkeit  de«  Systems, 


thätigere  Organ  durch  gleichzeitige  Erhöhung  der  Thätigkeit 
das  das  örtliche  Leiden  übernimmt  und  verarbeitet,  für  diese«  wieder  zu 
gewinnen.    80  soll  der  echte  Praktiker  der  über  den  Wassern  schwebende 
Geist  «eyn,  innig  im  Bunde  mit  dem  grossen  Geiste,  dessen  Charakter  höch- 
ste Zweckmässigkeit  ist,  desse  Plane  erkenuend  und  ihnen  gemäss  handelnd. 
Einfach  und  nicht  zahlreich  sind  die  Operationen  der  Heilung,  die  durch 
eigne  Kraft  im  Organismus  t>or  sich  gehen  —  gewiss  bedarf  auch  der  Prak- 
tiker nur  weniger  und  einfacher  Mittel,  jene  Operationen  zu  unterstützen.  *• 
Betrachten  wir  diesen  zierlich  conetruirten  Batst ,  das  Wahre»  Halbwahre 
und  Falsche,  welche«  er  enthält,  etwas  genauer,  ao  läuft  das  Gans«  doch 
nur  auf  eine  allgemeine  Redensart  hinaus ;  was  dem  echten  Praktiker  gerade 
Noth  thot,  um  wahrer  Helfer  der  leidenden  Menschheit  zu  seyn,  ist  anzu- 
führen vergessen,  und  das  Meiste  beurkundet  nur  —  warin  unsere  Zeit  seit 
Schellings  Naturphilosophie  und  deren  Ausgeburten,  die  noch  hier  und  da 
in  den  Köpfen  der  Arzte  spuken,  so  reich  ist  —  eine  grosse  Charlatanerie 
der  Worte,  die  gar  leicht  in  eine  schädliche,  der  Wahrheitsforschung  hin- 
derliche, den  Blick  ins  Specielle  (denn  dies  ist  ja  gerade  das  Praktische) 
verdunkelnde  Skindalmophrasle  ausartet.    Folgende  Punkte,  die  zugleich  die 
einzeluen  Sätze  jenes  Raisonneroents  näher  beleuchten,  mögen  zor  Bestätigung 
des  eben  Gesagten  dienen  und  den  Schein  von  der  Wahrheit  streng  trennen. 
1)  Zuerst  haben  wir  zu  bedenken,  dass  alle  allgemein  hingestellten  Sitze, 
durch  ihre  Form,  die  den  Gedanken  so  darstellt,  als  sey  er  pure  Wahrheit, 
auf  den  ersten  Augenblick  leicht  täuschen.    Sie  enthalten  aber  meistens  nur 
ded  Schein  einer  in  sich  fassenden  positiven  Wahrheit  und  beurkunden  bei  nä- 
herer Prüfung  oft  die  grö«ste  Oberflächlichkeit,  kein  tieferes  Eingehen  in 
den  fraglichen  Gegenstand,  keine  umsichtige  Betrachtung  der  nähern  Um- 
stände, keine  Berücksichtigung  der  ThaUachen.    So  geht  es  auch  mit  obi- 
gem Satze  meinem  Recen«ente"n.    Er  bat  vergessen,  was  Ideler  (Anthropolo- 
gie für  Ärzte,  Vorrede,  S.  14)  so  wahr  sagt,  wo  es  beicsti  „Warum  wird 
es  denn  so  häufig  verkannt,  dass  die  Erfahrung* Wissenschaften  (wie  die  Me- 
dian es  ist)  ihrer  Natur  nach  keinen  freien  Vernunftgebrauch  zulassen,  son- 
dern diesen  nur  bedingungsweise  gestatten,  insofern  man  ihnen  wol  ein  Sy- 
stem aupasseu,  aber  sie  nicht  in  ein  solches  hineinzwängen  darf,  dass  man 
sich  das  Gebiet  des  speculativen  Denkens  auswählen  müsse,  um  zu  einer 
freien  Veraunftentwickelung  zu  gelangen?    Diese  naturwidrige  Verschmel- 
zung der  rationellen  und  empirischen  Wissenschaften  bat  zur  Folge ,  dass 
man  weder  zu  einem  systematisch  strengen  Denken,  noch  zu  richtigen  Er- 
kenntnissen, im  Felde  der  Krfahrung  gelangt  und  mit  schielenden  Augen  von 
einem  übel  gewählten  Standpunkte  verworrene  Blicke  in  die  Naturkunde 
wirft.    Wie  oft  stösst  man  auf  Darstellungen,  bei  denen  man  zweifelhaft 
bleibt,  ob  sie  als  Brfahrungssätze  oder  als  speculative  Deductie» 
•ollen.  *«    Meroe  Brtcyklopädie  stützt  «ich  nun  aber  auf  entere  und 
alle  jener  Basis  ermangelnden  speculativen  Deductionen,  wie  es  nicht  anders 
seyn  kann,  ans.    Man  sieht  es  dem  Recensenten  an,  dass  er  noch  an  der 
akademischen  Schulweisheit  laborirt,  die  wahrscheinlich  damals  i  als  er  «tu- 
dirte,  die  sogenannte  Naturphilosophie  für  die  beste  hielt,  und  von  einem 
höhern  Seyn,  vom  Absoluten,  nicht  von  der  Erfahrung,  ausging.    2)  Mit 
der  Natur  als  Ausdruck  eines   höhern  Seyns  (d.  h.  als  Offenbarung  der 
Gottheit)  soll,  nach  Ree.,  der  praktische  Arzt  es  zu  thun  haben.  Diese 
Natur  «oll  er  in  ihrem  Beatreben  nach  Ausgleichung  der  au«  dem  Conflicte 
innerer  Anlage  und  äusserer  Einwirkung  hervorgerufenen  Disharmonie  der 
Mischung,  Form  und  Thätigkeit  des  Organismus  unterstützen.    Mit  jemer 
Natur  als  Ausdruck  des  hohem  Seyns  hat  es  der  praktische  Arzt  aber  ganz 
und  gar  nicht  zu  thun.    Sie  geht  nur  den  Philosophen,  den  Metapbyaiker 
an.    Dieser  betrachtet  die  Natur  im  Grossen,  wo  ihre  Gesetzmässigkeit  erst 
recht  klar  wird,  wie  diese«  z.  B.  das  conatante  Verhältnis«  zwischen 
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liehen  und  weiblichen  Gebarten  and  andere  Dinge  zeigen,  and  er  schliesst 
au«  ihr  auf  die  Gottheit,  den  Urheber  der  Natur  als  Postulat  der  reinen 
Vernunft.  Der  Arzt  dagegen  hat  es  mit  der  Natur  in  formaler  Bedeutung, 
wie  sie  sich  der  sinnlichen  Wahrnehmung  darbietet,  zu  thun.  Er  soll  den 
Inbegriff  aller  Kräfte  und  Eigenschaften  im  Organiseben,  in  der  Blüthe  des- 
selben, im  Menschen,  in  Beziehung  und  Wechselwirkung  auf  Geist  und  Kor- 

as  kranke  F 


per  erforschen  und  darnach  das  kranke  Leben  in 
dincationen  und  Nuancen  vorzugsweise  richtig  zu  deuten  und  zu  heilen  sich 
bemühen.  Zwar  findet  man  bald,  wenn  man  die  Naturerscheinungen  mit 
Aufmerksamkeit  betrachtet,  dass  die  zunächst  erkannten  Ursachen  nur  Wir- 
kungen von  hohem  Ursachen  sind,  and  dass  letztere  inner  «infacher  wer- 
den, bis  man  endlich  auf  unbegreifliche  Ursachen  stösst,  und  der  Faden  der 
Untersuchung  dann  abreiset  (s.  Tiedemanns  Physiologie  des  Menschen.  Bd.  I. 
8.  29);  aber  es  ist  unrecht  gehandelt,  wenn  der  Arzt  so  ins  Weite  hinein- 
tr&urat;  denn  gar  zu  leicht  übersieht  er  oder  vergisst  er  dann  das  Not- 
wendige, Naheliegende  und  den  Umstand,  dass  alle  wahrhaften  Lehrsätze 
unserer  Physiologie  and  Pathologie  nur  auf  rationellem  Empirismus  beruhen, 
dass  die  aus  Beobachtungen  und  Versuchen  gezogenen  Folgerungen,  so  wie 
alle  durch  Induction  gefundene  Regein  und  Gesetze  für  die  Erscheinungen 
des  Lebens  nur  relative  Gültigkeit  in  Beziehung  auf  die  Beobachtungen  und 
Versuche,  aus  denen  sie  abgeleitet  sind,  haben,  und  dass  eine  einzige  neue 
Entdeckung,  eine  einzige  neue  Wahrheit,  sie  nicht  nur  einschränken,  sondern 
aelbst  vernichten  kann.  Wir  dürfen  nie  vergessen,  dass  das  Leben  nur  eine 
Qualität  der  Thätigkeit  ist,  dass  alle  Qualitäten  nur  empirisch  erkennbar 
sind,  und  dass  es  ein  Grundirrtbum  der  Theoretiker  war,  sie  a  priori  er- 
kennen zu  wollen,  was  zu  Selbsttäuschungen  und  dahin  führte,  Hirngebur- 
ten für  Gesetze  der  Natur  auszugeben.  —  So  Uts  auch  mit  der  Ansicht 
des  Recensenteu  der  Fall;  «e  Ist  eine  Aasgeburt  jenes  Systems  der  Medi- 
än, das  a  priori  durch  ein  sogenanntes  Schauen  ins  Absolute  die  Natur 
erkennen  wollt«  und  sich  ihr  zum  Dictator  aufwarf.  Alle  jene  Producte 
philosophischer  Makro-  und  Mikrokosmogenien  und  reinen  A bstractionen  des 
Verstandes  haben  der  Median  unendlicheo  Schaden  geihaa;  denn  selbst  da* 
wo  scheinbar  jenem  theoretischen  Spielwerk  Thatsachen  der  Beobachtung 
zum  Grunde  gelegt  und  die  Analogien  einer  nachbarlichen  Physik  zu  Hülfe 
gerufen  werden,  hat  sich  ein  rein  apriorisches  Philosophen»  von  Liebe  und 
Feindschaft,  Harmonie  und  Disharmonie,  Stärke  und  Schwäche,  oder  irgend 
ein  anderes  Svmbol  der  polaren  Denkweise,  eigenmächtig  und  all  beherrschend 
an  die  Spitze  gestellt,  so  dass  sich  nach  ihm  alle  frühern  Ergebnisse  der 
Beobachtung  und  Erfahrung  beugen  mussten.  Dieses  ist  aber  nicht  der 
rechte  Weg  zur  Erkenntuiss,  sondern  zur  Verkenntniss,  zur  Täuschung  aller 
Art,  zum  Sectenwesen,  zu  Zänkereien  und  Rechthaberei,  zu  allem  Schädli- 
chen und  Zeitverderbenden  in  der  Naturforschung  («.  Steinheim ,  Die  Humo- 
ral pathologie.  16*26.  S.  157).  —  Unser  Recensent  geht  von  allgemeinen  Be- 
griffen aus  uud  bildet  daraus  seine  Theorie  des  Krankseyns  und  des  Hei- 
hingsprocesses.  So  kommt  man  durch  Spaltung  der  Begriffe  zwar  immer 
wieder  auf  neue  Begriffe,  doch  passt  eine  solche  kometenartig  schweifende 
Theoria  nie  und  nimmer,  was  sie  doch  sollte,  soll  sie  anders  wahr  seyn, 
auf  individuelle  Krankheitsfälle.  Gerade  die  Kenntniss  der  Gattung,  vor  al-  - 
lern  aber  des  Individuums,  muss  den  Praktiker  interessiren.  Freilich  ist  dies 
achwierig,  und  der  Arzt,  der  viele  Jahre  und  unter  den  verschiedensten  Um- 
atänden,  in  kranken  und  gesunden  Tagen,  mit  grösster  Sorgfalt  und  Um- 
sicht und  bei  vorzüglicher  wissenschaftlicher  und  praktischer  Befähigung  an 
einem  Menschen  Beobachtungen  angestellt  hat,  wird  doch  nie  mit  Gewiss- 
heit sagen  können,  dass  er  eine  genaue  Kenntniss  der  UdWidaatttät  dieses 
Einen  habe;  er  wird  kaum  mit  Wahrscheinlichkeit  vorherbestimmen  können, 
wie  diese  Individualität  auf  einen  heftigen  Eingriff  von  Aussen  her  reagiren 
werde.  Dazu  würde  die  erste  Bedingung  eine  absolute  Vollendung  dar. 
Physiologie  in  allen  ihren  Thailen  aeyn,  welche  wir  gewiss  weit  entfernt 
aind  ihr  im  jetzigen  Zustande  beituieffeti  (s.  XocA  in  HmkJi  fefttscutiU 
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für  die  Staatsarzneikunde.  18S2.  Erg&nzuagsheft  7.  8.  24).  Die  orientaH- 
scbe  Cholera,  welche  den  Dünkel  der  so  gelehrten  und  Alle«  wissenden  Arzte 
so  aehr  gedemüthiget  hat,  bat  uns  noch  auch  a  posteriori  bewiesen ,  das* 
wir  Ärzte  a  priori  weder  durch  Habitus,  noch  auch  die  C 


Constitution,  das 

Alter  uod  Geschlecht  mit  Gewissheit  auf  die  Lebenskraft  irgend  eines  Men- 
schens schliessen  können ,  denn  robuste  Jünglinge  and  Männer  raffte  diese 
die  Lebenskraft  so  schnell  erschöpfende  Seuche  oft  binnen  wenigen  Stunden 
dahin ,  dagegen  lagen  alte  abgemagerte  Greife  und  Greisinnen  oft  mehrere 
Tage  blau  und  kalt,  ehe  der  Tod  kam.  Unter  Wiaseo  ist  also  auch  In  die- 
sem Punkte,  waa  wohl  mancher  junge  Doctor  nicht  gestehen  möchte,  in 
Wahrheit  nur  achwach.  8)  Die  Gesundheit  ist  nach  Recensenten  „die  Har- 
monie der  Mischung,  Form  und  Thätigkeit  des  Organismus,  die  Krankheit 
ist  Disharmonie  der  genannten  Dinge  und  die  Heilung  besteht  im  Ausglei- 
ao  dass  die  Disharmonie 


zur  Harmonie  werde  "  Ks  ist  in  meinen  Au- 
pea  ein  trauriger  Nothbehelf,  auf  solche  Weite  Gesundheit,  Krankheit  und 
Heilung  zu  erklären  —  wir  könnten  die  Sache,  obgleich  wir  ron  ihrem  We- 
sen auch  nicht  sehr  viel  Wahres  wissen ,  doch  noch  wot  ein  Bischen  deutli- 


cher definiren,  denn  der  Vergleich  mit  Harmonie  und  Disharmonie  hinkt 
waltig.    Auch  die  Harmonie  bat  ihre  Dissonanzen  und  die  Disharmonie  ihre 


Consonanzen.  Auch  der  relativ  gesunde,  mit  solcher  Gesundheit  begabte 
Mensch  (und  eine  andere  Gesundheit  besitzen  wir  nicht,  da  die  absolute  nur 
Ideal  bleibt)  erleidet  täglich  durch  den  Procesa  des  Lebens  Diaharmonie, 
also  Krankheit  des  Recensenten.  Beim  Erwachen  des  Morgens  ist  Alles  im 
Organismus  zwar  noch  ziemlich  harmonisch,  aber  durch  die  Reize  Ton  Licht, 
Luft,  Essen,  Trinken,  Körper-  und  Geisteabewegungen  u.  a.  w.  entstehen 
immer  mehr  Disharmonien  in  den  Gesaramtfunctionen,  so  dass  zuletzt  in- 
atinetmässig  Müdigkeit  und  8chlaf  folgen  ,  wodurch  die  Disharmonien  sich 
wieder  ausgleichen.  Eben  so  finden  Wir  es  auch  in  Krankheiten,  der  ganze 
Unterschied  ist  nur  der,  dass  hier  mehr  von  einem  Plus,  dort  mehr  von  ei- 
nem Minus  solcher  Disharmonien  die  Rede  seyn  kann.  Auch  der  Fieber- 
kranke befindet  sich,  hatte  er  des  Nachts  nur  ein  paar  Stunden  ruhigen 
Schlaf  und  ists  keine  gefährliche  Febris  continna  cootinens,  des  Morgens 
besser,  also  harmonischer  ala  am  Abende,  ist  und  bleibt  aber  dennoch  ein 
Kranker.  Höchst  falsch  ist  es  daher,  Gesundheit  und  Krankheit,  den  Aus- 
sprüchen treuer  Naturbeobachtnng  gemäss,  als  Gegensätze  zu  betrachten. 
Sie  reihen  sich  aneinander  und  die  Grenzen  zwischen  beiden  sind  de  facto 
oft  gar  nicht  zu  bestimmen.  Ja,  es  giebt  Krankheiten,  wobei  der  Organis- 
mus harmonischer  wird,  ala  er  es  früher  jemals  war.  Der  Beispiele  bedarf 
ea  nicht;  jeder  Arzt  weiss,  wie  heilsam  öfters  eine  Intermittens,  ein  Hant- 
ausschlag bei  Abdominalstockungen,  bei  Epilepsie,  bei  Lähmungen  u.  s.  w. 
sind.  4)  Daas  der  Praktiker  der  genauesten  Einsicht  ins  normale  Leben  be- 
dürfe, um  das  kranke  Leben  richtig  zu  deuten,  dies  versteht  sich  von  selbst} 
er  muss  Anatomie,  Physiologie  n.  ev  w.  stodirt  haben.  Aber  sollen  diese  des- 
halb, ao  wie  in  alten  Zeiten  in  den  Handbüchern  der  Universa  medicina,  in 
einer  Encyklopädie  der  medicinitch-  chirurgischen  Praxis  noch  heutzutage 
abgehandelt  werden?  Ohnlängst  und  mit  Recht  sind  diese  Doctrinen  von 
der  Pathologie  und  Therapie  getrennt  worden,  sowie  im  Mittelalter  die 
Pharmacie  von  der  Medicin.  Abgesehen  aber  davon,  ao  fragt  es  sich,  ob 
es  wo!  auf  dem  ganzen  Erdenrunde  einen  Praktiker  gebe,  oder  bei  dem  ge- 
genwärtigen Standpunkte  der  Heüwlsaenschaft  und  der  Naturwissenschaften 
geben  könne,  der  in  Wahrheit  diese  genaueste  Einsicht  besässe?  Hic  haeret 
aqua!  Unser  Groaathun  hilft  una  nichts;  wir  wissen  wenig  von  der  wah- 
ren Physiologie.  Und  dennoch  ist  keine  wissenschaftliche  und  gründlich« 
Ansicht  der  Krankheit  au  gewinnen,  wenn  man  nicht  den  wahren  Grund  der 
Gssundheit  kennt.  Die  echte  Physiologie  muss  sieh  nicht  in  den  Zusammen- 
hang mit  den  Welterscheinungen  verlieren,  nicht  kinderhaft  hinter  den  Vor- 
hang der  Natur  blicken  und  das  Wesen  der  Dinge  unmittelbar  achauen  wol- 
len,  oder  das  Ansich  der  Dinge  zum  Gegenstande  der  Forschung  machen, 
wie  es  vor  20-30  Jahren  Mode  war,  aondern  aie  muss  auf  gründliche,  balt- 


Digitized  by  Google 


MBDICUS  439 

bare  Weis»  und  wahrhaft  erfahrungageniäss  mit  der  Kra  nk  hei  talehre ,  mit 
der  Medicia  überhaupt  sich  befreunden,  mau  den  Zusammenhang,  den  daa 
gesunde  Leben  mit  dem  kranken  hat,  aufzeigen  and  dem  Arzte  die  Wege 
kennen  lehren,  denen  er  zur  Einsicht  aus  dem  gesunden  Leben  int  kranke 
ZU  folgen  hat.    Kine  einzige  neue  und  grosse  Thatsache  unterer  Zeit,  ich 
meine  die  Erscheinungen  der  gestörten  Muskelthätigkeit  bei  der  asiatischen 
Cholera,  hat  die  Haller 'sehe  lrritabilitatslehle  in  ihrem  Grunde  erschüttert 
und  bewiesen,  wie  fehlerhaft  ihre  Beziehungen  zwischen  dem  Muskel  -  und 
Blutsysteme  sind,  nachdem  wir  über  ein  halbe«  Jahrhundert  jene  Lehre  alt 
eine  unerschütterliche  Wahrheit  auf  Treue  und  Glauben  angenommen  hatten. 
Wie  dürftig  ist  das,  was  uns  die  Physiologie  hinsichtlich  der  Lehre  von  den 
Verrichtungen  des  Nervensystems,  insbesondere  des  Gehirns,  des  Blutsy- 
stems, vom  Calor  animalis,  Turgor  Vitalis,  Transspiration ,  Harnabsonde- 
rung u.  a,  w.  darbietet;  ja  wir  sind  selbst  noch  nicht  einmal  einig  darüber, 
ob  das  arterielle  Blut  in  einem  Capillargefäaesysteme  (was  ich  nie  im  Leben 
gesehen  habe) ,  oder  in  einem  Parencbym  im  Sinne  der  Alten  zum  venösen 
werde,  ob  aller  Harn  aus  dem  Blute  geschieden  werde,  oder  nicht,  ob  und 
wozu  die  Milz  diene  n.  s.  f.    Wie  oft  ist  das  Wort  Lymphe  missbraucht 
und  mit  Chylua  eonfundirtl   Und  wissen  wir  denn  genau,  wie  es  zugeht, 
dass  der   Mensch  hungrig  wird?    Sagen  wir,  dass  daran  die  zu  starke 
Reizbarkeit  des   Magens  Schuld  sey,  so  sind  wir  durch  dieses  Wort  um 
nichts  klüger  geworden  als  durch  Prochaskn's  Annahme  von  einer  eigenthüm* 
liehen  Hungerschärfe  im  Magen.  —  Warum  erreichen  Hechte,  Karpfen,  Ra- 
ben and  Klephanten  ein  höheres  Alter  als  der  Mensch?   Kurs  und  gut,  un- 
ser wahrhaft  physiologisches  Wissen  ist  gering,   und  es  möchte  noch  wol 
ein  ziemliches  Weilchen  darauf  hingehen,  ehe  wir  sammt  und  sonders  als 
praktische  Ärzte  zu  einem  ,,  richtigen  Erkennen  und  unbefangenen  Schauen 
in  das  grosse  Getriebe'4  (der  Natur  oder  ins  Absolute,  qua  Deus  explicitus?) 
-r-  wie  Recensent  in  frommer  Einfalt  dies  schon  als  verwirklicht  ansieht,  ge- 
langen werden.   Vor  Allem  aber  taut  es  vorher  noth,  unaern  Hochmutb,  die 
stolze  Überschätzung  unserer  Kenntnisse  und  die  hohe  Meinung  von  uns  und 
unserem  vermeintlichen  Wissen  abzulegen  und  fein  demüthig  das  Wissen 
unseres  Nichtwissens  zu  bekennen.    5)  Nach  unserem  Recensentcn  soll  der 
Praktiker  das  innere  Getriebe  (der  Lebensverrichtangen?)  wohl  erkennen» 
wie  ea  gerade  allgemeinen  äussern  Bedingungen  gehorchend  sich  gestaltet, 
nm  ao  das  ursprüngliche  Hinderniss  (der  Harmonie,  der  Gesundheit)  hin- 
wegzuräumen.   Aber  dieses  Erkennen  möchte  nach  den  oben  angeführten 
T bat sachen,  so  wünschenswerth  es  auch  wäre,  in  vielen  Fällen  doch  nur 
ein  trübes  bleiben,  und  was  bleibt  dem  Praktiker  dann  zu  thun  übrig I 
Soll  er  alsdann  die  Hände  in  den  Schoos  legen,  oder  das  Übel  für  unheil- 
bar erklären?  Darf  er  keine  symptomatische,  palliative  Mittel,  keine  Specifica 
anwenden?  —  Übrigens  ist  es  nicht  genug,  nur  auf  die  äussern  Bedingun- 
gen zu  achten,  wie  sie  sjch  bei  Krankheiten  gestalten,  auch  auf  die  innern 
Bedingungen  müssen  wir  sehen;  denn  das  innere  Moment  der  Krankheit  ist 
eben  so  wichtig  ab  das  äussere.    So  ists  i.  B.  sehr  wichtig,  bei  einem 
Pneumonischen,  der  rohe  Tuberkeln  in  den  Lungen  bat,  darnach  gleichzei- 
tig su  sehen,  dass  die  Entzündung  bald  zertheilt  werde  und  die  Tuberkeln 
nicht  .in  Erweichung  übergehen  u.  s.  f.    6)  Der  echte  Praktiker  bedarf  als 
solcher  freilich  nicht  immer  des  Namens  der  Krankheit)  aber  dennoch  bleibt 
Name  stets  ein  bedeutungsvolles  Zeichen;  unentbehrlich  ist  er  dem 
enden  und  dem  jungen  Praktiker,  dem  Anfänger;  aber  auch  für  den 
ältern   Praktiker  bleibt  er  stets  bedeutungsvoll,  indem  alle  jene  grossen, 
wichtigen  Ideen,  die  zur  Beurtheilung  und  Heilart  des  individuellen  Krank- 
heitsfalles dienen,  mit  ihm  im  Geiste  sich  assoeiiren,  und  er  somit  dem  Ge- 
dächtnisse zu  Hülfe  kommt.   Erst  dann  lernte  man,  laut  der  Geschichte, 
neue  oder  übersehene  Krankheitsformen  richtiger  beurtheilen  und  gewann 
ein  neues  Interesse  dafür,  sobald  ein  genialer  Kopf  ihnen  einen  besondern, 
sie  näher  bezeichnenden  Namen  gab.    Ich  erinnere  an  die  Febris  scarlatina, 
die  Sydeishum ,  an  die  Angina  pectoris,  die  Heberdem  zuerst  so  benannte. 
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Früher  wurden  beide  Übel  oft  verwechselt;  entere*  mit  Masern,  Rfttheln, 
letzteres  mit  gewöhnlichem  Asthma.  —  Ist  unsere  medicinische  Terminologie 
auch  sehr  weitschweifig  and  oft  unrichtig,  so  bleibt  sie  doch  stets  wichtig, 
indem  sie  der  Studircnde  nicht  entbehren  kann  und  der  erfahrene  Praktiker 
auch  schon  aus  ihr  die  zahlreichen  Bemühungen  unserer  grössten  Ärzte  seit 
Jahrhunderten,  Vielseitigkeit  in  die  Erkenntniss  der  Krankheiten  zu  bringen, 
wie  sie  das  Leben  selbst  erfordert,  erkennt,  und  jede  neue  Seite,  jede  neue 
Ansicht  des  gesunden  und  kranken  Lebeos,  verglichen  mit  der  f rübern  An- 
sicht, indem  sie  vor. der  Einseitigkeit,  dem  Makel  jedes  Systems r  schützt, 
uus  der  Wahrheit  näher  führt  und  uns  auf  einen  festen  Standpunkt  bringt, 
wohin  kein  Systematiker  gelangt,  noch  je  gelangen  kann«  7)  Was  soll  man 
aber  dazu  sagen,  wenn  unser  Recensent  glaubt,  dass  es  der  Beruf  des  Prak- 
tikers so  mit  sich  bringe,  dass  er  auch  der  Kenntniss  des  Mittels  gegen  ir- 
gend eine  oder  die  andere  Krankcit  nicht  bedürfe?  Dies  ist  ein  verderblicher 
Glaube  und  beurkundet,  dass  Recensent  wol  noch  sehr  jung  und  unerfahren 
seyn  müsse  und  vielleicht  erst  kürzlich  aus  dem  akademischen  ins  bürgerli- 
che Leben  übergetreten  sey.  Wir  wollen  zu  seinem  Besten  glauben,  dass 
dieser  Glaube,  oder  richtiger  Unglaube,  ihn  bald  verlassen  und  er  ein  glück- 
licher Praktiker  werden  möge.  —  Gerade  aus  der  umsichtigen  und  vielseU 
tigen  Betrachtung  des  individuellen  Krankheitsfalles  mit  Berücksichtigung 
aller  Nebenumstände  und  Nuancen,  wie  sie  unsere  Alten  zu  deuten  verstan- 
den, die  weit  weniger  als  wir  wnssten  Tind  dennoch  weit  glücklichere  Prak- 
tiker waren,  geht  auch  das  Bedürfnis*  einer  umsichtigem  und  vielseitigem 
Erforschung  der  Arzneimittel,  ihrer  feinen  Nuancen  und  speeißschen  Wir- 
kungsart ,  ihrer  besondern  Beziehungen  zu  diesem  oder  jenem  Systeme  und 
Organe  hervor,  was  gerade  erst  den  echten  Praktiker,  der  mit  Glück  ans 
Krankenbette  tritt  und  mit  Zuversicht  dem  Kranken  ins  Auge  schaut,  macht, 
der  bei  der  Beurtheilung  der  Krankheiten  nur  das  Erkennbare  in  die  Augen 
fasst,  dieses  aber  so  vielseitig  und  so  unbefangen  als  möglich  beobachtet 
und  aus  dem  Schatze  seines  Arzneivorraths  das  beste  Mittel  dagegen ,  des- 
sen Wirkungen  er  aufs  genaueste  kennt,  verordnet  (vergleiche  meine  Ency- 
klopidie  zweite  Aufl.,  Bd.  I.  Einleitung).  Für  den  jungen  Arzt  ist  es  also 
vor  Allem  nothwendig,  dass  er  sich  auf  Akademien  nicht  allein  mit  Allem, 
was  Anatomie  und  Physiologie,  Pathologie  und  Therapie  ihm  darbieten,  son- 
dern auch  mit  der  Materia  medica  im  Sinne  der  Alten  und  mit  unserer 
Pharmakologie  und  Pharmakodynamik  bekannt  mache,  und  die  edle  Studier- 
zeit nicht  mit  mit  unnützen  transcendentalen  Speculatiooen  und  unfruchtba- 
ren Hypothesen  und  Theorien  über  die  Natur  als  Ausdruck  eines  hohem 
Seyns,  über  das  Universum  und  die  Weltseele,  über  Kraft  und  Materie  und 
andern  philosophischen  Kram,  der  ihm  am  Krankenbette  zu  nichts  nützt, 
vergeude.  Er  kann  in  dieser  Hinsicht  sich  gratuliren,  wenn  er  unter  tüch- 
tigen praktischen  Lehrern,  wie  in  Berlin  unter  einem  Rust,  Berendg  Barieis, 
In  Göttingen  unter  Himly,  Conradi,  Langenbcck ,  vieler  Andern  nicht  zu  ge- 
denken, gebildet  wurde,  die  aus  ihm  einen  Arzt  fürs  Leben,  nicht  für  die 
Schule  schufen.  Leider!  ist  dies  aber  nicht  immer  und  nicht  allenthalben 
der  Fall,  und  die  traurige  Thatsache,  dass  unsere  jungen  Ärzte  mehr  Chir- 
urgie als  Pathologie  und  Therapie  im  Kopfe  haben,  dass  vor  20  und  meh- 
rern  Jahren  auf  die  wahren  medicinisch  -  praktischen  Kenntnisse  wegen  der 
Idee  des  Absoluten  und  des  Scbauens  in  dasselbe  wenig  gesehen  wurde,  wo 
man  glaubte,  der  Praktiker  bedürfe  weder  des  Namens  der  Krankheit  noch 
der  Heilmittelbekanntscbaft,  weil  sich  dieses  Alles  von  Selbst  aus  dem  Sy- 
steme ableiten  und  finden  Hesse  —  diese  trsurige  Thatsache  ist  Schuld  dar- 
an, dass  so  viele  junge  Praktiker  kaum  den  zehnten  Theil  unseres  Arznei - 
Schatzes  kennen ,  geschweige  denn  richtig  anzuwenden  verstehen.  So  lässt 
»ichs  denn  recht  gut  erklären,  wie  höchst  wirksame  Arzneien,  zumal  aus 
dem  Pflanzenreiche,  womit  unsere  Alten  so  glücklich  curirteu,  rein  in  Ver- 
gessenheit gerathen  konnten,  weil  sie  kein  Arzt  mehr  kannte,  bis  sie  zufällig 
Jemand  wieder  auffand.  6o  war  es  z.  B.  mit  der  in  vielen  Fällen  so  wirk- 
samen Rad.  artemiaiae  der  Fall,  und  so  wird  es  noch  manchem,  jetzt  wenig 
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bekannten»   aber  höchst  wirksamen  Arznelstoffe  ergehen.    Der  Bemf  des 
wahren  Praktikers  als  solcher  ist  also  nicht  der,  «einen  Kranken  nach  einem 
einseitigen  Systeme  zu  behandeln,  sondern  nach  den  Aussprüchen  der 
Erfahrungen  aller  Zeiten  und  der  besten  Ärzte,  und  damit  er 
dies  könne,  muss  er  unsere  Alten  fleisaig  studieren,  die  gesunde 
und  kranke  Natur  mit  gesunden  Sinnen  treu  beobachten,  die 
Wirkungen  der  Arzneistoffe  immer  mehr  für  individuelle 
Krankheitsfälle  näher   kennen  lernen,  Klima,  Jahreszeit, 
Witterung,  I»«f tconstitutio n.  herrsehenden  Krankheitsge- 
nius, Alter  und  Geschlecht  im  echt  praktischen  Sinne  be- 
rücksichtigen, die  Autokratie  der  Natur  stets  beobachten, 
»ie,  wo  es  heilsam  ist,  unterstützen,  in  andern  Fällen,  wo  ihre  Bestrebungen 
pervers  sind  und  dem  Leben  Gefahr  drohen,  sich  ihr  kräftig  widersetzen  ■ 
und  sie  auf  einen  weniger  gefährlichen    Punkt  bei  ihren  Bestrebungen 
leiten  (s.  Auto  er  atia),  um  auf  solche  Weise,  begabt  mit  feuriger  Natur- 
liebe, wahrer  Menschenliebe  und  echtem  Kunstsinn,  als  ein  tüchtiger  und 
brauchbarer  Helfer  der  leidenden  Menschheit  und  als  Beförderer  der  Heil- 
kunst ein  nützliches,  segensreiches,  Gott  wohlgefälliges  Leben  Voll  Kraft 
und  Würde  zu  führen!  —  Eben  so  einseitig  wie  der  Recensent  in  denHeckcr'- 
seben  Annalen  ist  auch  der  in  der  Jenaer  allgem.  Literaturzeitung.  1835. 
No.  222.,  und  ich  könnte  das,  was  er  dort  über  diese  Encyklopädie  gesagt 
bat,  ganz  mit  Stillschweigen  übergehen,  wenn  er  wegen  seiner  Arroganz  ' 
und  Ignoranz  nicht  eine  kleine  Zurechtweisung  um  so  mehr  verdiente,  da  er 
gleichfalls  noch  jung  und  unerfahren  ist.    Denn  er  weiss  nicht,  was  er  nicht 
weiss,  er  glaubt  vieles  zu  wissen,  und  weiss  dennoch  den  wichtigen  Um- 
stand nicht,  dass  dieses  Wisse»  Lug  und  Trug  ist.    Er  verlangt,  dass  die 
Pathologie  sich  streng  auf  Physiologie  basiren  soll  und  weiss  nicht,  wie 
viel  der  letztern  noch  dazu  fehlt;  er  glaubt,  dass  wir  Ärzte  von  der  Ent- 
stehung und  Entwicklung  der  Krankheit  viel  wüssten,  meint,  dass  das  Stu-  N 
dium  der  Moose  den  alten  Heim  In  Berlin  zn  einem  so  grossen  Praktiker 
gemacht  habe,  und  glaubt  In  seiner  Einfalt  an  eine  positive  wissenschaft- 
liche Medicin,  ganz  vergessend,  dass  dieselbe  noch  nicht  zur  wahren  Wis- 
senschaft, d.  h.  zu  einer  reinen,  nur  auf  Thatsachen  gegründeten  Wissen- 
schaft, gelangt  sey.   Dennoch  sieht  dieses  jeder  ältere  Praktiker  ein,  nur 
der  jüngere  Arzt  lässt  sich  noch  blenden  und  glaubt  noch  an  die  apriori- 
schen Sätze,  Trugbilder  uad  Phantasiegemälde,  die  leider!  zu  unserm  medi- 
zinischen Wissen  gerechnet  werden  und  zur  Aufbauung  von  Systemen  die- 
nen.   Obgleich  derselbe  gestehet,  dass  er  meine  Encyklopädie  nicht  auf- 
merksam durchgelesen  habe,  so  meint  er  doch,  dass  der  Geist,  der  in  der 
deutschen  Medicin  herrsche  und  walte,  von  mir  hintenangesetzt  worden  sey. 
Das  ist  ganz  und  gar  nicht  der  Fall;  nur  den  verkehrten,  falschen,  arrogan- 
ten, aich  philosophisch  nennenden  Geist,  der  von  der  nächsten  Ursache  der 
Krankheit  faselt  und  zu  dessen  Fahne  Recensent  leider!  geschworen,  habe 
ich  in  mein  Werk  nicht  einführen  mögen.    Ich  reihe  demselben  folgende 
Schrift  zu  studieren:  Gid.  Harvey,  De  vanitatibus  et  mendacHs  Medicorum. 
Amstelodami,  1695.    Auch  glaubt  er  nicht,  dass  es  ein  Unterschied  zwischen 
Theoretikern  und  Praktikern  in  der  Medicin  gebe,  dass  zur  Ausübung  der 
TVIedicin  mehr  Verstand  gehöre  als  zum  Auftassen  ihrer  Lehrsätze  (s.  Max, 
Stell,  Praelect.  in  divers,  morb.  chronic.  Vol.  I.  p.  305).   Er  weiss  nicht 
was  Mofmtwn  ( Disput,  de  differentia  medici.  et  roedici  practica )  darüber  so 
scharfsinnig  gesagt  hat,  und  dass  Sachs  (Grundlinien  zu. einem  natürlichen 
ilynam.  System  der  prakt.  Medic.  Th.  1.  1821.)  mit  Recht  darüber  klagt, 
dass  Theorie  und  Praxis  jetzt  mehr  als  je  von  einander  abgewichen  seyen. 
Auch  bat  er  vergessen  oder  wohl  nie  beherzigt,  was  der  grosse  G.  A.  Rieh- 
ier  (Spec.  Therapie.  Bd.  I.  Einleitung)  sagt,  wo  es  heisst:  „Gegen  den 
auch  in  der  Arzueikunde  sehr  natürlichen  Hang,  Alles  erklären  zu  wollen, 
und  aich  von  jeder  Thatsache  eine  Theorie  zu  bilden,  ist  freilich  nichts  ein- 
zuwenden.   Jedoch  wird  man  finden,  dass  mit  zunehmendem  Alter  die  Über- 
Beugung,  man  könne  in  der  Arzoeikuust  wenig  oder  gar  nichts  erklären, 
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immer  mehr  zunimmt.    Mit  den  Jahren  vermindert  sich  daher  der  Ifang  zum 

Erklären  und  zu  Theorien  .    ThaUachen  sammeln,  sich  instructire 

Kenntniss  der  Krankheitsformen  zu  verschaffen,  rouu  die  Hauptbeschäftigung 
des  praktischen  Arztes  seyn.  Eine  grosse  Summe  von  wohldurchdachten  Er- 
fahrungen macht  den  grossen  praktischen  Arzt."  —  Doch  mit  ihm  zu  strei- 
ten würde  ein  Streit  um  die  Lina  caprina  seyn,  er  wird  mit  den  Jahres, 
was  wir  hoffen  und  wünschen,  schon  zu  richtigeren  Einsichten  gelangen  und 
sich  dann  auch  nicht  mehr  in  allgemeinen  Sätzen  and  Gemeinplätzen,  die 
stets  die  Seichtigkeit  an  der  Stirn  tragen,  gefallen. 

« 

Medorrhoea,  Schleimflusa  aus  den  Geschlechtstheilen ;  s.  Go- 
norrhoen und  Lencorrhoea. 

Melaena,  Morbus  niger  Hippoer atis,  die  schwarze  Krankheit;  i.Hae- 
morrhagia  ventriculi  und  Infarctus. 

Mrlaneiiollas-»  Lypcmania  Esquirol,  die  Melancholie,  die 
Schwermuth,  der  Trübsinn.  Ist  ein  partielles,  fieberloses,  chronisches 
Delirium,  bewirkt  und  unterhalten  durch  Trauer,  Betrübnis*,  durch  Schwä- 
che und  deprimirende  AfTecte  und  Leidenachaften.  Dadurch  unterscheidet 
sich  die  Krankheit  von  der  Manie,  wobei  das  Delirium  allgemein  und  die 
intellectuellen  Kräfte  aufgeregt  sind,  von  der  Verwirrtheit,  wo  der  Zusam- 
menhang der 'Ideen  fehlt,  vom  Blöd-  und  Stumpfsinn,  wo  gar  keine  Ur- 
teilskraft ist.  Der  Melancholische  verbindet  dagegen  seine  irrigen  Ideen 
ganz  gut,  er  halt  aie  fälschlich  für  wahr,  schliesst  aber  nach  diesen  ganz 
richtig.  Hypochondrie  nnd  Melancholie  sind  oft  verwechselt  worden;  dsher 
giebt  Esquirol  folgende  Diagnose:  ,,Dio  M.  ist  häufiger  erblich  als  die  Hy- 
pochondrie ,  die  Melancholischen  werden  mit  einem  besondern  Temperament 
geboren,  was  sie  zu  der  Krankheit  geneigt  macht;  die  Neigung  wird  durch 
Fehler  der  Erziehung  und  durch  die  Ursachen  verstärkt,  welche  bestimmter 
auf  die  Intelligenz  wirken  und  die  Einbildungskraft  exaltiren  können ;  die 
Ursachen  der  Melancholie  sind  gewöhnlich  moralische,  die  der  Hypochondrie 
mehr  physische,  in  gestörter  Digestion  beruhende.  In  der  Melancholie  ist 
das  Delirium  fix,  und  von  einer  deprimirenden  Leidenschaft  abhängig,  ohne 
vorhandene  Leiden  der  Verdauung,  in  der  Hypochondrie  erstreckt  es  sich 
auf  alle  in  Bezug  zur  Gesundheit  stehende  Gegenstände.  Symptome  der 
Melancholie.  Der  Kranke  hat  einen  magern,  schlanken  Körper,  dunkles  Haar, 
blasse,  gelbliche,  schmuzige  Gesichtsfarbe,  dunkelrothe  Nase,  unbewegliche 
Physiognomie,  stieren,  zur  Erde  gesenkten  Blick,  abwechselnd  stier  in  die 
Ferne  blickend,  Unruhe  und  Misstrauen  verrathend.  Fernere  Zeichen  sind: 
Liebe  zur  Uuthätigkeit ,  Einsamkeit,  Angst,  Furcht,  Vertieftseyn  in  Gedan- 
ken, periodisch  Verweigern  aller  Nahrung,  Furcht  vor  Vergiftung;  langsa- 
mer, träger,  zusammengezogener  Puls,  kalte  Hände  und  Füsse,  trockne,  an 
einzelnen  Stellen  brennende  Haut,  unruhiger  Schlaf,  schreckhafte  Träume, 
oft  Schlaflosigkeit;  der  Urin  geht  oft  reichlich  und  wasserhell,  oft  sparsam 
und  dick  ab.  Das  Nervensystem  ist  zu  Anfange  oft  höchst  aufgeregt,  spa- 
ter abgestumpft.  Traurigkeit,  Furcht,  Misstrauen  erzeugen  allmälig  bei  dem 
Melancholischen  einen  partiellen  Irrwahn,  unzählige  Täuschungen,  eingebil- 
dete Meinungen  und  Vorurtbeile  mannigfaltiger  ArtK  wovon  er  schwer  ab- 
zubringen ist.  Im  höchsten  Grade  ist  der  Kranke  gegen  Alles,  selbst  gegen 
den  Tod,  gleichgültig.    Ursachen.   Sind  die  allgemeinen  der  Seelenstö- 


rungen. Mangel  an  gehöriger  Geistesausbildung,  eine  feuchte  neblige,  die 
Fasern  erschlaffende  Luft,  solches  Klima,  warme  Länder,  der  heisse,  ab- 
spannende Sirocco  in  Italien,  bei  uns  die  Herbstzeit,  besonders  die  Monate 
October  und  November  und  nach  vorangegangenem  trocknem,  heissem  Som- 
mer, bei  Gebirgsbewohnern  der  Wechsel  des  Aufenthaltes  in  Berggegen- 
den und  tiefer  liegenden  Ländern  (daher  die  eigne  Form  der  Melancholie, 
die  wir  Heimweh,  Nostalgia,  nennen,  bei  den  Schweizern) :  diese  Verhältnisse 
begünstigen  vorzugsweise  das  Übel.  Ausserdem  prädisponirt  dazu  vorzüglich 
das  jugendliche  und  m&nnliche  Alter,  das  cholerisch  -  melancholische  Tempe- 
i;  das  weibliche  Geschlecht  hat  ebenso  grosse  Neigung  dazu  eis  das 
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le,  da  Menstruation,  Schwangerschaft,  Niederkunft,  Stillen,  Eifer- 
sucht, unglückliche  Liebe  hier  noch  besonders  einwirken.  Künstler,  Gelehrte, 
Genies,  solche  die  in  Baccho  et  Venere,  Apolliae  et  Minerva  ausschweifen, 
werden  leicht  melancholisch*  besonders  wenn  sich  schon  der  Hang  xur  Ein- 
samkeit vorfindet.  Musiker,  Dichter,  Schauspieler  und  Negocianten  disponi- 
ren  ganz  vorzüglich  zur  Melancholie.  Zu  den  Gelegenheitsursachen  rechnet 
man  noch:  Onanie,  Missbrauch  des  Opiums,  der  Spirituosa,  unterdrückte 
Meases  und  Hämorrhoiden,  hartnäckige  Leibesverstopfung,  unterdrückte  Haüt- 
thätigkeit,  solche  Hantauschläge,  Geschwüre;  die  klimakterischen  Jahre. 
In  vielen  Fällen  ist  die  Melancholie  aus  der  Hypochondrie  entstanden  und 
ebenso  erblich  als  diese.  Verlauf.  Die  Krankheit  hat  im  Allgemeinen  ei- 
nen höchst  langsamen  Verlauf,  ist  aber  öfter  remittirend  und  ioterroittirend 
aIs  anhaltend.  Im  Frühling  entscheidet  sie  sich  oft  in  anscheinende  Gesund- 
heit, kehrt  aber  im  Herbst  zurück.  Eine  gründliche  Heilung  erfolgt  nur 
durch  physische  oder  moralische  Krisen:  durch  starke  Schweisse,  Hautaus* 
schlage,  Furunkeln,  durch  Hämorrhoidal-  oder  Menstrualfluss,  durch  Entlee- 
rung etwaniger  Infarcteu,  durch  heftige  Leidenschaften,  durch  neue,  gross- 
artige, erschütternde,  die  ganze  Seele  in  Anspruch  nehmende  Ideen,  die  den 
Kranken  von  seiner  fixen  Idee  abziehen,  gleichviel,  ob  sie  durch  Schreck, 
Furcht  oder  auf  andere  Weise  wirken.  Zuweilen  geht  die  Melancholie  in 
Manie  über.  Erfolgt  keine  Genesung,  so  folgt  der  Tod  entweder  durch 
Seibitmord  oder  durch  Apoplezie,  Phthisis,  Marasmus,  Faulfieber.  Die  Se- 
ction  zeigt  mitunter  Tuberkeln,  Fehler  im  Unter  leibe,  im  Gehirn,  im  Her- 
zen und  den  grossen  Gefässen ;  häufig  fand  Esquirol  eine  Verschiebung  in 
der  Lage  des  Colon  transversum,  welches  bei  Melancholischen  mehr  schief, 
selbst  perpendiculär  liegt,  so  dass  die  linke  Extremität  desselben  bis  an  den 
Schambogen  reicht  und  sich  selbst  unter  diesem  verbirgt.  Cur.  1)  Eine 
gute  Diät  ist  hier  höchst  wichtig.  Ein  trocknes,  gemässigtes  Klima,  ein 
schöner  Himmel,  sanfte  Wärme,  malerische  Gegend,  wie  im  mittägigen  Frank- 
reich und  Italien,  warme  Körperbekleidung  mittels  Flanellhemden,  Sorge  für 
warme  Füsse,  für  tägliche  Bewegung  im  Freien,  laue  Bäder  zur  Beförde- 
rung der  tragen  Hautfunction,  Vermeidung  aller  salzigen,  gewürzten,  reizen- 
den, schwerverdaulichen  Nahrung,  besonders  der  Mehlspeisen,  eine  mehr  ve- 
getabilische als  animalische  Kost,  der  reichliche  Genuss  von  Kirschen,  Pflau- 
men ,  Erdbeeren,  Weintrauben,  des  reifen  säuerlichen  Obstes,  eine  regelmäs- 
sige Lebensweise,  allmälige  Gewöhnung  an  Gesellschaft:  dieses  Alles  ver- 
nag  bei  der  Melancholie  sehr  viel.  Auch  Körperbewegung,  Arbeiten  im 
Felde,  im  Garten,  Ballspiel,  Selbstfahren  im  offenen  Wagen,  Kegel-  und 
Billardspiel,  kurz  die  bei  Hypochondrie  angewiesene  Lebensweise  Ist  hier 
inzurathen.  2)  Der  Arzt  muss  durch  moralische  Mittel  auf  den  Kranken, 
luf  dessen  Gefühle  und  Leidenschaften  wirken  und  hier  gehörig  zu  indivi- 
lualisiren  verstehen,  den  gesunkenen  Muth  heben,  Hoffnung  erwecken,  bald 
rgend  eine  Leidenschaft,  bald  eine  grossartige  Idee  in  ihm  erregen,  die 
geistig  und  körperlich  beschäftigt.  Alles,  was  die  fixen  Ideen  des  Kranken 
lährt,  muss  sorgfältig  vermieden  werden.  Sehr  wohlthätig  wirkt  eine  sorg- 
"altig  ausgewählte  Musik  aufs  Geraüth  solcher  Kranken.  3)  Aber  auch  die 
> h arm aceu tischen  Mittel  dürfen  dabei  nicht  versäumt  werden.  Wir  haben 
lierbei  folgende  Punkte  zu  berücksichtigen,  a)  Aufsuchung  der  ursächlichen 
Momente  der  Krankheit  und  Entfernung  derselben  durch  die  geeigneten  Mit- 
«I,  s.  B.  Beförderung  unterdrückter  Hautausschlage  durch  Pustelsalben,  un- 
erdrfickter  Blutungen  durch  Blutegel  etc.,  stockender  Infarcten  durah  aufl- 
ösende und  ausleerende  Mittel  u.  s.  w.  6)  Man  sorge  dafür,  dass  jede  Stö- 
ung  in  den  Functionen  der  Haut,  der  Urinsecretion  und  des  Stuhlgangs 
ntfernt  und  gehoben  werde.  Die  Leibesverstopfung  ist  oft  recht  hartnäckig 
ind  erfordert  drastische  Mittel:  Rheum,  Aloe,  Jalape,  Helleboros,  Gutti, 
5ratioIa,  öftere  reisende  Klystiere,  den  täglichen,  reichlichen  Genuas  dea 
Hachen  kalten  Wassers,  Ol.  crotonis  etc.  Kranken,  welche  allen  Arzneige- 
rauch  verweigern,  suchen  wir  unvermerkt  kleine  Gaben  kräftig  wirkender 
rfittel  beizubringen.    Bei  Congestionen  zum  Kopfe  dienen  Blutegel  an  die 
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Schläfe,  kalte  Kopfumschläge ,  Begiessongen ,  Sturz-  und  Regenbader;  mh 
starken  Aderlässen  muts  man  vorsichtig  seyn ,  weil  sie  leicht  Collapsus  bin- 
terlassen  und  so  das  Übel  verschlimmern.    Die  narkotischen  Mittel}  Bella- 


,  ^»..aujonium ,  Hyoscyamus,  Opium,  erfordern  unendlich  viel  Vorsiebt 
Umsicht,  obgleich  sie  in  Schriften  sehr  empfohlen  worden  sind;  bei  Ple- 
und  Congestionen  zum  Kopfe  passen  sie  gar  nicht  (Most). 

Arten  der  Melancholie.  Man  hat  verschiedene  Formen  der  Krank- 
heit aufgestellt,  als : 

Melancholia  ahuliea,  Melancholie  mit  Wissen losigkeit,  wo  der 
Kranke  «einer  Verstandeskräfte  mächtig,  aber  unfähig  ist,  einen  Entschiuaa 


Melancholia  amatoria,  s.  Erotomaoia. 

Melancholia  anglica,  die  Melancholie  der  Englinder,  die  mit 
Lebensüberdruss  und  Neigung  zu  Selbstmord  verbunden  ist. 

Mnlancholia  religiös* ,  wo  die  Kranken  durch  Mystik  und  religiöse 
Schwärmerei  zu-  dem  Glauben  gelangt  sind,  Geister  zu  sehen,  von  ihnen  ge- 
plagt zu  werden  etc.  (s.  Daemonomania).  Ausserdem  rechnet  Esquirol 
noch  hierher  die  Panpbobie,  Misanthropie,  das  Heimweh,  den 
Selbstmord  oder  8pleeo  und  die  Lykanthropie  oder  Zoanthro- 
pie  (s.  d  ),  mehrerer  anderer  nnwesenüicher  Unterschiede  nicht  zu  ge- 
denken. 

Melanoma.  So  nennt  Carswell  die  falsche  Melanose,  jede  schwarze 
Färbung  des  Körpers  zum  Unterschiede  der  wahren  Melanose  (e,  unten 
Melanosis);  Ritgen  nennt  so  den  schwarzen  körnigen  Krebs. 

Melanomyce«  (Ritgen),  der  Schwarzschwamm,  richtiger  M*- 
lanospongu*  (krausjl  s.  Melanosis. 

Helianonlfl,  Nigritudo ,  Carcinoma  melanoticum ,  Melansis,  die  Me- 
lanose. Hierunter  verstehen  wir  bald  das  Schwarz  werden  der  Einge- 
weide, bald  die  Bildung  oder  Ablagerung  schwarzer  Massen  in  denselben. 
Am  häufigsten  finden  wir  diese  Erscheinung,  die  nicht  immer  etwas  Patho- 
logisches is,  in  einzelnen  Eingeweiden;  selten  in  der  Leber  und  Milz,  in 
den  Ovarien,  dem  Uterus,  in  der  Schilddrüse,  bis  jetzt  noch  nie  im  Gehirn 
oder  an  den  Nerven,  aber  recht  häufig  in  den  Lungen.  In  letztern  kommt 
diese  schwarze  Pigmentbildung,  ebenso  wie  die  Tuberkelkrankheit,  zwar 
am  häufigsten  vor,  doch  giebt  es  kaum  ein  Organ  oder  irgend  ein  Gebilde, 
wo  dieselbe  nicht  schon  angetroffen  worden  wäre.  Zuerst  machte  Laennee 
(Auscultation  mediate.  T.  II.  Edit.  2.  p.  26)  darauf  aufmerksam.  Ober  das 
Wesen  derselben,  ihr  chemisches  Verhältniss,  die  Entstehuogsweise,  über  ihr 
Vorkommen  in  verschiedenen  Organen  bei  Menschen  und  Thieren  theilten 
Bmjle%  Dupuytren,  Oohler,  Pearson,  Jäger,  Meckel,  Merat,  Esquirol,  Spitta, 
Sundelin  u.  A.  manche  interessante  Data  mit  (s.  Harles* ,  N.  Jahrb.  Bd.  V. 
St  1.  8.  87,  Gerson's  u.  Julius'  Magazin.  Bd.  10.  8.  SOS,  Heusinger,  Über 
anomale  Kohlen-  und  Pigmentbildung  im  menschlichen  Körper.  18*3.  Rich- 
ter's  Spec.  Therapie«  Bd.  XI.  1831.  8.  64S).  Die  beste  Beschreibung  der 
Melanose  ist  von  Breschetf  auch  Schier,  Noack,  Zimmermann  und  E.  Schil- 
ling ach  rieben  darüber.  Letzterer  nimmt  in  seiner  Diasert.  de  Melanod 
(Francof.  od  Moen.  1331.  mit  5  lithographirten  Tafeln)  eine  Melanosis  bc- 
mgna  und  maligna  an,  theiit  eine  gute  Geschichte  und  Literatur,  die  anato- 
mischen Bezeichnungen,  die  chemischen  Untersuchungen  nach  Foy  (der 
Uauptbestandtheil  ist  Kohle,  wie  bei  der  Aderhaut  des  Auges),  die  Sym- 
ptomatologie, Aetiologie,  Prognose  und  Cur  sehr  grüudlich  mit  und  hat  zum 
Schlüsse  drei  instruetive  Fälle,  beobachtet  zu  Würzburg  und  Wien,  ange- 
hängt. Nach  Richter  ist  die  Melanose  bis  auf  einen  gewissen  Punkt  kaum 
etwas  Krankhaftes  an  nennen.  Die  Absetzung  eines  schwarzen,  kohlenstoff- 
haltigen Farbestoftes  auf  verschiedene  Organe  und  Gewebe,  am  häufigsten 
auf  die  Lungen,  die  Pleura  und  die  Bronchialdrüsen,  trifft  man  bei  Erwach- 

ohne  8törung  der  Gesundheit  an.   Wir  können  sie  als 
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ein  Bettreben  de«  Blutes,  ilch  des  überflussigen  Kohlenstoffes  zu  entledK 
gen,  ansehen.  Daher  giebt  es  wol  keinen  Unterschied  zwischen  schwarzer 
Materie  und  Melanose,  wie  ihn  Andral  und  Andere  statuirt  haben,  es  sey 
denn  der,  welchen  Schilling  durch  seine  Melanosis  benigna  und  maligna, 
welche  letztere  ganz  die  Natur  des  Carcinoma  besitzt  und  wobei  die 
schwarze  Färbung  nicht  immer  stattfindet,  sondern  das  Ansehn  mehr  blau« 
rötblich  ist,  statuirt.  Andral  unterscheidet  Tier  Arten  von  Melanosen:  1)  Cov- 
er etio  melonotica ,  Melanose  als  Masse.  Loenrwc  hält  sie  für  ein  Af- 
terproduet  eigentümlicher  Art  und  unterscheidet  bei  ihr  den  Zustand  der 
Robbcit  und  der  Erweichung.  Im  erstem  ist  sie  bräunlich -gelb,  nussfar- 
ben,  duukelschwarz,  färbt,  auf  Papier  zerdrückt,  dieses  wie  Tusche,  ist  der 
Form  nach  bald  kugelru.id,  bald  unregelmässig,  warzenförmig,  höckerig,  Ten 
der  Grösse  eines  Hirsekorns  bis  zu  der  eines  Hühnereies,  zuweilen  auch 
in  Schichten  und  Lappen  getheilt.  In  Erweichung  gebt  die  Melanose  selten 
über;  diese  beginnt  alsdann  stets  vom  Centrum  aus  nach  dem  Umfange  zu, 
die  Masse  wird  weich,  breiig,  in  der  Umgebung  entsteht  secundär  Entzün- 
dung, und  der  Stoff  strebt  nach  Aussen,  wo  er,  nach  Verschiedenheit 


Sitzes,  bald  mehr  bald  weniger  leicht  weggeschafft  wird.    An  der  Stelle 
bleibt  eine  geschwürige  Höhle,  die  entweder  stehen  bleibt  oder  sich  ver- 
narbt.   Dagegen  behauptet  Andral,  dass  das  Entstehen  einer  solchen  Höhle 
nus  erweichten  Melanosen,  wie  wir  es  bei  den  Tuberkeln  rinden,  noch  nicht 
erwiesen  sey.    2)  Infillratio  melanotica.    Die  infiitrirte  Melanose  ist  als 
schwarze  Verhärtung,  namentlich  der  Lungen  und  Lymphdrüsen,  beschrieben. 
Sie  ist  nach  Andral  unabhängig  von  der  schwarzen  Färbung  und  nur  das 
Product    einer   chronischen   Entzündung,    wohin  die   Phthui»  melanotica 
Bayle  su  gehören  scheint.    Man  findet  hier  einzelne  Theüe  des  Lungen- 
gewebes durch  und  durch  schwarz  und  verhärtet,  bepatisirt,  auf  einzelnen 
Punkten  selbst  glänzend  schwarz.    Eine  Abart  dieser  Form  ist  Lofa/ewT* 
Kirrhonosis  (s.  d. ).    Da  man  die  Verhärtung  solcher  Lungen  in  verschiede- 
nen Farben:  grau,  schieferfarben ,  dunkelschwarz,  selbst  roth  vorfindet,  so 
ist  die  schwarze  Färbung  wol  nichts  Wesentliches  dabei.    5)  Melanose 
als  feste  8chieht  auf  der  Oberflache  von  Membranen,  Laen- 
nec's  Melanose  der  Schleimhäute.    Ist  vorzüglich  von  Brächet  und 
Mcrat  beschrieben,  welche  sie  als  dunkelgefärbtes  Pigment  auf  dem  Bauch- 
felle in  solchen  Leichen  fanden,  die  an  Peritonitis  chronica  im  Leben  gelit- 
ten hatten.    Laennet  beobachtete  eine  fast  allgemeine  Durchdringung  der 
Lhierischen  Gewebe  mit  raelanotischem  Stoffe.    Cruveilhier  fand  schwarze 
Piginentbitdung  bei  gleichzeitiger  Bnteromalacie  in  Darjncanal;  noch  bei 
Blausüchtigen  fand  man  die  innere  Fläche  des  Darmcanals  blau,  violett, 
!>rauu,  selbst  schwarz  gefärbt.   4)  Melanose  im  flüssigen  Zustande. 
Kreschet  versteht  darunter  die  Fälle,  wo  wegen  krankhafter  Secretion  ver- 
ichiedene  Flüssigkeiten  eine  schwarze  oder  schwärzliche  Farbe  annehmen, 
vas  häufig  der  Fall  ist  bei  Cachexia  atrabilaris,  bei  bösartigen  Fiebern, 
Uelaena,  bei  krankhaft  erhöhter  Venosität,  Blutbrechen  etc.  wo  die  dunkeln 
Flüssigkeiten  in  acuten  Fällen  nach  Oben  oder  Unten  durch  Erbreeben  und 
>urchfaü  entleert  werden,  oder  unter  andern  Umständen  Gelegenheit  zu  lu- 
ircten  geben.    Menschen,  die  viel  im  Kohlendunst  arbeiten,  z.  B.  Klemp- 
er,  entleeren  oft  solche  dunkle  Masse  durch  den  Auswarf,  desgleichen  aol- 
he  Personen,  welche  des  Nachts  Öllampen  brennen,  ohne  dass  diese  Er- 
cheiiiung  etwas  zu  bedeuten  hätte.    Schilling  nimmt  an,  dass  die  Melauo- 
en  ursprünglich  weich  und  erst  später  härter  werden,  also  ganz  das  Ge- 
entheil  von  den  Tuberkeln,  wo  das  Stadium  der  Erweichung  das  zweite 
ezeichnet.    Noack  beschreibt  Hautmelanoscn ,  die  in  und  unter  der  Haut 
»n  der  Grösse  einer  Erbse  bis  zu  86  Pf.  schwer  vorkommen  sollen.  Die 
:h  warzen,  harten  Flerke  und  Geschwülste  auf  der  Haut  weisser  Menschen 
:nnt  Alibert:   Cancre  melane ,   Jurine:  Cancre  anthracine,   und  man  verei- 
tert ,   dass  sie  zuweilen  in  wahre  Krebsgeschwüre  übergehen.  Melanosen 
i  Schlcimgewcbe  der  Haut  geben  letzterer  ein  schwarzes  Ansehen;  ob  diese 
mer  Aftexproducte  oder  auch  zuweilen  nur  reine  Präcipitate  des  Kohlen- 
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ttoffc  Bind,  steht  noch  zu  Unteraichen.  Übrigens  lehrt  die  Erfahrung,  das« 
sieh  Melanosen  häufig  zu  Scirrhus  und  Rungut  medullär»  des  Hoden,  der 
Brustdrüse,  des  Magens,  sowie  zu  Lungentuberkeln  gesellen.  Ursachen. 
Pr&disposition  giebt  vorzüglich  das  höhere  Alter,  doch  fand  Andral  auch 
acbon  bei  einem  neunjährigen  Mädchen  ein  Carcinoma  melanoticum  in  der 
Unken  Lunge.  Bei  alten  Leuten  findet  man,  besonders  wenn  sie  an  Astbma 
leiden,  häufig  in  den  Respirationsorganen  eine  Absetzung  melanotischer  Stoffe. 
Untersucht  man  das  schwarze  Pigment  chemisch,  so  findet  man  darin  alle 
Bestandteile  des  Blutes,  doch  mit  verändertem  Cruor  und  vorherrschendem 
Kohleostoff  (Ln&saignc,  Barruel,  Foy,  cfr.  Archives  gener.  de  med.  Juni.  1818). 
Zu  den  QelegenheiUursachen  gehören  alle  diejenigen  Einwirkungen,  weiche 
die  normale  Oxydation  des  Blutes  auf  irgend  eine  Weise  (durch  fehlerhafte 
Respiration,  Mangel  an  frischer  Luft,  Bewegung  etc.)  stören,  vermindern, 
und  den  Kohlenstoff  im  Blute  prädominirend  machen,  zu  welchem  Missver- 
hältnisse auch  die  Nutrition  beiträgt.  Die  atrabilarische  Constitution,  die 
erhöhte  Venosit&t,  verschiedene  Dyskrasien,  die  Cyanose,  der  Scorbut,  der 
Melas  icterus,  die  Hämorrboidnldyskrasie,  eine  besondere  Neigung  des  Biotee 
nur  Wiedererzeugung  des  Kohlenstoffs,  den  selbst  die  vollkommenste  Respi- 
ration nicht  überwältigen  kann,  d.  i.  die  Dyscrasia  melanotica,  welche  mit 
der  Cachexia  atrabilaris  der  Altern  und  mit  Puchelf  s  erhöhter  Venosit&t 
eins  und  dasselbe  ist;  diese  begünstigen  und  unterhalten  das  Übel.  Pro- 
gnose. Ist  im  Allgemeinen  nicht  schlecht;  denn  die  Melanose  ist  im  nie- 
dem  Grade  nicht  einmal  etwas  Pathologisches,  in  andern  Fallen,  z.  B.  beim 
Asthma  alter  Leute,  nnr  etwas  Symptomatisches;  nur  bei*  höhern  Graden 
des  Übels  und  da,  wo  in  den  Lungen  mela notische  Infiltration  und  allger 
meine  Dyskrasie  staufindet,  ist  die  Krankheit  wegen  der  Schwierigkeit  ih- 
rer Heilung  sehr  schlimm,  indem  gewöhnlich  nach  langsamem  Verlauf  der- 
selben ein  hinzugetretenes  hektisches  Fieber  das  Leben  endet.  Cur.  1)  Zur 
Verhütung  des  Übels  dienen  alle  diejenigen  diätetischen  und  phannaceu ti- 
schen Mittel,  wejche  durch  gehörige  Erhebung  des  Oxydationsprocesses  die 
vorherrschende  Venoshät  des  Biotee  vermindern  (s.  Haemorrhagia  ven- 
trienli,  Haemorr hoidee,  Infarctus).  2)  Bei  ausgebildeter  Mela- 
nose als  Masse  entferne  man  dieselbe,  wenn  sie  in  der  Haut  und  andern 
üusserlichen  T heilen  befindlich  ist,  durchs  Messer;  denn  bis  jetzt  ist  die 
Zerth eilung  nie  gelungen.  3)  Befindet  sich  die  Melanose  in  den  Longe« 
oder  in  andern  innern  Organen,  so  beschränkt  sich  unsere  ganze  Kunst  auf 
ein  palliatives  Verfahren,  wie  dieses  auch  bei  den  spätem  Stadien  der  Tu- 
berkelsucht uns  nur  allein  übrig  bleibt.  —  Über  die  Elementarbildung  und 
die  verschiedenen  Formen  und  Arten  der  Melanose  oder  des  Melanoms  hat 
der  Professor  der  pathologischen  Anatomie  an  der  neuen  Universität  in  Lon- 
don Hob.  Cnrsu  cü  ( s.  Illustrations  of  tbe  elementary  Forma  of  Diseases. 
London,  1834.  Hft.  4.  und  B ehrend' s  Repertor.  der  med.  - chir.  Journalistik 
des  Auslandes.  Mai  1834.  S.  57  u.  f.)  einen  interessanten  Aufsatz  geliefert. 
Er  bemerkt  mit  Recht,  dass  mannigfaltige  und  sehr  verschiedene  krankhafte 
Erzeugnisse  mit  der  von  Laennee  zuerst  beschriebenen  Melanose  verwechselt 
worden  seyen;  er  glaubt,  dass  nur  diejenigen  schwarzen  Erzengnisse  oder 
Bildungen ,  welche  auf  einer  Veränderung  im  Secretionsprooesse  beruhen  und 
eine  selbständige  Krankheit  darstellen,  als  wahre  Melanose  betrach- 
tet werden  müssten ,  dagegen  nennt  er  diejenigen ,  welche  in  einer  Anhäu- 
fung einer  von  Aussen  in  den  Körper  geführten  kohlenstoffigen  Substana 
beruhen,  fslsche  Melanosen  (Mcianoma).  Die  Melanosis  vera  bildet 
daher  nur  eine  Art,  die  M.  spuria  dagegen  drei;  nämlich  1 )  M.  in 
Folge  von  Einführung  kohlenstoff iger  Substanzen;  2)  M. 
durch  Einwirkung  chemischer  Agentien  aufs  Blut;  5)  M. 
von  Stagnation  des  Bluts.  —  Die  M.  vera  ist  krankhaftes  Produot 
der  Secretion;  sie  hat  eine  tiefbraune,  ja  schwarze  Farbe  in  mannigfaltiger 
Abschattung,  ist  nicht  organisirt,  und  erleidet  weder  in  ihrer  Form,  noch 
in  ihrer  Consistens  durch  die  gewöhnlichen  äussern  Agentien  eine  Verände- 
rung.  Ihr  vorzüglichster  Site  sind  die  serösen  und  zellgewebigen  Structuren. 
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Der  melanotiscbe  Stoff  findet  steh  vorzüglich  in  dem  venösen  Blute  unter 
Umständen,  welche  anzeigen,  das»  er  in  den  Gelassen  sich  gebildet  haben 
muss.  In  ihrer  Form  zeigt  die  erst«  Art  der  M.  vera  vier  Varietäten: 
Af.  pwicfi formig t  luberiformis ,  stratiformis  und  liquiformis.  Die  punktför- 
mige Melanose  zeigt  sich  besonders  in  der  Leber,  wo  sich  kleine  dunkel- 
braune oder  schwarze  Punkte,  in  Flecken  neben  einander  stehend  oder  re- 
gelmässig, sich  über  eine  beträchtliche  Strecke  verbreiten;  die  Durehschnitt- 
fläche  einer  solchen  melanotischen  Leber  erscheint  vrie  mit  Kienruss  oder 
Kohlenpulver  bestreuet.  Durch  die  Lupe  betrachtet  erscheinen  die  schwär- 
zen  Punkte  zuweilen  in  sternförmiger  oder  pinselförmiger  Anordnung,  oder 
in  Molecularatructur.  Die  knollen-  oder  klumpförmige  Melanose 
(Äf.  tuberiformis,  Melnnomyce$  Jtttyen?  Melanospongus)  Ist  die  gewöhnlichste; 
man  trifft  sie  in  den  meisten  Organen,  zuweilen  auch  serösen  Flächen;  in 
letztern  zeigen  «ich  die  Geschwülste  nicht  selten  bimförmig,  in  andern  Thei- 
len  gewöhnlich  kugelig.  Man  findet  die  Geschwülste  einzeln  stehend  in 
den  Organen,  und  zusaromeogruppirt  In  den  zelligen  Fettgeweben.  VieU 
leicht  haben  sie  sich  nie  auf  ein  Organ  beschränkt;  sie  sind  am  zahlreich- 
sten im  Zell  •  and  Fettgewebe,  und  bewirken  durch  ihre  Anhäufung  Massen 
von  grossem  Umfange.  Diese  Form  der  Melanose  kommt  immer  gleichzeitig 
mit  der  punktartijeii  in  der  Leber,  den  Lungen  und  der  Niere  vor,  während 
auf  den  serösen  Häuten  sie  zugleich  mit  der  fliessenden  Melanose  verbun- 
den ist.  Die  melanotische  Geschwulst  kann  in  einer  Kyste  sich  befinden 
oder  nicht;  ohne  Balg  findet  sie  eich  vielleicht  niemals  in  zusammengesetz- 
ten Geweben  and  Organen,  z.  B.  im  Gehirn,  den  Lungen,  der  Leber,  den 
Nieren;  im  Zell-  und  Fettgewebe  ist  dieses  nicht  immer  der  Fall,  and  auf 
der  Oberfläche  der  serösen  Häute  nur  zuweilen.  Die  schiebt  förmige 
Melanose  (Af.  strnliformis)  zeigt  sich  nur  auf  freien  Flächen  und  hat 
zwei  Stadien  oder  Grade.  Im  ersten  bat  die  seröse  Haut,  auf  der  die  Ab- 
lagerung ist,  das  Ansebn,  als  wenn  sie  mit  dunkelbrauner,  schwarzer  Farbe 
bemalt  oder  befleckt  worden.  Im  zweiten  ist  die  schwarze  %  Ablagerung 
reichlicher  und  bildet  eine  deutliche  Schicht  auf  der  Oberfläche  der  serösen 
Haut,  über  der  sie  etwas  hervorragt.    Die  Consistenz  des  so  abgelagerten 


Stoffs  gleicht  der  des  Eidotters,  und  i.t  «otwed.r  in 

mig- zelligen  Gewebe  oder  in  einer  durchsichtigen,  serösen  Haut  von  neuer 
Bildung  eingeschlossen,  so  dass  man  bei  starkem  Finge rd ruck  eine  breiige 
Masse  fühlt,  die  sich  aber  nur  mit  grosser  Mühe  wegnehmen  lässt.  Die 
fliessende  Melanose  (Äf.  liquiformis)  ist  im  Allgemeinen  auf  die  natür- 
lichen oder  entstandenen  serösen  Höhlen  beschränkt.  Unter  den  erstem 
fand  man  sie  bis  jetzt  nur  in  den  Höhlen  der  Pleura  and  des  Bauchfelle. 
Die  entstandenen  serösen  Höblungen,  in  denen  man  diese  Melanose  gefunden 
hat,  sind  die  Kesten  oder  Bälge,  welche  in  allen  Tbeilen,  besonders  aber  in 
den  Ovarien  sich  ausbilden.  Die  Menge  des  Stoffs  ist  oft  beträchtlich;- die 
grössten  Massen  befinden  sich  im  Zellgewebe  and  bestehen  immer  aus  einer 
Anzahl  kleinerer  Partikeln;  aber  einzelne  Massen  von  sehr  grossem  Um- 
fange, 20—40  Pfund  schwer,  hat  man  in  der  Leber  der  Pferde  gefunden. 
Die  Consistenz  hängt  von  der  Natur  des  Theils  ab,  in  welchen  die  schwarze 
Ablagerung  sich  befindet;  in  serösen  Höhlen,  in  Geschwülsten  flüssig,  gal- 
lertartig, in  der  Cutis  oft  so  hart  wie  ein  Knorpel,  im  Gehirn  und  den 
Drüsen  von  mittler  Consistenz.  Physikalische  Charaktere  des  mela- 
notischen Stoffs  sind:  Er  ist  durchaus  trübe,  hat  keinen  bestimmten  Ge- 
ruch ,  wird  der  Luft  ausgesetzt  oder  mit  Wasser  gemischt  trocken,  spröd« 
nnd  pulverisirbar,  und  zeigt  erst  nach  langer  Zeit  einen  Fäulnissgeruch ; 
verbrennt  schwillt  er  an,  giebt  eine  grosse  Menge  Rauch,  riecht  deutlich 
empyrenmatiech  und  wird  in  kohlige  Substanz  verwandelt.  Die  cbemieche 
Analyse  des  bei  Menschen  vorkommenden  melanotischen  Stoffs  zeigt,  nach 
Barmet,  an,  dass  er  aus  Blutroth,  Fibrin,  Fettstoff,  viel  phosphorscurem 
Kalk  und  Eisen,  also  aus  den  Elementen  des  Bluts  besteht  und  ein  äusserst 
kohlenstoffiges  Princip  ist.  Nach  Cnrswell  ist  die  echte  Melanose  häufiger 
mit  Carcinoin  als  mit  irgend  einer  andern  Krankheit  verbunden,  obgleich 
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beide  Krankheiten  weder  in  ihrer  Natnr,  noch  in  ihren  anatomischen,  physika- 
lischen und  chemischen  Charakteren  etwas  gemein  haben.  Verschiedene  Ar- 
ten des  Carcinoma  sind  äusserst  organisirbar,  während  die  Melanose  aus 
unorganisirbarem  Stoffe  besteht,  der  nur  durch  seine  Masse,  Lage,  mecha- 
nische Einwirkung  und  die  Anzahl  der  Organe,  welche  er  ergreift,  Gefahr 
bringt.  Von  den  drei  angegebenen  Arten  der  Melanosis  spuria  betrachten 
wir  1)  die  von  Kinführung  kohlenstoffiger  Substanz  in  den 
Körper.  Sie  kommt  nur  in  deo  Lungen  Tor.  Ihre  physikalischen  Charaktere 
sindt  beide  Lungen  zeigen  eine  gleichförmig  kohlenschwarze  Farbe,  an  der 
die  Bronchialdrüsen  Theil  nehmen;  das  Lungengewebe  ist  mehr  oder  weniger 
verhärtet  und  zerreiblich,  mit  schwarzem  Serum  getränkt,  und  zeigt  an  ver- 
schiedenen Stellen  unregelmässige,  oft  beträchtlich  grosse  Löcher.  Der 
schwarze  Stoff  erhält  alle  Producte  der  Kohle  (  Christison) ;  Ursachen  sind: 
Einathmen  von  Russ,  Rauch  und  kohligen  Theilen  beim  Verbrennen.  2)  He- 
lanosis  spuria  durch  Einwirkung  chemischer  Agentien  auf» 
Blut.  Ks  bringt  ein  aufs  Blut  wirkendes  saures  chemisches  Agens  diese 
falsche  Melanose,  nach  Carswellt  hervor 5  man  trifft  sie  folglich  nur  in  sol- 
chen Organen,  in  denen  dieses  Agens  als  gesundes  oder  krankhaftes  Product 
eich  vorfindet  oder  wohin  es  durch  Umstände  gelangen  kann;  am  häufigsten 
finden  wir  de  daher  im  Magen,  vovon  die  Melaena  oder  das  schwarze  Er- 
brechen einen  Beweis  giebt.  Diese  melanotische  Beschaffenheit  des  Blutes 
erzeugt  Bich  auch  im  Darmcanal  von  abnormer  Bildung  flüssiger  oder  gas- 
förmiger Säure,  und  diesen  normalen  oder  abnormen  sauren  Producten  ist  es 
zuzuschreiben,  dass  das  Blut,  welches  in  der  untern  oder  freien  Fläche  des 
in  der  Nähe  liegenden  Bauchfells  oder  in  dessen  Höhlung  sich  befindet,  die- 
selbe Veränderung  erleidet,  dass  Portionen  in  der  Leber  oder  Milz  ebenfalls 
diese  schwarze  Farbe  zeigen.  Diese  Missfärbung  des  Bluts  kann  sowol  nach 
dem  Tode  als  während  des  Lebens  sich  erzeugen;  im  letztern  Falle  muss 
aber  das  Blut  aufgehört  haben  zu  circuliren;  es  kann  das  Blut  in  seinen 
eigenen  Gefässen  stagniren,  oder  sich  in  den  Magen,  den  Darm,  ins  Cavum 
peritonaei  ergossen  haben.  Die  Farbe  wechselt  zwischen  Dunkelgelb  bis 
zum  Tiefschwarzen;  Braun  und  Schwarz  sind  am  häufigsten,  Gelb  und  Po- 
meranzenfarben selten,  ausser  in  der  Schleimhaut  des  Magens.  Die  Form 
ist  nach  Verschiedenheit  der  Organe  entweder  M.  punctiformis ,  ramiformis, 
bald  stratiformis  oder  liquiformis.  Die  ersten  beiden  haben  ihren  Sitz  in 
den  Capillargefassen  der  Venen;  man  siebt  sie  am  besten  an  derjenigen 
Stelle  der  Innern  Fläche  des  Magens,  wo  sich  nach  dem  Tode  die  gastri- 
sche Säure  ansammelt,  wo  die  feinen  Gefässe  und  Venen  dunkel  iojicirt  er- 
scheinen, wie  von  Russ  und  Chocolade  bewirkt,  wobei  zugleich  eine  chemi- 
sche Auflösung  der  Magenhäute  stattfindet.  Die  schwarze  Färbung  in  Form 
einer  Verästelung  ist  im  Darmcanal  selten,  hier  findet  man  mehr  die  punkt- 
förmige, die  sich  in  den  Capillargefässen  der  Zotten  und  an  den  Mündun- 
gen und  der  Basis  der  Darmdrüsen  befindet.  Im  letztern  Fall  liebt  das 
Ganze  fast  ans  wie  Acne  punctata  oder  hat  eine  ringförmige  Gestalt,  im 
erstem  erscheint  die  Oberfläche  wie  mit*  feinem  Kohlenpulver  bestreuet. 
Die  M.  ramiformis  zeigt  sich  wol  auf  dem  Bauchfell,  und  zwar  in  Folge  ei- 
ner mit  chronischer  Tuberkelbildung  begleiteten  Peritonitis.  Die  Tuberkeln 
sind  dann  umgeben  von  einem  dunklen  Ringe  oder  von  einer  Menge  stern- 
förmig, gnippenförmig  vertheil ter  kleiner,  mit  schwarzer  Flüssigkeit  erfüll- 
ter Gelasse.  Die  schicbiföriuigc  Form  dieser  Melanose  zeigt  sich  am  häufigsten 
im  Bauchfelle  in  der  Cellulosa  subcutanea  oder  in  den  falschen  Häuten, 
wenn  sich  aufs  erstere  oder  in  letztere  Blut  ergossen  bat.  Die  Färbung 
spielt  vom  Hellrothen  bis  ins  Schwarze.  Die  M.  liquiformis  des  Bluts  wird 
durch  Krgiessung  dieses  Fluidums  in  den  Magen,  den  Darmcanal  und  das 
Bauchfell  bewirkt;  sie  bildet  das  schwarze  Erbrechen  und  die  Melaena. 
In  den  dicken  Gedärmen  und  in  der  Bauchhöhle  hängt  diese  schwarze  Fär- 
bung häufiger  wol  von  der  Gegenwart  des  Scbwefelwasserstoffgases,  als  von 
einer  andern  Säure  ab,  S)  Melanotische  Färbung  von  Stagnation 
des  Bluts.    Man  weiss  seit  langer  Zeit,  dass  diese  auf  verzögert« 
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unterbrochene  Blntcircnlation  folgt.  Es  giebt  nach  C.  nnr  S  Organe:  die  der 
Respiration  und  der  Digestion,  in  denen  diese  Blutveränderung  einige  Ähn- 
lichkeit mit  M.  vera  hat.  In  den  Lungen  begleitet  die, schwarze  Färbung 
des  Blutes  alle  diejenigen  Krankheiten ,  welche  die  Capillarcirculation  me- 
cbanjsch  hindern  und  das  Athraen  beschränken.  Das  melaootische  Blut  durch- 
dringt die  Lungen  völlig  oder  nnr  partiell;  im  letztem  Falle  ist  die  Fär- 
bung am  intensivsten;  sie  kommt  auch  häufiger  vor  und  hat  an  den  Lungen- 
spitzen die  tiefe  Färbung.  Das  so  missfarbne  Blut  bildet  die  matiere  uotre 
pulmonaire  Laeimec's }  und  ist  bald  punctiformb,  raiuiformis,  bald  maculae- 
.Tormis.  Die  letztere  Form  ist  selten ,  mit  Ausnahme  des  obern  Lungenlap- 
pens bei  alten  Leuten.  Ein  Theil  oder  der  ganze  Lappen  zeigt  eich  bei  in- 
nen selten  mit  donkelgrauen,  purpurfarbnen,  blauen  und  schwarzen  Flecken 
besetzt.  Das  Lungengewebe  enthält  dann  wenig  oder  gar  keine  Luft,  ist 
derb  und  ödematös,  oder  hart  und  etwas  trocken.  Massen  einer  k alkarti- 
gen oder  schmuzig  kreideartigen  Substanz  fibröser,  knorpliger  oder  knochi- 
ger Gewebe  zeigen  sich  gewöhnlich  in  dunklen  Portionen,  und  die  Bron- 
chien oder  Blutgefässe  sind  entweder  sehr  zusammengedrückt  oder  obüterirt. 
Diese  Art  der  Missfärbung  folgt  auf  die  Heilung  der  Tuberkelach  winden  cht 
und  ist  offenbar  die  Folge  des  unterbrochenen  Zustande*  der  venösen  Cir- 
culation  im  ergriffenen  Theile  der  Lunge.  Die  schwarze  Färbung  des  Bluts 
in  Folge  von  Stagnation  in  den  Digestionsorganen  endlich  beschränkt  sich 
auf  die  zottigen  und  Follicularstructuren  der  Schleimhaut.  —  80  weit  Care- 
trc/J,  der  seiner  Abhandlung  ganz  sauber  in  Kupfer  gestochene  Abbildungen 
der  verschiedenen  hier  beschriebenen  Arten  der  M.  vera  und  spuria  beige- 
fügt hat.  Viele  jener  Ärzte,  die  bei  8ectionen  jede  hellrotbe  oder  dunkle 
Färbung  der  Gewebe  für  Entzündung  halten,  mögen  durch  diese  patholo- 
gisch-anatomische Beschreibung  eines  Bessern  belehrt  werden,  wenn .  sie 
anders  vergessen  haben,  was  Gendrin  über  die  diagnostischen  Zeichen  der 
innern  Entzündungen  lehrt  (s.  Inflammatlo).  Lesenswerth  sind  noch  über 
diesen  Gegenstand  folgende  Schriften:  A.  iVondt,  Commeot.  veterinario- me- 
dica  de  Melanosi,  cum  in  bominibus,  tum  in  equia  obveniente.  Lipo.  1827. 
rec  in  Becker' s  Lit.  Annalen,  1827.  Octbr.  8.  211  aeq.  —  C.  L.  Roemhild, 
Diee.  de  Melanosi.  Halae  1835.  Auch  ist  in  der  Aligem.  medic.  Zeitung 
Altenborg  1835.  Mai.  S.  613  CartweW*  Schrift  im  Auszöge  mitgetheilt. 

Melanospon jarus ,  der  Sch warzschwamm ,a.  Melanosi •. 

Melas,  Morphaea  nigra,  Vitüigo  nigra,  der  ach  warzgefleckte  Aus- 
satz, s.  Lepra  squamosa. 

Melafl  icterun,  Schwarzsucht,  s.  Icterus  niger. 

,YleIu*rmi,  Ecchymoma  melasma,  Nigrer }  schwarzer  Hautfleck, 
Altersfleck.  Ist  ein  dunkler,  schmerzhafter  Fleck,  der  bei  Greisen  an 
den  Gliedern,  besonders  an  den  Schenkeln  entsteht,  ohne  daas  Scorbot  oder 
Morbus  maculosus  da  ist.  Häufig  bilden  sich  zu  gleicher  Zeit  mehrere  sol- 
cher Flecken.  8ie  entstehen  in  Folge  erhöhter  Venosijät  und  Kxtravasa- 
tion  des  venösen  Blutes,  sind  also  mit  Hautmelanosen  identisch.  Cur.  Ein* 
reibungen  von  Unguent.  nervin.  und  innerlich  Elix.  add.  Halleri  mit  Tinct. 
opii  haben  mir  hier  einigemal  gute  Dienste  geleistet.  Zuweilen  verschwin- 
det daa  Übel  binnen  14  Tagen  ohne  Kunsthülfe,  stellt  sich  aber  später  wie- 
der ein,  wo  eine  Art  rheumatischen  Gliederschmerzes  vorhergeht 

Melatrophia,  Abmagerung  der  Glieder,  s.  Atroph  in. 

Meleasrriuji  (ignis).  So  nannte  G.  E.  StaM  sein  vermeintlich  zer- 
störendes Leuensprincip. 

MellceHa.  So  nannten  Fabr.  HiJdanus  U.A.  die  Gelenk  wa  es  er- 
sucht, weil  das  Fluidum  in  solchen  Geschwülsten  oft  honigartig  aussieht 
(f.  Hydrops  articulorum,  Fungus). 

Mellcerl»,  Metifavium,  die  Ho  nigge  schwul  st.  Ist  eine  Balg- 
geschwulst mit  honigartiger  Flüssigkeit  (s.  Tumor  cysticu s). 

Most  Beeyklapldle.  2U  Aul.  II.  29 
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Heloplantice,  •.  Chirurgie  curtorusu. 

Heu  ins;  artiio  cace ,  Arthromeningitis ,  sf  Inflammatlo  arttcu- 
lorum,  tanicarum. 

Meningitis,  Hirnhautentzündung,  ».  Inflammatio  cerebri  et 
meningum. 

Rfeningorrhoea«  Ist  Austreten  tob  Blnt  zwischen  den 
Hirnb&uieQ  in  Folge  mechanischer  Verletzungen,  noch  als  nächste  Ursa- 
che des  Schlagflusacs  (s.  Haemorrhagia  cerebri,  Apoplexia).  Die 
Alten  nannten  auch  den  Erguss  von  Eiter  in  den  Hirnhäuten  Meningorrhoea 
purulenta. 

Mcnlngosymphysii»  Verwachsung  der  Hirnhäute  mit  ein- 
ander oder  mit  dem  Schädel.  Wir  finden  sie  häufig  bei  Epileptischen,  bei 
Verrückten  und  andern  psychisch  Kranken,  bei  Blödsinnigen  etc. 

Mcnischesifl ,  Menotchesis ,  die  Vorhaltung  der  Menses,  a,  Meu- 
atruatio  anomala. 

Menoeryphia,  Verhaltung  der  Menses,  e.  Menttruatio  retenta, 
suppressa. 

Hf enolfpsiJi •  zu  frühes  Ausbleiben  der  weiblichen  Regeln,  s.  Ifen- 
atrnatio  anomale. 

lrienopaimis.   Ist  Aufhören  der  Menses. 

Mcnorrhagia,  Mutterblutfluss  ausser  der  Niederkunft  und  dem 
Wochenbette,  s.  liaem  orrhagia  uteri  und  H aemorrhoidee  uterL 

Mcnorrhaijin  e  manscht,  s.  H aemor r hoides  uteri. 

Menorrhoe**  Ist Menstruatio  nimia(«.  Mens truatio  anomala), 
nicht  Menorrhagie. 

TOcnofttaslB,  Menostasia,  das  Stehenbleiben  der  Menses-,  e,  Men- 
struatio anomala. 

Menstruatio  anomala,  Menses  anomalae,  Amenorrhoea,  k rauk- 
haft» monatliche  Reinigung,  Fehler  der  Menstruation.  Die 
Formen  der  krankhaften  Meiiitruation ,  die  in  ihreu  Kolgen  höchst  wich- 
tig ist  und  jahrelang  &iechthum  des  Leibes,  selbst  psychische  Übel  und  Neu- 
rosen aller  Art  erregen  kann,  sind  sehr  mannigfaltig  uod  eben  so  zahlreich 
als  ihre  vorzüglichsten  Ursachen.    Wir  unterscheiden  daher 

1.    Menstruatio  difficilis  «.  dolorifien.     Wir  finden  sie  Vorzüglich  bei 
spastischen  Naturen.    Symptome  sind:  Verschiedene  Krampfbesch  werden 
kurz  vor  oder  mit  dem  Eintritt  der  Regeln,  die  nachher  verschwinden,  aber 
in  den  nächsten  vier  Wochen  wiederkehren.    Dahin  gehören  Straagurie, 
Kardialgie,  Erbrechen,  Colica  menstruelle,  Nodos  hystericus,  auwei  Jen  selbst 
allgemeine  Krämpfe,  wie  bei  Epilepsie,  doch  mit  BewussUeyn.    In  der  Re- 
gel dauern  diese  Beschwerden  nur  12—- 24  8tunden,  halteu  sie  aber  wochen- 
lang au ,  so  denke  mau  an  Carcinoma  uteri  und  versäume  das  Toochiren 
nicht.    UrBachen  der  Meii*truatio  difficilis.    1)  In  den  meisten  Fällen  ist 
die  Constitution  der  Krauken  spastisch,  hysterisch.    Hier  behandeln  wir  die 
Hysterie.   Erleichterung  verschafft  Infus,  flor.  chamomillae,  Rad.  Valeriana« 
etc.   Noch  nützlicher  ist  die  Anwendung  der  AntUpasmodica  2  — 3  Tage 
vor  dem  Eintritt  der  Regeln,  besonders  in  Verbindung  mit  Kalomel;  z.  B. 
IV  Aferc.  dulc.  gr.  j,  Castorei  gr.  jjj,  Crod  Orient,  gr.  jj,  Sacchari  aU* 
M.  f.  pulv.  dispens.  dos.  jjj.    8.  Alle  Abend  vor  dem  Schlafengehen  ein 
Pult.-  mit  Cbamillenthee  (Himhj).    Zugleich  wird  jeden  Abend  ein  Fuss 
und  Qualmbad  geuommen.    Warme  Bekleidung  des  Leibes  und  besonders 
der  Fasse,  Vermeidung  jeder  Kr kältuog  sind  wohl  au  berücksichtigen.  Kom- 
men die  Krämpfe,  eo  dienen  Naphtha,  TincL  castorei,  OL  chamomillae, 
warme  anttspasmodische  Umschläge  auf  deu  Unterleib.    In  der  freien  ZcU 
gebe  man  anhaltend  Gummi  asae  foctid,  Galbanom,  und  bei  chlorotiscbem 
Ansehen  Driburger  und  Pyrmonter  Wasser.    2)  In  seltenen  Fällen  ist  die 
Constitution  mehr  plelborisch,  als  spastisch,  das  Subjcct  robust,  die  Faser 
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straff,  wtin  am  häufigsten  bei  starken  Bauerdirnen  vor  kommt.  Diese  men- 
Mruiren  in  der  ersten  Zeit  (15—  18  Jahr)  oft  sehr  schwer.  Hier  dienen  ein 
kleiner  Aderlass  am  Kusse,  Dampf-  und  Pussbäder,  innerlich  Borax,  täglich 
5J — jj »  auch  wol  abwechselnd  ein  kühlendes  Laxans. 

II.  Menstruatio   retcnta,   Retentio  mensium ,  Amenorrhoen  emansionie, 
Menoschcsis ,  Verhaltung  der  Menstruation.    Die  Kalle,  wo  die  Re- 
geln zur  gehörigen  Zeit  nicht  eintreten,  sind  verschieden.    1)  Die  Person  ist 
schon  mannbar,  aber  noch  gar  nicht  menstruirt;  2)  die  Menstruation  zeigt 
»ich  blos  auf  ein  paar  Standen,  da  sie  in  der  Reget  doch  4—6  Tage  dauern 
sollte;  8)  die  Person  hat  nur  Menses  decolores ,  es  geht  kein  Blut,  sondern 
eine  bleiche  Flüssigkeit  ab;  oder  endlich  4)  dio  Menstruation  kommt  zu 
selten,  nur  alle  8 — 12  Wochen.    Ursachen.    In  seltenen  Fällen  fehlte 
vier  Uterus;  häufiger  ist  Vagina  clausa  schuld,  dass  die  Regeln  nicht  zu 
Tage  kommen,  wo  dann  alle  vier  Wochen  Brustschmerzen,  Angst,  Kolikan- 
läilc,  8trangurie  eintreten,  aber  kein  Blut  abgeht.    In  vielen  Kälten  bleiben 
die  Regeln  aus  Mangel  an  Kratt  weg,  z.  B.  bei  Reconvalescenten,  bei  Chlo- 
i otischen,  PbthUischen;  seltener  ists,  wo  an  der  Retentio  mens! um  Vollblü- 
tigkeit Schuld  ist.    Cur.    Bei  Vagina  clausa  operire  man  (s.  Atresia), 
bei  schwächlichen,  kränklichen  Subjecten  stärke  man  durch  gute  Nutricn- 
iia,  Roboraotia,  Bewegung  Im  Freien,  alsdann  kommt  die  Menstruation  von 
selbst;  Peüentia  sind  hier  schädlich.    Bleiben  die  Regeln  bei  jungen  Mäd- 
chen bis  ins  18te,  20ste  Jahr  ganz  weg,  und  haben  sie  sich  nie  gezeigt,  so 
gebe  man  auch  hier  keine  Arzneien,  sobald  keine  Krankheitszu  falle  zugegen  ,* 
>ind.    Laue  Fuss-  und  Halbbäder,  massige  Bewegung,  bei  Pletborischen 
uud  Solchen,  die  an  heftigen  Conge»tionen  nach  dem  Kopfe,  nach  der  Brust 
leiden,  ein  Aderlass  am  Kusse,  bei  Chlorotischen  stärkende  Mittel,  beson- 
ders Martialia:  diese  Bcbandlungsweise  ist  die  beste.    Die  Methode,  durch 
Pellestia  die  Regeln  gewaltsam  treiben  zu  wollen,  z.  B.  durch  Cropus,  Sa- 
bina, Aloe  in  kleinen  Dosen,  durch  Helleborus,  Koloquinten  etc.  bat  viele 
Nachtheiie;  man  muss  die  Constitution  berücksichtigen  und  darnach  verfah- 
ren; die  Zeit  und  eine  gute  Diät  sind  oft  der  beste  Arzt  bei  derMenosche- 
sis.    Fehlen  bei  letzterer  alle  Krankheitserscheinungen,  so  ists  am  besten, 
nichts  dagegen,  nur  Geduld,  viele  Körperbewegung  und  reichlichen  Genuas 
des  kalten   Wassers  zu  verordnen.    Dr.  Jung  (s.  Caspcr't  Wochenschrift. 
1833.  No.  15.  S.  295)  erzählt  noch  kürzlich  einen  Fall ,  wo  eine  Frau  12 
Jahre  lang  nur  im  Winter  die  Menses  hatte,  des  Sommers  aber  nicht,  wo- 
bei sie  ganz  gesund  war.   Ich  kenne  eine  sich  stets  wohl  befindende  Frau, 
welche  nur  in  der  Schwangerschaft,  nie  ausser  derselben ,  menstruirt.  Ist. 

III.  Menstruatio   suppressn,  Suppressio  mensium,   Amenorrhoe*  mtp- 
nrcssionis,  Menostasis ,  Unterdrückung  der  Menstruation.  Nicht 
jedea  Ausbleiben  der  Regeln  gehört  hierher;  z.  U,  eine  schwanger*  oder 
,  tili  ende  Frau,  eine  solche,  wo  wegen  Alter  das  Geblüt  ausbleibt,  leiden 
lioht  au  Menostasie,  ebenso  wenig  Reconvalescenten.    Manche  stillende  Mut- 
.•  r  bekommt  indessen  auch  während  des  Stillens  ihre  Regeln.    Viele  Ärzte 
»ollen  dann  das  Kind  sogleich  abgelegt  wissen.    Nach  meinen  Beobachtun- 
gen schadet  dies  aber  dem  Säuglinge  nicht  immer)  man' acht«  daher  auf 
las  Befinden  desselben.    Wird  er  zu  solchen  Zelten  sehr  unruhig,  so  muss 
:r,  -wenn  er  schon  über  ''.Jahr  alt  ist,  entwöhnt  werden.    Bei  kleinen  Kin- 
lern  ist  . der  Verlust  der  Mutterbrust,  welche  keine  Ammenbrust  ersetzen' 
ann,  bedeutender,  als  manches  kleine  Übelbefindeo  zur  Zeit  der  Menstrna- 
iou  der  Mutter  (s.  A  b  la  c  t  a  ti  o).,  Ursachen  der  Menstruatio  suppressa. 
)  Am  häufigsten  entsteht  das  Übel  plötzlich  durch  heftige  Erkältung  der 
usse  und  des  Unterleibes  oder  des  ganzen  Körners  zur  Zeit  des  Monate- 
usses;  bei  Vornehmen  durch  to  leichte  Fusabckleidnng,  durch  Erkältung 
nf  zugigen  Abtritten,  bei  den  niedern  Ständen  durch  manche  Arbeiten,  als 
chafwanchen,  Flachsrösten,  Stubenscheuern,  Waschen  etc.    Zufälle.  Sie 
nd  meist  immer  heftig,  stürmisch  und  gefährlich.  Heftige  Blutungen  aus  der 
.ase,  ans  dem  Magen,  den  Lungen,  Kopfschmerz,  Schwindel,  Verstandes» 
ermrrung,  Blindheit,  Taubheit,  Manie,  Apoplexie,  Mictus  ernentos,  Bnte- 
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ritis,  Peritonitis,  Phlegmatia  alba  dolens  ( Mott)  können  unmittelbar  folgen. 
2)  In  andern  Fällen  sind  deprimirende  Leidenschaften ,  besondert  Schreck, 
plötzliche  grosse  Traurigkeit  zur  Zeit  des  Monatsflusses  Ursache  der  Supres- 
sion,  desgleichen  der  Gebrauch  der  Bäder,  sowol  der  lauen  als  warmen. 
Hier  sind  die  Zufälle  meist  nicht  so  heftig,  aber  dennoch  oft  bedeutend  ge- 
nug, und  die  Gesundheit  kann  Jahre  lang  leiden.  Cur.  In  der  Regel  siod 
AdeiJätte  am  Küste,  Blutegel  an  die  Schenkel,  Qualm-  und  Fussbäder,  in- 
nerlich Neutralsalze  um  so  nothwendignr,  je  robuster  die  Person  ist,  je  stär- 
ker sie  raenstruirt  war,  je  plötzlicher  die  8uppression  stattfand,  je  frischer 
<Ws  Übel  und  je  bedeutender  die  Symptomengruppe  ist.  Eintretende  vica- 
riirende  Blutungen  stille  man  ja  nicht  ohne  die  grötste  Noth.  Gingen  de- 
primireude  Leidenschaften  vorher  und  ist  das  Subject  schwächlich,  so  dienen 
Blutegel  an  die  Schenkel,  Fussbäder,  Neutralsalze,  bei  Krämpfen  mit  Anti- 
spasmodicis  verbunden.  Sind  die  gefährlichen  Zufälle  vorüber,  so  reiche 
man  nur  wenig  Arzneien,  sorge  für  tägliche  Bewegung,  für  gehörige  Lei- 
beaöffnung  und  beobschle  die  Zeit  um  die  nächsten  vier  Wochen.  Bleibt 
die  Menstruatiou  aus  und  treten  keine  bedeutenden  Zufälle  ein,  so  warte  man 
dann  noch  vier  Wochen,  wo  alsdann  nach  Umstanden,  nach  der  Leibesbe- 
schsilenheit  un  l  den  Zufällen  der  Kranken  bald  Antiipasmodica ,  bald  die 
gegen  Supprestio  meusium  empfohlenen  Mittel  anzuwenden  sind.  Die  Zu- 
fälle von  Plethora  bei  Schwängern  in  den  ersten  Monaten  haben  viel  Ähn- 
liches mit  gelinden 'Graden  der  Menslruatio  suppressa.  Hier  dienen  knappe 
Diät,  gelinde  Porgirsalze  (s.  Gravid itas).  Bei  den  congestiven  Zufällen, 
die  mit  den  Zufäileu  der  Menstruation  wegen  herannahenden  Alters  verbun- 
den Sind,  dienen  besonders  Küx.  acid.  U  aller  i  mit  Aqua  lauroceraai;  stellt 
sich  abec  Blutsi>eicn  ein,  so  muss  man  zur  Ader  lassen  (s.  Haemorrha- 
g ia  pulmonum). 

MensTtr uum ,  Mensiruny  Mense*.  Ist  die  Benennung  der  bei  der  Men- 
struation'abgehenden  blutigen,  an  Kohlenstoff  sehr  reichen  Flüssigkeit. 

MentAgrA,  Flechte  am  Kinn,  ■.  Herpes  exedens  und  Lupus. 

Bleut ulayr **•  Ist  schmerzhafte  Erection  des  Penis  oder 
der  Klitoris  in  Folge  entzündlicher  und  anderer  Krankheiten  der  Ge- 
*>  hlecht.thcile.  Grunleck  (Diss.  de  mentulagra.  VeneL  1503.)  nennt  so  den 
Morbus  rcgiut, 

-o "M©sTÄiHÄiiro«lj*.  So  nennen  Einige  eine  partielle,  unvollkom- 
mene Amaurose  (s.  d.  Art.). 

IfferAnaesthcsIlt«  Ist  partielle  Unempfindlichkeit  irgend 
«sqes  l'Ueilt ,  «.  B.  Stumpf  werden  irgend  eines  Sinnes,  jede  Art  Narkosii 
eines  Gliedes  etc. 

3feratrophlA,  Abmagerung,  Schwinden  eines  Theils,  s.  Atrophia 
parn  .Ii*. 

Ufercurinliüinus.  die  Mercurialkrankheit,  s.  Syphilis  spuria 

No.  8  und  Pl  vh  Iis  in  us. 

IIcremplirAXlfl.  Ist  partielle  Überfüllung  und  daher  rüh- 
rende N  c Htu|ituDg  iigciid  eines  Organs,  eines  Gefässes  etc. 

JHerldroffls.    Ist  jeder  partielle  Sc  h  weiss. 

Mcrobalneum B  topisches  Bad,  z.  B.  der  Hände,  der  Füsse, 

der  B.ust  etc..  s.  Balneum  und  Pediluvium. 

Merocele.  Schenkelbruch,  s.  Hernia  cruralis. 
lUerocoXAlfriA,  Schenkel-  und  Hüftweh,  s.  Arthrocace. 
BIcropla.    Ist  gleichbedeutend  mit  Hemiopia. 

Meryclwiims ,  lluminatio,  das  Wiederkäuen.  Ist  bei  Kühen, 
Sdi.  icik  mu(\  Ziegen  etc.  zwar  etwas  Normales,  findet  es  sich  aber,  wie 
lunti  zuweilen  beobachtet  hat,  bei  Menschen,  so  ists  ein  Zeichen  von  Krank- 
heit, in  speeie  von  Dyspepsie  und  andern  Digesüonsfehiern,  wogegen  wir 
unsere  Cur  zu  richten  haben. 
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Itlesenterlltlff,  die  Entzündung  der  Gekr5edrüsen,  •.  Inflamma- 
tio  glandularuni  meaeuterii  und  Inflammatio  intesti  norum. 

IKesodmHI«,  Entzündung  dea  Mittelfelle,  a.  Inflammatio  pul- 
monum et  pleurae. 

MeiOSCelocele»  Mittelfleischbrucb,  a.  Hernia  perinaei. 

ItteHOScelophymau  lat  eine  Blutbeule  am  Perinaeum. 

Iffegotoecliitifl,  Entzündung  des  Mittelfelia,  e.  Inflammatio 
pulmonum. 

Metobanl».  ht  der  (active)  Übergang,  beaondera  von  einer  Heil- 
art au  einer  andern  mehr  eder  weniger  entgegengesetzten,  i.  B.  von  der 
schwächenden  Methode  aur  reizenden,  stärkenden  etc.  1 

Metabole,  Metabolit*.  Tat  der  (passive)  Übergang  aua  einem  Zu- 
stande iu  d<n  andern,  z.  B  einer  Krankheit  in  die)  andere,  wie  der  Inflam- 
matio  in  Eiterung,  Brand,  Verhärtung,  der  Apoplexie  in  L&hinung,  dea 
Spleen«  in  Manie  ete. 

Metamorphopal A ,  Visus  defiguratus,  die  Metamorphopsie. 
Ist  ein  Sebtenler,  wobei  die  äussern  Gegenstände  in  ihrer  Gestalt  oder 
Grösse  verändert  erscheinen.  Ursachen  davon  können  seyns  Fehler  der 
Cornea,  der  Linse,  der  Pupille,  der  Nervenparüen  dea  Auges,  wornach  die 
Behandlung  verschieden  ist.  i 

luTetaptoffia.  Ist  1)  plötzliche  Veränderung  einer  Krankheit  in  eine 
andere;  2)  gänzbcne  Umänderung  einer  Krankheit  in  eine  entgegengesetzte 
oder  doch  in  eine  Krankheit  von  ganz  anderer  Natur,  also  nicht  einerlei 
mit  Metaschematismus. 

*  Metaschemattamu«.  Ist  Umgestaltung  oder  Umfor- 
mung, besouders  einer  Krankheit  oder  einea  Krankheitscha- 
rakters. Nach  diesem  allgemeinen  JJegriffe  ist  jeder  Ausgang  der  Krank- 
heit, eowol  in  Genesung  als  Tod,  ein  Meta Schematismus.  Doch  verstehen 
wir  im  engern  Sinne  darunter  jeden  Auagang  einer  Krankheit  in  eine  un- 
vollkommene Krise  (Crisis  imperfecta).  Es  findet  hierbei  entweder  eine  Um- 
wandlung des  Wesens,  des  allgemeinen  Charakters,  des  dynamischen  Ver- 
hältnisses {JHadoche,  Diadexis ,  Melanosis) ,  oder  der  Form  der  Krankheit 
( M etaptosis  f.  Metaschematismus  *af  t(oxnr),  oder  endlich  eine  Übertra- 
gung (Translatio)  der  krankhaften  Störung  von  dem  ursprünglich  leidenden 
Organe  auf  ein  anderea  {Metastasis,  Crisis  translatorin,  Apostasis),  also 
Versetzung,  Übertragung  der  Krankheit  in  der  Art  statt,  da»s  das 
abnorme  pathologische  Verhalten  dea  zuerst  afficirten  Organs  oder  Systems 
entweder  ganz  (Metastasis  critica  completa),  oder  doch  wenigstens  zum 
Tbeil  (Metastasis  critica  ad  partem,  partinlia,  Metastasis  incompleta)  cessirt, 
dagegen  aber  dasselbe  (das  abnorme  Verhalten,  der  Krankheitsprocess), 
in  einem  andern  Orgaue  oder  organischen  Systeme  hervortritt,  also  eine  neuo 
mit  der  ursprünglichen  in  Causalnexns  bleibende  Krankheit,  die  meist  schlim- 
mer ala  die  primitive  iat,  entsteht,  oder  endlich,  dass  ein  Allgemeinleiden  in 
»in  örtliches  übergeht.  So  z.  B.  ista  eine  Diadoche,  wenn  aua  einem  echt 
sntzündlichen  Fieber,  aua  einer  solchen  Pneumonie  im  Verlaufe  der  Krank- 
leit  ein  asthenisches,  typhöses  Fieber,  eine  solche  Pneumonie  wird;  ein  Me- 
aschernatismus  oder  eine  Metaptosis  im  engern  Sinne  nennen  wir  z.  B. 
lenjenigen  Zustand,  wo  an  die  8telle  eines  frühern  krampfhaften  Übels  eine 
„ähmung,  an  die  Stelle  der  Entzündung  Eiteroog,  an  die  Stelle  einer  Fe- 
rna continua  eine  Febria  remittens  oder  intermittens  getreten  ist  Beispiele 
'on  Metastasen  geben  vorzüglich  die  Krankheiten  dea  Lymphsystems  und 
ler  serösen  und  mucösen  Häute,  z.  B.  Hirnleiden,  Anschwellung  der  Testi- 
;el,  der  Brüste,  in  Folge  von  Angina  parotidea;  Podagra,  Cbiragra,  fol- 
end  auf  allgemeine  Gicht;  Wassersucht,  Geschwüre  in  Folge  von  Fiebern ; 
Krankheiten  der  Brüste,  dea  Darmcanals,  welche  sich  zu  Leiden  dea  Uterus, 
er  Haut  gesellen.    Ursachen.   Die  Altern  Humoralpathologen  auchen  die 
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Arten  Ton  Metaschematismus  in  genere  in  der 
eines  materiellen  Krankheitsstoffes  (Materia  peecans  morbi,  Materia  morbosa) 
oder  in  einer  Umänderung  der  chemischen  Natur  desselben.    Beweise  für 
diese  Ansicht  sind  ihnen  das  schnelle  Verschwinden  des  Eiters  aus  Abscea- 
sen  und  die  Ausleerung  desselben  aus  einem  früher  ganz  gesunden  Organe 
mittels  Resorption  durch  die  Lyrophgefässe,  mittels  Einführung  des  Eiters 
in  die  Blutmasse  und  Absetzung  aus  dieser,  sowie  auch  mittels  des  Zellge- 
webes. Als  Gegengründe  stellt  man  folgende  auf:  1)  Es  treten  oft  Metastasen 
in  Krankheiten  ein,  denen  jeder  materielle  Stoff  als  Grundlage  fehlt  oder 
bei  welchen  letzterer  schon  längst  anderweitig  secernirt  ist.    t)  Ks  müsste 
dann  bei  der  supponirten  Wanderung  des  Krankheitastoffes  durch  die  Lymph- 
gefasse in  letztern  eine  Alteration  vorgehen,  was  aber  nicht  immer,  wenn 
gleich  zuweilen,  bemerkt  wird.    Dass  JVIercurialeinreibungen  jene  Alteration 
erregen,  ist  bekannt.    3)  Bei  schnell  eintretenden  Metastasen  ist  dem  Krank- 
heitsstoffe keine  Zeit  vergönnt,  die  lymphatischen  und  Blutgefässe  zn  durch- 
wandern.   Dagegen  wenden  Andere  ein,  dass  nicht  alle  Metastasen  so  schnell 
erfolgen,  und  dass  die  Resorption  auch  schon  vor  dem  bemerkbar  geworde- 
nen Verschwinden  des  Stoffes  begonnen  haben  könne;  ferner,  das«  flüssige 
Stoffe,  ausser  durch  die  Lymph-  und  Blutgefässe,  auch  durch  die  Poren  der 
Häute  von  einem  Theile  zum  andern  geleitet  werden  können.     Reil  sagt 
hierüber  t  ,,a)  Krankbettsstoffe  sind  nicht  absolut  noth wendig  zur  Existenz 
einer  Krankheit,  und  wenn  sie  vorhanden  sind,  nichts  anders  als  relativ  äus- 
sere und  entfernte,  nie  nächste  Krankheitsursache.     6)  Dergleichen  Wande- 
rungen der  Krankheitsstoffe  können  nur  gefolgert,  nicht  durch  Autopsie  er- 
wiesen werden,    c)  Wir  finden  bei  gewissen  Krankheiten,  z.  B.  bei  Wür- 
mern, eben  diese  Wanderungen  der  Krankheiten,  obgleich  ihre  entfernte  Ur- 
sache schlechterdings  nicht  mitwandern  kann,     ri)  Man  kann  bei  solchen 
Krankheiten,  bei  welchen  man  Abscessc  wahrnimmt,  nicht  beweisen,  dass 
die  in  dem  Abscesse  enthaltenen  Stoffe  die  Krankheitamaterien  sind,  c)  Man 
findet  in  solchen  A bscessen  oft  die  mildeste  Materie,  Kiter,  Fett  oder  Lym- 
phe.  Nach  ausgeschnittenen  Balggcschwülsten  bemerkt  man  zuweilen  üble 
Folgen,  obgleich  man  dieselben  nicht  für  Ablagerungen  kranker  Stoffe  hält, 
man  sie  auch  plötzlich,  ohne  vorläufige  Ankündigung,  mit  ihrem  Inhalte  aus- 
schneidet, so  dass  derselbe  vorher  nicht  bat  erst  auswandern  können,  f)  Me- 
tastasen ereignen  sich  meist  erst  dann,  wenn  in  dem  ursprünglich  kranken 
Organe  die  Absonderung  eine«  Krankheitsstoffes  schon  eine  Zeitlang  aufge- 
hört  hat  und  daher  keine  Einsaugung  desselben  mehr  stattfinden  kann. 
ff)  Alle  für  Metastasen  gehaltene  Phänomene  lassen  sich  besser  nach  andern 
und  sicher  begründeten  Gesetzen  der  thierischen  Natur  erklären.**  —  Gegen 
die  Veränderung  der  chemischen  Natur  des  Krankheitsstoffes  als  Grund  der 
Diadoche  und  des  Metaschematismus  im  engern  Sinne  lässt  sich  ausserdem, 
dass  nicht  allen  Krankheiten  ein  materielles  Substrat  zum  Grunde  liegt, 
auch  noch  der  Umstand  anführen,  dass  die  Ursache  des  Metaschematismua 
sensu  strictiori  auch  ebenso  gut  und  zwar  gewiss  häufig  in  den  umgeänder- 
ten dynamischen  Verhältnissen  der  Krankheit,  also  im  veränderten  Bioche- 
mismus,  in  veränderter  Biodynamik  zu  suchen  sey,  mithin  ebenso  gut  abge- 
änderte vitale  Processe  als  jene  materiellen  Krankheitsstoffe  Schuld  teyn  kön- 
nen.   Die  sogenannte  vicariirende  Thätigkeit  und  die  Gesetze  des  Konsen- 
sus und  Antagonismus  sind  hier  unstreitig  mit  in  Anschlag  zu  bringen.  Nach 
den  Gesetzen  dea  Antagonismus  siebt  man  z.  B.  auf  unterdrückte  Transpi- 
ration verstärkte  Diuresis,  auf  supprimirte  Absonderung  in  den  Brüsten  ver- 
mehrte Secretion  in  den  serösen  Gefäasen  dea  Unterleibes  folgen  etc.  So 
strebt  die  Natur  durch  die  vicariirende  Thätigkeit  dahin,  dass  das  gestörte 
Gleichgewicht  der  Kräfte  und  Functionen  gewisser  in  Consens  stehender  Or- 
gano  einigermassen  compensirt  wird ,  und  so  lassen  sich  in  einzelnen  Fällen 
Metastasen  erklären.    In  andern  liegt  der  Grund  zugleich  in  der  grossen  Ten- 
denz der  Gesammtconstitution  zu  gewissen  Secretionen  und  im  Chemismus» 
des  thierischen  Körpers,  wobei  nämlich  zuweilen  gewisse  im  Blute  ange- 
häufte Stoffe,  deren  Absetzung  an  die  dazu  bestimmten  Orte 
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nicht  möglich  tat,  an  andere,  zumal  mit  jenen  im  Antagonismus  stehend« 
Orte  deponirt  werden.  Ein  Beispiel  dieser  Art  ist  nach  dieser  Ansicht  der 
Erguss  von  Lymphe  ins  Abdomen  bei  verhinderter  Abscheidung  derselben  in 
den  Brüsten.  Jede  dieser  Ansichten  ist,  für  sich  genommen,  unzureichend. 
Dass  bei  der  Diadoche  Veränderungen  in  den  biochemischen  und  biod\ Ha- 
rnischen Verhältnissen  stattfinden,  ist  wol  gewiss,  worin  diese  aber  bestehen, 
das  bleibt  unserer  Zeit  noch  zu  untersuchen  übrig.  Metastasen  sind  be- 
gründet bald  in  Übertragung  irgend  eines  materiellen  Krankbcitstofies  vom 
ursprünglich  erkrankten  Organe  oder  Systeme  auf  ein  anderes  mit  diesem 
in  Consensus  »teilendes  Organ  oder  System;  bald  mehr  in  vicariirender  Thä- 
tigkeit  einzelner  Organe.  (8.  K.  Sprengel'*  Pathologie,  und  Ideler' 8  Ab- 
handlung über  die  Krisen  in  Krankheiten.)  C.  A.  Torf. 

Hetafltasifl,  die  Versetzung.   Ist  die  Übertragung  einer  Krank- 
heit auf  ein  vorher  nicht  afficirtea  Organ,  wornach  daa  frühere  Leiden  ent- 
weder ganz  verschwindet  oder  wenigstens  geringer  wird;  —  eine  Unterart 
des  Metaschematismus ,  wie  mehrere  Ärzte   annehmen  (s.  Metaschema- 
t Ismus).    Die  Verhaltnisse  bei  diesem  Vorgange  sind  nach  Beschaffenheit 
der  Krankheit  sehr  verschieden.    Bald  entscheidet  sich  irgend  ein  Allgemein- 
leiden  durch  eine  örtliche  AfTection,  z.  B.  ein  entzündliches  Fieber  durch  ei- 
nen Abicess,  oder  ein  örtliches  Leiden  geht  in  ein  anderes  in  entfernten 
Theilen  über,  z.  B.  eine  Parotitis  in  Orchitis  oder  Mastitis,  ein  Tripper  in 
Ophthalmia  gonorrhoica,  oder  eine  traumatische  Entzündung  am  Kopfe  macht 
Leberabscess  etc.   Wir  unterscheiden  materielle  und  immaterielle  oder  ner- 
vöse Metastasen,  soweit  dieser  Unterschied  im  Leben  zulässig  ist.  Jede 
Metastase  ist  eigentlich  eine  unvollkommene  Krise  oder  Entscheidung,  da- 
her eine  heilsame  Metastase  auch  eine  kritische  genannt  wird,   wo  eine 
schwere  gefahrvolle  Krankheit  durch  Übertragung  von  einem  wichtigen  Or- 
gan auf  ein  minder  wichtiges  zu  einem  leichtern  Leiden  wird.    Das  Gegen- 
theil  davon  nennt  man  eine  böse  Metastase,  wo  entweder  durch  perverse 
Naturbestrebungen  ein  Übel  von  einem  unbedeutenden  Organe  auf  ein  edle- 
res übergeht,  oder  wenn  dies  anch  nicht  der  Fall  ist,  die  Krise  doch  in 
einem  solchen  Grade  von  Heftigkeit  sich  entwickelt,  dass  sie  auf  den  Ge~ 
sammtorganismus  wieder  einen  verderblichen  Eiofluss  äussert,   z.  B.  bei 
schlimmer  Wendung  der  metastatischen  Halsbräune,  die  bösartige  metastati- 
sche Parotitis  in  typhösen  Fiebern  etc.    Alle  acuten  und  auch  die  meisten 
chronischen  auf  Allgemeinleidcn  beruhenden  Hautausschläge  sind  metasta ti- 
sche Erscheinungen;  bei  Masern,  Pocken,  Varioloiden,  Varicellen  mindert 
■ich  das  Fieber  oder  hört  schon  ganz  auf,  so  wie  der  Ausschlag  erscheint; 
selbst  die  Gicht  entscheidet  sich  oft  durch  ein  Exanthem.    Die  ganze  ablei- 
tende Methode,  wo  man  durch  Blasenpflaster,  Pustelsalbe,  Senfteige  etc. 
Krankheitsstoffe  von  Innen  nach  Aussen  leitet  und  dadurch  das  Übel  min- 
dert oder  heilt,  ist  weiter  nichts  als  eine  durch  Kunst  bewirkte  Metastase. 
—  Vorzüglich  sind  es  die  meta  statischen  Abscesse  und  die  fCiterraetastunen, 
welche  die  Aufmerksamkeit  der  Ärzte  auf  sich  gezogen  haben.    Man  hat 
sie  bei  verschiedenen  meist  bösartigen  Fiebern  ohne  wnhrnrhmhare  Localaf- 
fection,  dann  aber  auch  bei  vielen  Entzündungen  und  bei  wirklich  schon 
vorhanden  gewesener  Eiterung  beobachtet;  so  wird  z.  B.  manohe  Amputa- 
tation  dadurch  tödtlich,  dass  sich  ein  schlimmes  Fieber  mit  Blutkrasis  und 
darauf  eine  Eitermetastase  nach  den  Lungen  entwickelt.    Die  alten  griechi- 
schen Ärzte  glaubten  an  Resorptionskraft  der  Venen,  welche  diese  Eiterme- 
tastasen bewerkstellige,  die  Spätem  Ärzte,  zumal  zu  Haller's  Zeiten,  erklär- 
ten den  Vorgang  mechanisch,  Heil  u.  A.  dynamisch  durch  Sympathie  und 
Consensus  der  Nerven ;  indessen  haben  die  neuesten  physiologischen  und  pa- 
thologischen Forschungen  zu  dem  Resultate  geführt,  dass  die  altgriechischen 
Ärzte  die  richtigste  Ansicht  von  der  Sache  hatten,  dass  den  Venen  eine 
bedeutende  Resorptionskraft  inwohne,  und  dass  die  Eitermetastasen  au*  der 
Lehre  von  der  Endosmose  und  Exosmose  (s.  d.  Art.)  sich  sehr  gut  erklären 
lassen.    De»  durch  die  Venen  resorbirtc  Eiter  setzt  sich  aus  dem  Blutsystem 
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in  dem  Organe  ab,  wo  die  Metastase  stattfindet,  webei  eine  Phlebitis  in 
dem  zuerst  afficirten  Theile  oft  die  nächste  Veranlassung  giebt  (Arnott). 
Bei  den  sogenannten  immateriellen  nervösen  Metastasen  spielt  allerdings  das 
Nerveasystein  wol  eine  Hauptrolle,  wo  der  Consensus  oder  Antagonismus, 
die  vicariirende  Thätigkeit  etc.  mit  in  Anschlag  zu  bringen  sind.  S.  J.  Ch. 
Jteif,  Von  den  Versetzungen  der  Krankheitsmaterien,  Journal  der  Erf, 
Theor.  und  Widerspr.  8t  VII.  —  David  Brandis,  Versuch  Aber  die  Meta- 
stasen. Hannover  1/98.  —  Ckr.  O.  Heeker,  Praecipuae  medicorum  de  me- 
tastasibus  sententiae.  Diss.  Bcrol.  1817.  -  M.  Albrecht,  De  meta.tasibus. 
Diss.  BeroL  1816.  —  F.  A.  Bölling,  Zur  Venenentzündung.  Würzburg. 
1829. 

Meiastasis  laciea,  die  Milchmetastase,  Milch  Versetzung.  Ob- 
gleich die  einzelnen  metastatischen  Krank heits formen  anderswo  vorkommen, 
(s.  Arthritis,  Febris,  Inflammatio    parotidis,  metastatica, 
Rheumatismus  etc.);  so  verdient  doch  die  Milchmetastase  hier  besondere 
erwähnt  zu  werden.    Diese  Krankheit  tritt  am  häufigsten  8 — 10  Tage  nach 
Entbindung  bei  Wöchnerinnen,  selten  bei  Personen,  die  schon  längere  Zeit 
gestillt  haben,  ein.    Symptome  sind:  plötzliches  Stocken  der  Milch,  welke, 
schlaffe  Brüste,  Verminderung  oder  Aufhören  des  Locbienflusses,  Unruhe, 
belegte  Zunge,  Appetitlosigkeit,  Neigung  zum  Erbrechen,  worauf  ein  mehr 
oder  minder  starker  Schüttelfrost  folgt.    Bald  sind  KopfalTectionen,  Delirien, 
selbst  Raserei,  bald  Brustleiden,  Seiteostich,  Husten,  kurzer  Athem,  am 
häufigsten  aber  Peritonitis,  Enteritis  oder  Metritis  dabei.    Nicht  selten  ist 
der  Puls  hart  und  voll,  der  Urin  feurig,  die  untern  Extremitäten  steif,  ge- 
schwollen, gleichsam  gelähmt  und  die  Schmerzen  darin  bedeutend  und  dem 
hitzigen  Rheumatismus  ähnlich.    Nach  8  —  4  Tagen  mindert  sich  entweder 
das  Übe  I  und  die  Localentzündung  zertheilt  sieb,  oder  es  stellt  sich  ein  ner- 
vöses Fieber  ein,  mit  Ausschwitzung  seröser  Flüssigkeiten  im  Kopfe,  der 
Brost  und  dem  Unterleibe,  oder  zwischen  den  Muskeln  der  Extremitäten; 
im  letztern  Falle  erscheint  sie  später  in  der  Form  des  metastatischen  Milcb- 
absceases  (Ahsccssus  lacteus  metastatictui),  das  darin  enthaltene  Fluidom  sieht 
zwar  weisslich  aus,  ist  aber  deswegen  keine  wirkliche  Milch.    Findet  die 
Exsudation  in  der  Brust  statt,  so  treten  die  Symptome  von  Hydrotborax, 
Hydrops  purulentus,  diffusus  oder  saccatus  ein.    Ursachen.    Die  Milcb- 
metastase  entsteht  nicht  durch  die  Versetzung  und  den  Übertritt  der  Milch 
ans  den  Brüsten  nach  den  afficirten  Organen,  wie  man  dieses  früher  ge- 
glaubt hat,  sondern  durch  Unterdrückung  der  regen  Bildungsthätigkeit,  wei- 
che sich  nach  der  Geburt  vorzugsweise  auf  die  Brüste  concentrirte  und  von 
da  aufs  Geflsssystem  überging,  und  so  mehr  oder  weniger  heftige  entzündli- 
che Aufregung  mit  besonderer  Tendenz  zur  Stoffbilduog  und  Ausscheidung 
cur  Folge  hat.  Gelegentliche  und  pradlsponirende  Ursachen  sind :  hohe  Reiz- 
barkeit der  Wöchnerin,  Fehler  einzelner  Unterleibsorgane,  unzweckmässi- 
ges Verhalten  im  Wochenbette,  in  der  Stillungsperiode,  besonders  ^u  reich- 
liche Diät ;  plötzliche  Unterdrückung  der  S  Haupt  knsen  des  Wochenbettes  (Milch- 
secretion,  Lochienfluss  u.  Sch  weiss)  durch  Gemüthsaffecte  und  Erkältung  etc.  Die 
Prognose  ist  im  Allgemeinen  ungünstig,  denn  wenn  auch  nicht  schneller  Tod 
folgt,  so  bleiben  doch  häufig  Nachkrankheiten:   Abzehrung,  Wassersucht, 
Verkrümmung  und  Lähmung  einzelner  Glieder,  Stricturen,  Fisteln  etc.  zu- 
rück und  verursachen  ein  langwieriges  Krankenlager.  —    Cur.  Zu  Anfange 
dienen  ableitende,  beruhigende,  kühlende,  ausleerende  und  schweisstreibende 
Mittel,  sparsame  Diät,  Emulsionen,  Einreibungen  auf  den  Unterleib,  etwas 
Tartar.  tartarisat.  etc.,  wodurch  das  Übel  oft  schnell  gehoben  wird.  Zeigen 
sich  wahre  Localentzündungen ,  so  passen  örtliche  Blutausleerungen,  Fuss- 
bäder,  Seufteige  an  die  Waden,  kräftige  Mercurialeinreibungen.    Die  übri- 
gen Nachkrankheiten  werden  nach  allgemeinen  Grundsätzen  behandelt.  (S. 
Abscessus  lacteus,  Hydrops  pectoris,  Mania  puerpera Iis). 

aietasyncrfftl«.  Ist  bei  Galen  die  durch  Kunst  bewirkte  Thätig- 
keit  im  Körper,  welche  die  Stelle  der  vergebens  erwarteten  Krise  durch  die 
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Haut,  den  Darmcanal,  die  Nieren  etc.  vertreten  soll.  Die  Metasynkrise,  d.  I. 
Uraschaffung  der  Synkrise,  war  daher  bei  den  Alten  eine  systematische 
Umwandlungscur  vieler  Krankheiten  chronischer  Art,  die  sich  auf  Entzie- 
hung der  Nahrung  und  den  Gebrauch  scharfer  Vegetabilien  zurückführen 
läist,  also  eine  Entziehungscur,  wie  sie  noch  heat  zu  Tage  mit  Nutzen  an- 
gewandt wird,  sumal  bei  veralteter  Gicht,  Unterleibsbeschwerden ,  Haut- 
krankheiten, secundirer  Syphilis,  eingewurzelter  Scrophulosis,  wo  wir  x.  B. 
bei  knapper  Di&t  das  Decoctura  Zittmanni,  oder  die  Schmiercur  in  An- 
wendung bringen.  Auch  die  Traubencur,  die  Erdbeercncur,  die  Frühlings- 
euren  durch  Molken,  Brunnen  etc.,  xHe  Waasercur,  die  Ekel-  und  Brechcur 
und  die  damit  verbundene  strenge  Diät  gehören  hierher.  (Galeni  De  simpl. 
medic.  facultatibus  L.  V.  c.  25.  p.  189.  T.  XIII.  —  CnW.  Aurelian.  Chi- 
ron. L.  J.  c.  1.  p.  275  seq.  —  Oribat.  Collect,  med.  L.  X.  c  41.  —  Jfe- 
ckers  Geschichte  der  Heilkunde.  Bd.  1.  8.  415.) 

ITIetfetheHls*  Ist  Versetzung,  Umsetzung  einer  Krank- 
heitsform auf  eine  weniger  wichtige  Stelle,  z.  B.  durch  Derivantia,  At- 
trahentia  etc. 

Meteor Iflmufl,  Meteorismus.  Ist  Auftreibung  des  Unterlei- 
bes durch  Gusarien,  bei  lähmungsartigem  Zustande  des  Darmcanals  (a. 
Febris  putrida),  oder  in  Folge  von  Entzündung  der  Gedärme  (a.  Her- 
nia  i  nearecrata),  oder  in  Folge  von  Darmwunden,  von  Plethora  abdo- 
minalis, Hysterie,  Saburra,  Tyropanitis.  Die  Gasentwickelung  in  den  Ge- 
därmen Dyspeptischer  ist  nicht  immer  Folge  von  Speisen,  sondern  aie  geht 
oft.  von  den  Organen  selbst  aus.  Hier,  sowie  bei  jeder  andern  Art  von 
Pneumatose ,  ist  der  Einfluss  des  Nervensjstems  auf  das  aushauchende  Or- 
gan nicht  zu  übersehen.  Die  Cur  des  Meteorismus  ist  die  des  Grundübels i 
der  Pebris  putrida,  der  Trommelsucht,  der  Dyspepsie,  des  Unterleibsphv- 
skoaien,  der  Hysterie  etc. 

Methaemachym|a9  die  Transfusion,  s.  Infusio. 

jnethodus,  die  Methode,  d.  i.  ein  Handeln  nach  gewissen  Re- 
geln. Die  Heilmethoden  (Methodus  medendi)  in  der  Arzneikunst  sind  sehr 
mannigfaltig,  sehr  verschieden;  aber  nicht  immer  sind  sie,  was  sie  seyn  soll- 
ten, eine  natürliche  Deduction  aus  der  allgemeinen  Pathologie,  sondern  oft 
nur  ein  Katalog,  eine  Sammlung  künstlicher  Lehren  und  Vorschriften  der 
allgemeinen  Therapie.  Da  nun  die  generelle  Pathologie  und  Therapie  mehr 
dem  Namen  als  der  That  nach  existiren,  da  es  überhaupt  die  Medicin  noch 
nicht  bis  zur  vollendeten  wissenschaftlichen  Ausbildung  gebracht  bat,  so  wird 
man  leicht  einsehen,  dass  es  auch  mit  dein  Heilen  und  den  Kegeln  des  Hei- 
lena noch  nicht  zum  Besten  stehen  müsse ,  obgleich  .Viel  vorhanden  ist  und 
die  goldene  Erfahrung  uns  Vieles  gegeben  hat;  denn  verständen  wir  dies 
Alles,  könnten  wir  es  begreifen  und  auf  künftige  Fälle  richtig  deuten,  so 
müsstc  es,  was  leider  noch  alle  Tage,  besonders  in  den  Hospitälern  der  Fall 
st,  etwas  Unerhörtes  seyn,  einen  Kranken  streng  methodisch  zu  behandeln 
jnd  eben  dadurch  auf  den  Kirchhof  zu  bringen.  —  Unsere  Curmethoden,  als 
Methodus  adstringens,  roborans,  detrabens,  derivans,  debilitans,  alterans, 
intagonistica,  excitans,  diuretica,  diaphoretica  etc. ,  sind  oft  weiter  nichts  als 
2urverauche,  was  der  Arzt  um  so  mehr  einsieht,  je  älter  er  wird  und  je 
läufiger  seine  schönen  Hoffnungen  der  vermeinten  sichern  Heilung  fehlge- 
chlagen  aind.  Alle  diese  und  andere  Heilmethoden  gründen  sich  indessen 
oehr  auf  Empirie  als  auf  Theorie,  sind  wenigstens  noeh  nicht  immer  bis  zn 
etzterer  erhoben  worden.  (Das  Speciellere  dieses  Gegenstandes  siehe  bei 
ien  Artikeln  Adstringentia,  Roborantia,  Emetica,  Excitantia, 
inaleptica  u.  s.  w.  Vergl.  auch  die  Artikel  Indicati o,  Medela, 
»i  e  d  i  e  i  n  a). 

Methodus  endermatica,  f.  endermiett ,  die  endennische  Methode,  die 
leUong  durch  Kndermose,  Endermismus,  (s.  Frictio).  Man  findet  darüber 
Jlea  gut  zusammengestellt  in  folgender  Schrift:  A.  L.  Richter  >  die  ender- 
lische  Methode.    Berlin  1835. 
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Melhodua  hydriatica,  Hydroiaterut,  die  Wasserheilknnst,  die  Kunst, 
durch  Wasser  Krankheiten  zu  heilen  oder  lieh  davor  zu  »chützen.  Das  reine  Wasser 
hat  das  mit  der  Tugend  gemein,  dasa  es  viel  gelobt  und   wenig  geachtet 
wird.   Bei  den  meisten  schweiss-  und  harntreibenden  Mitteln  thut  da«  Wäs- 
ser die  Hauptwirkung.    Schon  Hippokratcs,  Galen,  Celans,  und  Avicenna 
rühmen  es  gegen  eine  Menge  Krankheilen,  Friedr.  Hoff  mann,  sowie  Hahn 
und  Oertel  halten  et  für  ein  UniversalmitteL    Diese,  sowie  SnUth,  J.  Lanzoni 
und  J.  Hancocke  und  ich  sahen  davon  sehr  glückliche  Resultate,    ich  selbst 
verdanke  dem  täglichen  reichlichem  Wassertrinken  eine  gute  Verdauung,  die 
früher  Jahre  laog  sehr  schwach  war.  Selbst  die  Wundercuren  unserer  moder- 
nen Homöopathie  mit  ihren  lächerlich  kleinen  Arzneidosen  gehören  hieher; 
denn  wahrlich  nur  dem  Wasser  und  ihrer  strengen  Diät,  vorzüglich  aber 
dem  Umstände,  das«  jede*  schädliche  Heilmittel  fern  gehalten  wird,  ist  die 
glückliche  Heilung  beizumessen.    Selbst  französische  Ärzte  gestehen  dieses 
(s.  J.  V,  Mernt  und  A.  J,  Delcns  im  Dict.  univers.  de  matiere  medicale  et 
de  therapeutique  generale  T.  III.).   Das  Wasser  allein  ist  im  Stande,  die 
meisten  Tisanen  an  ersetzen;  in  ihm  ist  die  Wirkung  fast  aller  erweichen- 
den ,  beruhigenden,  antiphlogistischen,  eröffnenden  Abkochungen  begründet, 
und  es  ist  das  beste  Getränk  in  hitzigen  Fiebern.    Professor  Oertel  (Die  ei- 
lerneuesten Wsssercuren.  12  Hefte)  sagt  Hfl.  8.  S.  1  —  16  darüber  Folgen- 
des: 1)  das  fritrh  geschöpfte  Quell wasser  (das  nur  so,  nicht  wenn  ea  stun- 
denlang gestanden  hat,  getrunken  werden  muss)  erregt  zwar  zuerst  Frost 
und  .Schauder  im  Körper,  aber  gleich  darauf  folgt  wohlthuende  Wärme;  — 
es  erfrischt  die  ganze  Blut-  und  Säftemasse,  belebt,  reinigt  und  bewirkt, 
dass  Krankheitsitoffe  durch  Schweiss  und  Urin  aus  dem  Körper  geschafft 
werden.   2)  Es  durchdringt  alle  Theile  des  Körpers  und  äussert  eine  Kraft 
und  Wirksamkeit,  wie  kein  Wein  und  8piritus;  dabei  schadet  es  nie,  es  ist 
ein  ganz  gefahrloses,  unschuldiges  Mittel.    3)  Als  Heilmittel  muss  es  allein, 
ohne  andere  Arznei,  gebraucht  werden;  muss  auch  nicht  gleich  ausgesetzt, 
sondern,  wenn  es  anfangs  auch  etwas  Beschwerden  macht*  muthig  fortge- 
trunken werden,  sonst  kommt  es  oft  in  üblen  Ruf.    4)  Bs  passt  für  jedes 
Alter  und  Geschlecht,  für  jede  Jahrszeit,  für  Kind  und  Greis,  Mann  und 
Weib,  für  Sommer  und  Winter,  bei  nassem  und  trocknem  Wetter,  für  acute 
und  chronische  Krankheiten,  man  hat  weder  Krankhcittfttadien,  noch  kriti- 
sche Tage  abzuwarten.    5)  Was  den  äussern  Gebrauch  des  Wassers,  das 
Waschen  betrifft,  was  in  der  Hydriatik  eben  so  wichtig  ah  der  innere  Ge- 
brauch ist,  so  geschieht  es  am  ganzen  nackten  Körper,  vom  Kopf  bis  zum 
Fuss,  mit  recht  grossen  Badeschwämmen,  indem  die  Theile  zugleich  frottirt 
werden.    Bei  Entzündung,  Geschwulst  etc.  macht  man  nasskalte  Umschläge. 
6)  Mit  dem  Waschen  muss  man  auch  das  Trinken  anfangen;  ist  mans  nickt 
gewohnt,  erst  wenig,  allmälig  täglich  mehr,  8 — 8  Mass,  so  daos  man  ganz 
wasserheilen  Urin  bekommt.    7)  Bei  schwachem  Magen  setzt  man  anfangs 
Zucker  zu.    8)  Oft  bewirkt  die  Wassercur  eine  Revolution  im  Körper:  Übel- 
keit, Erbrechen,  Reissen ,  Stechen.  Pusteln  auf  der  Hant,  Durchfall  etc. 
Dies  darf  ja  nicht  irre  machen,  dsss  man  es  etwa  aussetzt  oder  unteriä«: 
und  dafür  etwas  Anderes  gebraucht.    Bs  verhält  sich  hier  eben  so,  ab  mit 
dem  kalten  Seebade.    Man  muss  nur  continniren  und  beharrlich  aushalten, 
und  der  Erfolg  wird  günstig  seyn.    9)  Bei  der  strengen  Wassercur  darf 
ausser  Wasser  und  altem  Weissbrote  durchaus  in  14  Tagen  bis  8  Wochen 
nichts  Anderes  genossen  werden,  bei  der  gelinden  darf  man  Kaffee,  Milch, 
leichtes  Gemüse  geniessen,  aber  kein  Fett,  kein  Gewürz,  keine  Säuren, 
und  ausserdem  den  ganzen  Tag  Wasser  getrunken.    10)  Alten  Personen  scha- 
det dabei  etwas  Bier  oder  Wein  nicht:    Je  mehr  man  Wasser  trinkt,  desto 
schneller  ist  die  Besserung.    Spazierengeben  und  sonstige  Körperbewegung 
ist  dabei  gut,  aber  nicht  streng  nothwendig.    11)  Auch  zum  Gurgeln,  Eio- 
schlürfen  in  die  Nase,  zum  Waschen  des  Kopfs  bei  frischen  Katarrhen  ists 
gut.    12)  Nach  Orrlei  ist  das  Wasser,  äusserlich  und  innerlich  angewandt, 
ein  Universalmittel;  ist  gut  bei  Augen-,  Ohr-  und  Zahnschmerz,  Harthörig- 
keit, Wahnsinn,   Tobsucht.  Epilepsie,  Wasserscheu,  Rose  f?>,  Braune, 


Digitized  by  Google 


METHOMANIA  —  METROPOLTPÜS  459 

Luftröhrenschwindsucht ,  bei  Hirn-,  Brust-,  Longen-  und  Darmentzündun- 
gen, bei  Fieber,  Ohnmächten,  Leber-  und  Milzleiden,  bei  Gicht,  Magen- 
krampf, acuten  Ausschlägen,  bei  Blutungen,  Quetschungen,  Verbrennungen, 
Obstructio  alvi,  Frostbeulen  etc.  —  Allerdings  Ut  das  Wasser  sehr  zu  lo- 
ben (a.  Panacea),  jeder  Arzt  weite,  was  für  grossen  Nutzen  die  kalten 
Waschungen  und  Sturzbäder  bei  hitzigen  Fiebern,  Scarlatina,  Febris  pete- 
chial« ,  Encephalitis,  bei  Typhus,  Pest,  gelbem  Fieber,  bei  Cholera  ver- 
mögen; ferner,  wie  wohlthätig  das  tägliche  Waase rtrinkeo  Menschen  mit 
krankhaft  erhöhter  Venosttat,  mit  Gicht»  Goldadern  und  schwacher  Ver- 
dauung ist;  auch  tagt  Hufcland  mit  Recht,  dass  im  kalten  Wasser  eine  viel 
höhere,  wunderbar  belebende  Kraft  liege,  als  wir  bisher  geahnt  hätten.  Den- 
noch ist  das  Wasser  kein  Mittel,  weichet  alle  Krankheiten  heilen  konnte,  und 
Oerrel  würde  einen  solchen  Ausspruch  nicht  gethan  haben,  wäre  er  ttatt 
Philolog  ein  Arzt  geworden.  In  vielen  Fällen,  'die  jeder  Arzt  kennt,  ist  . 
das  kalte  Wasser  contralndicirt  (s.  Fnbricius,  das  Ganze  der  Heilkunst  mit 
kaltem  Wasser.    Leipzig  1854.  2te  Aufl.)  , 

Tief  homanla,  Trunksucht,  s.  Dipsomania. 

ifletopantralgia»  der  Stirnhöhlenschmerz.  Ist  ein  fixer 
8cbmerz  über  den  Augen  in  der  Gegend  der  Stirnhöhle.  Je  nach  Verschie- 
denheit der  Ursachen  hat  man  eine  Metopantratffia  inflammatoria,  wppurato- 
toria,  catarrhalis,  syphilitica,  mercurialis,  scirrhotn,  potyposa  etc.  statuta. 
Cur.    Ist  die  des  Grundübels. 

.lletopantriti« ,  Entzündung  der  Stirnhöhlen,  t.  Inflammatio  ai- 
nuura  frontalium  und  Absccssut  tinut  frontalis, 

Metranajftrophe,  Umkehrung  der  Gebärmutter,  wodurch  Vorfall 
derselben  entsteht,  t.  Prolapsus  uteri. 

Metratresla,  abnorme  Versch Messung  der  Gebärmutter 
in  Folge  von  Zusammenwachsen  des  Os  uteri  nach  Entzündung,  Verwun- 
dung dieses  Theils.    Erfordert  eine  chirurgische  Operation. 

Metromphraxf 8 9  Uterusinfarct.  Ist  Überfullung  und  Versto- 
pfung der  Ge fasse  des  Uterusparenchyms  in  Folge  von  Plethora  abdominalis 
(s.  Infarctus  und  Hacmorrhagia  ventriculi). 

Metrepidemla.  Ist  die  von  Zeit  zu  Zeit  vorkommende,  in  Luffc- 
constitutionen  begründete  und  mehr  oder  weniger  allgemein  verbreitete  grosse 
Anlage  zu  Krankheiten  der  weiblichen  Sexualfunctionen ,  zu  Abortus,  Metri- 
tis,  schweren  Geburten,  Febris  puerperales  etc.,  wie  dies  in  den  Jahren  1781, 
82,  99 1  1800)  1812  häufig  beobachtet  worden  ist.  Über  den  Grund  dieser 
Erscheinung,  welche  in  der  Regel  bei  gleichzeitiger  ähnlicher  Krankheitsan- 
lage unter  den  Haussieren  ( Metrozootia)  stattfindet,  wissen  wir  sehr  we- 
nig Genaues  (s.  Conttitutio  morborum  stationaria,  annua,  epi- 
demia). 

JTl etreurynrna«  Ist  krankhafte  Autdehnung  der  Gebär- 
mutter in  Folge  verschiedener  daran  stattfindender  Übel. 

itlctrelcoflf*,  Gebärmuttergeschwür,  a.  Ulcus,  Carcinoma  uteri 
und  Abscessus  uteri.  » 

Iffetritlsl 9  Gebärmotterentzündung,  s.  Inflammatio  uteri. 

luTetroblennorkoca,  Mutterschleimfiuss ,  s.  Leucorrhoea. 

Metro rampKin,  richtiger  Mctrotoarta,  Umbeugung  des  Uterus,  s. 
Hyaterolo  xia. 

Metrocele,  Hyticrocele,  s.  Hernia. 

Ketromalacosif!,  t.Malacosla  und  Hysteromalacia, 

Metromanla,  Mutter  wuth ,  s.  Nymphoman ia. 

IKetroperitonitisT»  Gcbärmuttcrbouchentzündung,  s.  Febris  puer- 
perale, Inflammatio  peritonaei  und  Infi  uteri* 

I,  Mutterpolyp,  s.  Polypös  uteri. 
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ftletroproptosf*,  Metroptotis,  Muttervorfall,  •.  Prolapsua 
uteri. 

Metrorrhagie ,  Mutterblutfluss ,  t.  Haemorrhagia  oterL 

Miasma»  die  Verunreinigung  (der  Luft)  [von  dem  griechischen 
Worte  (Aiafa,  fnuivn],  das  Miasma,  d.  i.  ein  sich  in  der  Luft  entwickeln- 
der Kr  ankh  eitss  toff,  der  von  den  im  thieriscben  Organismus  sich  ent- 
wickelnden Krank heitsstoffen  (Contagien)  wohl  zu  unterscheiden  ist,  obgleich 
beide  darin  übereinkommen,  das«  sie  epidemische  Krankheiten  erregen.  Viele 
dieser  Übel  sind  ursprünglich  miasmatisch,  nämlich  da,  wo  der  Herd  ihrer 
Batwickelung  ist,  werden  aber,  sowie  sie  sich  über  fernere  Linder  und  Ge- 
genden verbreiten,  contagiös;  so  ist»  der  Fall  mit  der  orientalischen  Pest, 
der  Cholera,  dem  gelben  Fieber  etc.  Krstare  entsteht  z.  B.  in  der  Lerante 
ans  einem  Miasma,  wird  aber  bald  contagiös;  letztere  können  tbeils  miasma- 
tisch ,  theils  contagiös,  ja  beides  zu  gleicher  Zeit  seyn;  auch  ist  es  so  mit 
dem  ScharUchfieber  der  Fall.  Ich  habe  beobachtet:,  dass  es  sich  einzeln 
bestimmt  miasmatisch,  zumal  an  unserer  Seeküste  und  bei  schnellem  Wetter-' 
Wechsel,  entwickelte  und  später  contagiös  ward.  Die  Quelle  der  Miasmen 
ist  die  oberste  Brdrinde,  ihr  Aufenthalt  die  unterste  8chicht  der  Atmosphäre. 
Daher  sind  hier  die  Wohnungen  und  der  Aufenthalt  der  Menschen  schon 
▼on  Bedeutung.  Unendlich  viele  Thatsacben  beweisen,  dass  das  Wohnen  im 
zweiten,  dritten  Stock  eines  Hauses,  der  Aufenthalt  auf  Anhöhen,  Bergen 
oft  allein  vor  gelbem  Fieber  und  Cholera  geschützt  haben:  Miasmen  können 
verschleppt  werden  und  in  feuchtem  Boden,  gleich  Moosen  und  Schwämmen 
Wurzel  schlagen  und  so  die  Menschen  anstecken;  daher  die  langsame  Ver- 
breitung und  oft  genaue  Direction  mancher  Seuchen  von  Osten  nach  Westen, 
oder  umgekehrt.  Es  giebt  nicht  nur  reine  Miasmen  mit  stabilem  Herd, 
sondern  auch  gemischte  contagiös  -  miasmatische  Seuchen  mit  waudenideal 
Herd;  daher  auch  gegen  solche  Miasmen  Quarantänen  nützlich  seyn  müs- 
sen. Man  vergleiche  Steinheim  in  d.  Allgem.  medic  Zeitung.  Altenburg 
1831.  No.  9.  Ein  Mehreres  s.  bei  Contagium,  Epidemia,  Cholera 
orientalis,  Febris  flava, 

Mlcrophthalmla.  Ist  krankhaftes  Schwinden,  also  Atro- 
phie des  Augapfels. 

Mictu*  cruentufl,  das  Blutharnen,  s.  Haematuria. 

lüijrraena.  Ist  unrichtige  Benennung  für  Heini  er  auia,  a.  Cephal- 
algia  he  in  i  c  ran  i  a. 

*  Miliaria 9  Febris  miliaris,  Purpura  miliaris,  Eranthema  miliare, 
die  Frieseln,  das  Frieselfieber,  Frieselexanthem,  auch  von  Äl- 
teren mitunter  Petechiae  genannt.  Hierunter  verstehen  wir  jenen,  unten  na- 
her bezeichneten  Hautausschlag,  der  aus  kleinen  Knötchen  oder  Bläschen 
von  der  Grösse  eines  Hirsekorns  (an  der  Brust  wol  noch  grösser)  besteht, 
hei  höchst  verschiedenen  Krankheitszuständen  vorkommt,  oft  wenig,  oft  viel 
zu  bedeuten  hat,  oft  von  Fieber  begleitet,  oft  fieberlos  ist,  und  daher  ge- 
nau unterschieden  werden  muss.    Wir  betrachten  daher 

I.  Das  primäre,  idiopathische,  essentielle,  kritische 
Friesel-  oder  Hirsefieber  (Miliaria  febril is ,  Febris  s.  Pyrtxin  miliaris 
primaria  ,  idiopathica,  essentialis,  critica),  das  aj  bei  Männern,  Kindern  und 
Frauen  ausser  dem  Wochenbette,  und  b)  bei  letztern  Im  Wochenbette  vor- 
kommen kann. 

A)  Miliaria  critica,  essentialis  im  Allgemeinen  und  mit  Aus- 
nahme des  Wochenbettes.  Symptome.  Das  Obel  kommt  epide- 
misch und  endemisch  vor,  besonders  in  heissen  Ländern  nnd  bei  besondern 
Witterungsverhältnissen;  es  durchläuft  die  drei  Stadien  der  Infection,  Eru- 
ption'und  Efflorescenz,  sowie  das  vierte  des  Desquamation.  Zuerst  zeigt 
sich  Fieber,  gewöhnlich  von  leicht  entzündlichem,  mitunter  auch  von  ga- 
strischem, nervösem,  selbst  putridem  Charakter  (Febris  miliaris  inflammato- 
rim,  gastrica,  nervosa,  putrida);   es, geht  dem  Ausbruche  des  Exanthems 
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vorher,  beginnt  mit  starkem,  anhaltenden  Froste  and  darauf  folgender,  mit 
Frösteln  untermischter  Hitze,  profusen,  klebrigen,  im  Gesichte  leicht  er- 
kaltenden, specinsch  säuerlich,  dumpfig,  moderig  riechenden  8ch  weissen  und 
Angstgefühl,  Druck  in  der  Herzgrube.    AU  Vorboten,  die  aber  zuweilen 
fehlen,  erscheinen  eigentümliches  Jucken,  Stechen,  Brennen  in  der  Haut,  im 
Rücken,  in  den  Schenkeln,   Ameisenkriechen   im  Gesichte,  rheumatische 
Gliederschmerzen,  etwas  Spasmodiscbes  in  den  Gliedern,  Stiebe  im  Unter- 
leibe, in  der  Brust,  Schwindel,  Kopfschmerz,  Ekel,  Erbrechen,  Sinnes- 
täuschungen,   anginöae    Zufälle,   Strangurie,    allerlei    katarrhalische  Be- 
schwerden, Anschwellung  des  Gesichts,  Unruhe,  Schlaflosigkeit,  Brustbe- 
klemmung, Herzklopfen,  Ohnmächten  und  andere  ähnliche  Beschwerden',  be- 
sonders bei  der  nicht  entzündlichen  Form.    Alle  diese  Zufälle  nehmen  bia 
kurz  Tor  dem  Ausbruche  des  Exanthems  zu  und  halten  bia  zer  Bfflorescenz 
desselben  an;  später  nehmen  sie  ab,  wenn  nicht  eine  zweite  Eruption  da- 
hintersteckt.   Am  2ten,  Bten,  4ten,  oft  erst  am  Ilten  Tage,  ja  noch  später, 
tritt  das  Stadium  eruptionis  ein,  und  der  Ausschlag  zeigt  sieb  um  so  allmä- 
liger  und  weniger  plötzlich  hervortretend,  je  länger  der  frühere  Zeitraum 
war.    Kurz  vorher  fühlt  sich  die  Haut  rauh,  wie  Gänsehaut  an.    Die  all- 
gemeinen Zufälle  vermindern  sich  hierbei  nicht  immer,  sie  dauern  oft  fort, 
werden  selbst  mitunter  noch  heftiger.     Ist  indessen  keine  zweite  Eruption 
unterwegs,  so  lassen  mit  dem  völligen  Ausbruch  des  Exanthems  die  Zufälle 
bedeutend  nach,  das  Fieber  hört  auf  und  der  früher  wasserbelle  Harn  wird 
dick,  gekocht  '  In  diesem  Falle  ist  das  Exanthem  also  in  Betreff  des  All- 
gemeinleidens wahrhaft  kritisch.    In  andern  Fällen  remtttirt  das  Fieber  nur, 
>teigert  sich  aber  am  siebenten  Tage,  ^s  treten  Delirien,  grosse  Hinfällig- 
keit hinzu,  die  Zuoge  ist  glänzend  roth,  auffallend  rein,  der  Urin  copiös 
und  wasserhell,  der  Puls  klein,  spastisch,  intermittirend ,  und  es  kann  apo- 
ptektiseber  Tod  folgen,  zumal  beim  Ausbruche  des  Exanthems  am  5ten  und 
bei  sonst  gutem  Befinden  am  6ten  Tage,  vorzüglich  in  Folge  einer  Erkal- 
tung oder  Gemütsbewegung,  des  Aufrechtsitzens  im  Bette  etc.    Das  Exan- 
them besteht  entweder  in  hellrotben,  nicht  über  die  Haut  sich  erhebenden, 
bei  der  Berührung  empfindlichen,  oft  nur  bei  angespannter  Haut  oder  durch 


die  Lupe  sichtbaren,  an  ihrer  Grundfläche  von  einem  rothen  Hofe  umge- 
Pu 


beuen  Pusteln  oder  Bläschen,  die  bald  nur  roth  aussehen  und  kein  Fluidum 
enthalten  (Purpura,  Miliaria  rulrra) ,  oder  weisalich,  mit  klarer,  trüber, 
milchiger,  eiterähnlicher  Flüssigkeit  (Miliaria  alba,  crystallina,  lactea,  pu- 
ruUnta),  und  kernen  rothen  Hof  haben.  Gewöhnlich  sind  diese  Bläschen 
k>  gross  wie  ein  Hirsekorn  und  ähneln  kleinen  Schwei  »tropfen ,  oder  sie 
»ind  so  gross  wie  eine  Erbse,  Linse,  (Miliaria  lenticularis),  oder  den 
Pemphigusblaseu  ähnlich  (Miliaria  bullosa).  Sie  kommen  einzeln  oder  hau- 
en weis«,  in  kleiner  oder  grosser  Zahl  vor,  so  dass  der  Körper  oft  mit  ei- 
ler  Frieaelborke  überzogen  ist  und  oft  alle  Arten  von  Friese!  entweder  zu- 
gleich oder  nach  einander  bei  dem  Kranken  angetroffen  werden.  Sowie  bei 
illen  acuten  Exanthemen  die  Eruption  früher  am  Halse ,' Kopfe ,  Nacken, 
mf  der  Brust  etc.,  als  an  den  ontern  Tbeilen  erfolgt,  so  ista  auch  hier  der 
Vall.  Zuweilen  flicssen  die  Frieseln  zusammen ,  werden  dann  mitunter  sehr 
rross,  nehmen  an  Zahl  bald  ab,  bald  zu.  Gewöhnlich  dauert  die  Eruption 
!4  Standen;  folgen  aber  unter  Erneuerung  des  Fiebers  und  der  übrigen  Zu- 
alle  neue  Eruptionen,  so  kann  sie  mehrere  Tage  währen.  In  diesem  Falle 
unn  die  Krankheit  bis  zum  20s ten  Tage  anhalten,  wo  dann  noch  unter 
ünstigen  Umständen  und  kritischen  Schweiisen  Genesung  zu  erfolgen 
flegt.  Die  Desquamation  ist  kleienartig;  sie  zeigt  sich  in  gewöhnlichen 
allen  gegen  den  lOten  -  Uten  Tag  der  Krankheit ,  und  zwar  unter  hefti- 
em  Jucken  der  Haut,  Erbleichen  der  sich  mit  weissem  Überzuge  bedecken- 
eu  Zunge  und  unter  dunkler  Färbung  des  nicht  selten  einen  lockern,  w eins- 
ehen ,  kleicnartigcn  Bodensatz  bildenden  Harns;  in  einzelnen  Epidemien 
-aten  beim  Abzüge  des  Friesels  Diarrhoen  ein  (Brüning),  in  andern  folgte 
icht  zelten  der  Tod,  oder  es  zeigten  sich  schlimme  Nachkrankheiten :  Haut- 
u4  Brust  Wassersucht,  Abscesse,  Blut-  und  Schleimflüsse ,  Hektik,  Diabetes 
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insipidus,  eine  eigenthümliche  Abzehrung  mit  gänzlicher  Voraich tung  des 

Esslust  und  Verdauung,  Neurosen  aller  Art,  besondert  Amnesie ,  Melancho- 
lie, Hypochondrie,  Hysterie,  ferner  Alopecie,  Lungenschwindsucht.  Besonders 
schiinim  ist  die  Prognose,  wenn  das  Exanthem  zurücktritt  and  Frieselmetft- 
»tasen  entstehen,  wozu  besondert  Erkaltung  des  Körpers,  «in  Schreck,  eine 
Indigestion,  und  zwar  um  so  leichter  Veranlassung  geben,  je  schwächlicher 
der  Kranke  ist.  Tritt  in  solchen  Fällen  das  Exaulheni  nicht  wieder  auf  die 
Haut  oder  zeigt  sich  nicht  ein  vieärer  kritischer  Speicheifluss  oder  kritischer 
Durchfall,  so  erfolgen  schlimme  Zufälle:  grosse  Äugst,  anhaltendes  heftiget 
Fieber,  Augint,  Pleuritis,  Delirien,  Convulsioneo,  später  Sopor,  apoplekti- 
tche  und  sutfucatorische  Zufälle ,  und  der  Tod.  Ursachen.  Die  entfern- 
ten Ursachen  dieser  Krankheit  sind  ein  in  nassem  Herbste  und  Frühling, 
üowio  in  nasskalten  Gegenden  aus  eigentümlicher  Witteruogconstitutiou 
und  endemischen  Einflüssen  sich  entwickelndes  Miasma,  welches  in  den  öft- 
ren ergriffenen  Kranken  später  ein  Conttgium  erzeugt.  Die  nächste  Ursa- 
che ist  Störung  und  Alteration  in  der  Vegetation  und  Krasis  der  Nerven- 
Bubstanz  in  Fulge  des  auf  dieselbe  abgelagerten  Miasmas,  wodurch  eine 
Reaction  im  Nervensystem  und  durch  diese  im  Gefassystem  entsteht,  welche» 
nun  in  der  Form  einet  activen  Fiebers  sich  bestrebt,  das  Nervensystem  vom 
Krankheitsstoffe  zu  befreien.  Das  Fieber  ist  als  Molimen  tu  natnrae  me- 
dicatricis,  das  Exanthem  als  die  darauf  folgende  Krise  zu  betrachten.  Wird 
aller  Frieselttoff  aut  dem  Körper  ausgeschieden,  so  ist  die  Krite  Tollständig 
und  die  Genesung  folgt  bald;  bei  unvoilkommner  Krite,  eey  es  nnn  durch 
das  Exanthem  oder  durch  die  Ticariircnden  pathologischen  Ab-  und  Ausson- 
derungen, folgen  die  schlimmsten  Zufälle,  baldiger  Tod  oder  Nachkrankbei- 
teo.  Die  durch  die  Fricselmetastase  entstandenen  KrankheiCsfonnen  sind 
Folgen  einer  Irritation  oder  Entzündung  derjenigen  Organe  und  Gebilde, 
auf  welche  sich  das  Contagium  abgelagert  hat.  Cur.  1)  Wir  behandeln 
das  Fieber  nach  seinem  Grundcharakter;  in  den  meisten  Fällen  patst  eino 
gelinde  antiphlogistische  Metbode t  Salmiak  mitTart,  emet.  in  refr.  doti,  Ka- 
lorael  in  massig  abführenden  Gaben,  bei  Localinflammationea  selbst  Blut» 
ausleerungen.  Seile  und  Burserius  beobachteten  Epidemien,  wo  letztere  höchst 
nöthig  waren.  Bei  nervösem  Fiebercharakter  excitire  man  nicht  gleich  mit 
Angelica,  Serpentaria  etc.,  denn  häufig  sind  gastrische  Zeichen  zugegen. 
Hier  dienen  PoL  Riverii,  säuerliche  Laxanzen,  Kalomel;  bei  wahrhaft  pu- 
tridem Charakter  gebe  man  Infus,  arnicae  mit  Acet.  vini,  Mineralsäuren  etc. 
2)  Wir  berücksichtigen  die  wichtigsten  Zufälle.  Die  Beängstigung  und  Brust- 
beklemmung rührt  bald  von  Entzündung,  bald  von  erhöhter  Nervenreizbar- 
keit, bald  von  gastrischen  Uneinigkeiten  her.  Im  entern  Falle 
gegen  die  kühlenden,  antiphlogistischen  Mittel,  im  zweiten  gelinde 
tia:  kleine  Dosen  Ipecacuanha,  Opium,  Liq.  c  c.  succ. ,  warme  Umschlag« 
auf  die  Brust  und  den  Unterleib;  bei  gastrischen  Zeichen  ein  Emeticum. 
Gegen  heftiges  Schluchzen  geben  wir  Moschus,  legen  ein  Senfpflaster  auf 
die  Herzgrube  (flerends),  bei  heftigen  Kopfschmerzen  passen  Tempcrantia, 
Derivantia,  kalte  Kopfumschläge  von  Essig  und  Wasser;  Fussbäder,  Senf- 
teige in  den  Nacken;  bei  heftigen  Kopfcongestionen  und  Zeichen  von  Ence- 
phalitis Blutegel,  Aderlässe,  Kalomel.  Ist  der  Kopfschmerz  gastrischen  Ur- 
sprungs oder  nervöser  Art,  also  Reflex  erhöhter  Empfindlichkeit  des  Ge- 
hirns, so  dienen  ausleerende  und  beruhigende  Mittel,  also  Decoct.  tamarin- 
dor.,  Baratt,  tem.  papaver.  mit  Opium,  Extr.  Hyotcyami  etc.  Diese  Mittel 
wirken  auch  den  verschiedenen  spasmodischen  Zufällen  entgegen.  Bei  einem 
zu  heftigen  Durchfalle  passen  OlemuUionen,  Columbo,  Opium,  Conchae  prae- 
paratae.  Ist  das  Übel  mit  einer  Intermittens  compHcirt,  so  müssen  wir 
durch  Chinatalze  diese  schnell  unterdrücken,  weil  im  Froststadium  leicht 
Metastasen  eintreten.  3)  Da  das  Frieselexanthein  durch  Erkältung,  Ge- 
müthsbewegungen  etc.  leicht  zurücktritt,  so  müssen  solche  Schädlichkeiten 
vermieden  und  für  eine  massige  Diaphoreais  gesorgt,  auch  jede  Erkältung 
durch  Entblöasen,  Luftzug,  kaltes  Zimmer  etc.  Toruieden  werden.  Ist 
aber  der  Ausschlag  dennoch  verschwunden,  to  bringt  ihn  ein  Vomitiv  bäu- 
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fig  wieder  zum  Vorschein.  Zuweilen  zeigen  sich  nun  Localentzündungen, 
weiche  Autiphjogistica  erheischen,  in  endern  Fällen  sind  die  Zufälle  mehr 
npastischer  Art.  Hier  passt  vorzüglich  der  Moschus  und,  bei  sehr  gesun- 
kener  Lebenskraft,  Wein,  Alber,  selbst  Kampher,  dcrivirende  Blasenpfla- 
ster. 4)  In  Betreff  des  Itegiinens  dienen:  milde  Lufttemperatur,  massige  Be- 
deckung des  Kranken  |  Vermeidung  der  Gemüthsbeweguogen,  viel  laue, 
schleimige,  milde  Getränke,  mit  vegetabilischen  Säuren  versetzt.  In  der 
Reconvalescenz  verordne  man  nährende,  stärkende  Kost,  guten  Wein.  Die 
etwa  folgenden  Nachkrankheiten  behandeln  wir  nach  dem  Charakter  und  der 
Form  derselben. 

B)  Febris  miliaris  idionosematien  puerperarum  Busch,  das  selbst- 
atändige  Frieselfieber  bei  Wöchnerinnen.  Ist  eine  primäre  selbsV- 
ständige  Krankheit  des  Wochenbettes.  Symptome.  Das  Übel  tritt  zwi- 
schen dem  «weiten  und  vierten  Tage  des  Wochenbettes,  bei  Epidemien 
schon  am  ersten  Tage,  ein.  Zuerst  zeigt  sich  ein  allgemeiner  starker  Frost 
mit  Angstgefühl  in  den  Präcordien,  in  andern  Fällen  trat  es  anfänglich  mit 
nervösen  Zufällen,  selbst  mit  allgemeinen  CoovuUioneu  auf.  Darauf  fulgt 
heftige  trockne  Hitze  mit  schnellem,  härtlichem  Pulse,  grosser  Angst,  ro- 
ther, trockoer  Zunge,  Verringerung  der  Lochial-  und  Milchsecretion;  nach 
einigen  Stunden,  oft  erst  am  zweiten  Tage  kommt  ein  allgemeiner  warmer, 
wässeriger  Schweiss  hinzu,  während  desseu  der  Ausschlag,  am  häufigsten 
zuerst  in  der  obern  Bauch-  und  Nabelgegend,  in  Form  weisslicher  Bläschen 
oder  als  rothe  Stippchen  auf  weissem  Grunde,  erscheint.  Nach  ein  paar 
Stunden  lässt  nun  der  Schweiss  nach,  und  die  Zufälle  vermindern  sich;  doch 
bald -wird  der  Schweiss  stärker,  das  Fieber  nimmt  wieder  zu,  der  Aus- 
schlag verbreitet  sich. über  den  ganzen  Körper  und  erregt  juckendes,  span- 
nendes Gefüllt;  dabei  grosse  Unruhe,  Angst,  oft  Delirien,  Sehnenhupfen, 
die  nervösen  Erscheinungen  treten  mehr  hervor;  sehr  schlimm  ists,  wenn  bei 
der  Verbreitung  des  Exanthems  über  das  Gesiebt  zugleich  die  Lippen  wachs- 
artig weiss  aussehen.  Vor  dem  5tcn  Tage  entscheidet  aich  die  Krankheit 
nicht.  Gute  Zeichen  sind:  regelmässig  werdende  Hauttemperatur,  Nachlass 
der  8ch weisse,  langsamer  Puls,  Verminderung  der  Herzensangst,  normalere 
Milchabsonderung,  Verschwinden  der  spasmodischen  Zufälle,  sowie  aller  stür- 
mischen Erscheinungen.  Je  heftiger  diese  sind  und  je  bedeutender  und  all- 
gemeiner der  Ausschlag,  je  weniger  Remissionen  eintreten,  desto  schlimmer 
ist  der  Verlauf.  Hier  erfolgt  oft  am  7ten,  9tea  Tage  der  Tod  durch  Apo- 
plexie und  Stkkfluss,  oder  es  stellen  aich  Nachkrankheiten:  örtliche  grosse 
Hautschwäche,  Anasarca,  Wassersucht  einzelner  Höhlen,  Lähmungen  der 
Glieder,  einzelner  Sinnesorgane  etc.  ein.  In  andern  Fällen  ist  die  Krankheit 
nicht  so  gefährlich  und  der  Verlauf  derselben  langsamer,  so  dass  sie  bis 
zur  Abschuppung  2 —  3  Wochen  anhält.  Ge legcnheitsursa che» 
sind  vorzüglich  anhaltende  trockne,  grosse  Sommerwärme,  welche  schnell 
auf  kalte  Witterung  folgt,  wodurch  ganze  Frieselepidemien  unter  Wöch- 
nerinnen begünstigt  werden;  ferner  zu  warmes  Verhalten,  dicke  Federbetten, 
grosse  Stubeuwärme,  Missbrauch  warmer  Getränke,  der  Spirituosa,  der  er- 
hitzenden Diaphuretica ,  wodurch  selbst  unbedeutendes  Frieselexanthem  ge- 
fährlich wird.  Die  nächste  Ursache  ist,  nach  Busch,  excessive  Steigerung 
der  peripherischen  Thätigkeit  des  Wochenbettes  und  Verstimmung  der  Ner- 
ven, besonders  der  des  Unterleibes.  Cur.  Gleichmäasige ,  nicht  über  14° 
R.  betragende  Temperatur  des  Krankenzimmers,  Vermeidung  der  Zugluft, 
leichte  wollene  Bedeckung  statt  der  Federbetten ,  Besprengung  des  Fussbo- 
dens mit  Essig,  Vermeidung  aller  erhitzenden  Dinge,  lauwarme,  säuerliche, 
schleimige  Getränke,  überhaupt  eine  gute  Wochendiät,  machen  die  Haupt- 
sache aus.  Man  sorge  dafür,  d.iss  der  Säugliug  die  Milchsecretion  unter- 
hält und  dass  der  Leibesverstopfung  durch  Klystiere  abgeholfen  werde.  Sind 
keine  bedeutende  Zufälle,  als  heftige  Kopfcongestion ,  Delirien  zugegen,  so 
wende  man  nicht  ohne  Noth  und  nie  ohne  grosse  Umsicht  Blutausleerungen 
oder  andere  heroische  Mittel  an.  Als  Interna  passen  vorzüglich  Kali  aceti- 
cum  in  Decoct.  r*d.  aUhaeae,  Emuls.  papar.,  bei  grosser  Angst  mit  etwas 
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Extr.  hyoscyami,  Aq.  Uaroceraii  versetzt.  Bei  höheren  Graden  der  Krank- 
heit passen  Chinin,  aulphuric,  kleine  Dosen  Opium,  bei  Conrulsionen 
besonders  Mosebus;  China,  Chinin  und  Mineralsäuren  sind  oft  als  Nachcur 
nützlich.  Überhaupt  richte  man  die  Cor  nach  den  Zufallen;  sind  dieae  ge- 
ring, so  schadet  jedes  active,  stürmische  Verfahren  (a,  Febria  puci> 
peralis) 

II.  Das  secundäre  kritische  Frieselfi eber,  Miliaria  seevn- 
daria  critica.    Rs  kann  sowol  in  als  ausier  dem  Wochenbette  vorkommen. 

A)  Secundäre»  kritisches  Frieselfieber  ausserhalb  des  Wo- 
chenbettes. Symptome  sind  die  des  idiopathischen  Frieseis,  beson- 
ders was  die  Form  des  Exanthems  anbetrifft.  Ein  Fieber  eigentümlicher 
Art  geht  der  Eruption  nicht  vorher.  Sie  folgt  auf  verschiedene  Fieber, 
welche  den  Ausschlag  nur  erregen,  eigentlich  nicht  zu  demselben  geboren, 
sondern  sich  zu  ihm  wie  Ursache  zur  Wirkung  verhalten.  Nervöse  Fieber, 
anomal  verlaufende  acute  Exantheme,  Metastasen  auf  die  Nerven,  schlecht 
behandelte  gallige,  gastrische,  atrabilarische  Krankheiten,  bei  letztern  vor- 
züglich die  Versäumniss  der  gehörigen  auflösenden  und  ausleerenden  Mittel, 
ferner  rheumatische  und  gichtische  Affectionen,  Störungen  der  Secretion,  zu 
warmes  Verhalten,  Missbrauch  erhitzender,  diaphoretischer  Mittel,  Alles 
waa  starke  seröse  Congestionen  nach  der  Haut  erregt,  odor  unmittelbar  nach- 
theilig auf  die  Nerven  wirkt,  als  Kummer,  Gram,  Angst,  Sorge,  oder  sol- 
che schädliche  Einflüsse,  welche  die  Reproduction  stören  und  mit  ihr  die 
Hautsecretion  (schlechte  Nahrung,  Unredlichkeit,  feuchte  Luft),  sind  als 
Veranlassungen  des  secundaren  Frieseis  anzusehen.  Auch  das  am  Ende  je- 
des Anfalls  der  Intermittens  zuweilen  beobachtete  Exanthem  gehört  hieber. 
Dass  diesem  Friesel  kein  Miasma  oder  Contagium  zum  Grunde  Hege,  ver- 
steht sich  von  selbst.  Cur.  1)  Bei  eretbisüschen  und  schleichenden  Fiebern 
vermeiden  wir  das  Übel  durch  massig  kühlea  Verhalten,  Vermeidung  er- 
hitzender Mittel,  und  aller  Dinge,  die  Geist  und  Körper  alteriren,  bei  gal- 
ligen, gastrischen,  atrabilarischen  Krankheiten  durch  Anwendung  der  Tem- 
perantia  und  Evacuantia  etc.  2)  Ist  das  Übel  da,  so  passt  in  den  meisten 
Fällen  eine  massig  kühlende  Behandlung  mit  Vermeidung  aller  Erkältung. 

B)  Fehris  miliaris  puerperarum  secundaria  critica  Husch.  Das  secundäre 
Frieselexanthem  ist  für  Wöchnerinnen  in  Betreff  ihres  Allgemeinbefinden! 
wohlthätig;  es  hat  seinen  Grund  in  der  eigenthümlichen  Richtung  der  Säfte- 
masse nach  der  Haut,  tritt  während  eines  stärkern  und  allgemeinen  früher 
fehlenden  Schweisses,  oder  nach  demselben  ein,  und  kommt  am  häufigsten 
bei  Febris  lactea  und  rheumatica  puerperarum,  selten  bei  Febris  gas  tri  ca, 

•  vorzüglich  bei  vollsaftigen  Frauen  mic  laxer,  schwammiger  Haut  und  bei 
übermässig  diaphoretischem  Verhalten  vor.  Das  Exanthem  besteht  in  klei- 
nen rothen,  ziemlich  dicht  gedrängten  Erhabenheiten  auf  weissem  Grunde; 
bei  der  sogenannten  Febria  puerperalis  bts  oft  Kryntallfriesel ,  und  dann 
folgt  bedeutendO  Abachuppung.  Cur.  Iat  die  dea  Fiebere,  wobei  plötx- 
liche  Unterdrückung  des  Exanthems  durch  Erkältung  besonders  zu  vermei- 
den iat. 

III.  Miliaria  symptomalica ,  acritien.  Daa  symptomatische,  nicht  kri- 
tische Frieselexanthem  kommt  a)  auaaer  dem  Wochenbette  bei  ech- 
ten Faulfiebern,  im  letzten  Zeiträume  der  Schwindsucht,  der  Wassersucht, 
dea  Scorbuta  als  ein  gefährliches,  meist  tödtliches  Symptom  von  tiefem  Er- 
griffenaeyn  der  Nervenvegetation  vor,  wo  dann  die  Cur  nur  gegen  daa 
Grundleiden  gerichtet  aeyn  mnas.  o)  Auch  im  Wochenbette  zeigt  sich 
symptomatischer  Friesel  (Miliaria  puerperarum  njmptomaiica  Busch). 
Hier  tritt  das  Übel  ein  oder  zwei  Tage  nach  dem  Entstehen  verschiedener 
Wochenbettskrankbeiten  ein,  ohne  mildernden  Einfluss  auf  das  Grnndleiden 
oder  Allgemeinbefinden;  die  Eruption  ist  oft  nur  partiell,  an  den  obern 
Theilen  des  Körpers,  und  wenn  nach  einigen  Tagen  hier  die  Abschuppeng 
beginnt,  erscheint  der  Ausschlag  an  andern  8tellen  aufa  Neue;  besondere  ist 
dies  der  Fall,  wenn  durch  Anhäufung  der  Milch  in  den  Brüsten  Febria  la- 
ctea entstand,   wenn  Diätfehler,   rheumatische  Fieber,  Kindbetterinfieber 
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stattfinden.  Cur.  Innerlich  Vinum  itibiatum,  Salmiak,  Pot.  Riverii,  Infus, 
ipccac,  bei  grosser  Unruhe  etwas  Extr.  hyoscyami,  Aq.  amygdal.  araarar., 
dabei  ein  massig  warmes  Verhalten,  und  überhaupt  die  Behandlung  des 
Grondleidens. 

IV.   Miliaria  chronica,  Sudamina,  Hydroa ,  chronisches  Priese  I- 
exanthem,   Berends*  scorbutische  Frieseln.    Sie  sind  mitunter 
ein  örtliches  Leiden  von  unbestimmter  Dauer,  wobei  der  Ausschlag  auf  der 
Haut  bald  als  rothe  Punkte,  bald  in  Gestalt  kleiner  wass  r heller  Bläschen, 
den  Schweijstropten  ähnlich,  erscheint,  leicht  habituell  wird,  und  zugleich 
frühere  Beschwerden:  Fieber,  Magenkrampf,  Kolik  mit  der  Eruption  ver- 
schwinden ( BerWuls).    Zu  grosse  Hauttuätigkeit  in  Folge  zu  warmen  Ver- 
haltens ,  zu  warmer  Bäder,  zu  reichliche  Schweisse  bei  Fehns  rheumatica 
nud  arthritica,  starke  Reizungen  der  Haut,  wie  bei  Fracturen,  chirurgischen 
Operationen,  durch  reizende  Pflaster  und  Salben,   besonders  bei  zartem, 
reizbarem  Hautsystem,  gestörte  Digestion  und  Assimilation,  Gichtdyskrasie, 
anomale  Katamenien,   supprimirte  Leukorrhoe,   Wurmreiz,  feuchte,  nasse 
Wohnungen,  dies  sind  die  vorzüglichsten  Veranlassungen  dieses  LocaUeidens. 
Cur.   Ist  die  des  Grundübels,  darneben  Reinlichkeit,  milde  'Temperatur, 
Minderung  der  Hautempfindlichkeit  durch  Bäder,   anfangs  Schwefel-  und 
Kräuterbäder,  später  Bisenbäder,  zuletzt  kalte  Seebäder,  besonders  bei  ha- 
bituellem Übel ;  innerlich  bei  Congestionen  nach  der  Haut  Elix.  acid.  HaUeri, 
Elix.  vitrioli  Mynstchü,  bei  schleifen  Constitutionen  China  mit  Rheum  etc. 

Ci  J.  To». 

Nachschrift  des  Herausgebers.  Folgende  Bemerkungen  füge 
ich  obiger  Abhandlung  hinzu,  und  ich  glaube,  dass  sie  nicht  am  unrechten. 
Orte  stehen  werden.  1)  Ob  Miliaria  und  Purpura  non  epidemia  es  verdie- 
nen, als  selbststäudige  Krankheiten  aufgeführt  zu  werden?  Dies  ist  noch 
eine  wichtige  Frage.  Nach  meiner  Erfahrung  kommen  sowol  zu  fieberhaf- 
ten als  fieberlosen  Übeln  die  Frieseln  jedesmal  um  so  eher,  je  wärmer  der 
Kranke  sich  hält,  ja  reizbarer  sein  Hautsystem  und  je  erhitzender  die  Diät 
wie  der  Arzneigebrauch  ist,  überhaupt  je  reichlicher  der  Kranke  schwitzt. 
Hier  habe  ich  das  Exanthem  stets  als  etwas  Zufälliges,  nie  als  eine  Krise 
betrachtet,  habe  mich  wenig  darum  bekümmert,  nur  für  Meidung  der  Er- 
kältung Sorge  getragen,  kühlende  Arzneien  gereicht,  und  der  Et  folg  war 
lehr  glücklich.  Die  Ansicht  von  kritischen  Frieseln  kann  leicht  zu  dem  ver« 
< ehrten  Heilverfahren  führen,  durch  Diaphoretica  das  Exanthem  zu  beför- 
lern,  eine  Ansicht,  welche  schon  de  Boen,  Fr.  Boß  mann,  Schulz  von 
Schulzenheim  und  White  zu  ihrer  Zeit  bekämpften.  Auch  möchte  es  dein 
einsten  Diagnostiker  Schwer  fallen,  den  Unterschied  zwischen  kritische  tu 
md  nicht  kritischem  Friesel  genau  anzugeben;  wozu  also  jene  Eintheilung, 
lie  mehr  auf  Hypothesen  als  auf  treue  Naturbeobachtungen  gestützt  ist? 
!)  Dass  es  Friesel epidemien  gegeben  habe  und  noch  geben  könne,  lässt  sich 
icht  leugnen.  Die  Thatsachen  finden  sich  in  den  Monographien  darüber 
od  C.  Attioni,  Chr.  Molinart,  J.  L.  8eip,  J.  Im  Fantoni  und  D.  W.  Tril- 
t.  Dass  aber  auch  hier  eine  verkehrte  Behandlung  hitziger  Fieber  durch 
tlexipharmaca  an  diesen  Epidemien  einen  grossen  Antheil  gehabt  habe,  ist 
leichfalls  ausser  allem  Zweifel  Hufeland  (System  der  prakt  Heilk.  Bd.  II. 
!.  115)  sagt  darüber  mit  Recht:  „Diese  Krankheit  steht  als  eine  merkwür- 
ige  Erscheinung  in  der  Geschichte  der  Gesundheit  des  Menschengeschlechts 
nd  der  Heilkunst  da.  Das  Alterthum  kannte  sie  nicht,  oder  nur  dunkel, 
irst  zu  Ende  des  17.  und  zu  Anfang  des  18.  Jahrhunderts  in  den  Zeiten 
er  sch wei  sstrei  ben den  Methode,  und  In  den  Gegenden  von  Ober-  und  Nie- 
ersachsen,  wo  Federbetten  und  heisses  Verhalten  am  herrschendsten  wa- 
»o,  erschien  sie,  wurde  bis  zur  Mitte  des  18.  Jahrhunderts  immer  allge- 
einer,  ward  hierauf,  nachdem  van  Swielen,  Tis$oi,  Zimmermann  und 
Offmann  eine  kühlere  Behandlung  der  hitzigen  Fieber  eingeführt  hatten, 
inier  seltener,  und  ist  nnn,  zu  Anfange  des  19.  Jahrhunderts,  eine  wahre 
^tenheit  geworden.**  Ebenso  äussert  sich  K.  Sprengel,  wenn  er  (Gesch. 
ir  Bfedlcin.  Bd.  V.  S.  450)  sagt:  „Anstatt  dass  die  Arzte  bei  der  ersten 
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Erscheinung  der  Krankheit,  den  entferntem  Bedingungen,  von  welchen  die 
gröuere  Häufigkeit  diese«  Aufschlage*  abhängt,  hätten  nachspüren  sollen, 
verloren  sie  sich  in  unnützen  Grübeleien  über  die  demselben  cum  Grande 
liegende  fehlerhafte  Mischung  der  Säfte,  und  fanden,  wie  Mich.  Ettmüller, 
der  herrschenden  chemischen  Theorie  gemäss,  den  Grund  in  Säure  der 
Lymphe.    Sie  schlössen  dieses  sehr  voreilig  aus  dem  sauren  Geruch  der 
Schweisse,  welche  allemal  den  Ausbruch  des  Frieseis  begleiten;  sie  folger- 
ten ebenso  irrig  daraus,  dass  Laogensalze  und  schweisstreibende  Mittel  in 
dieser  Krankheit  dienlich  seyen,  zu  deren  Verlaufe  der  Ausbruch  des  Frie- 
seis ebenso  ooth wendig  gehöre,  als  die  Erscheinung  der  Pocken  zum  Ver- 
laufe des  Pockenfiebers.    Hätte  man,  weniger  von  Vorurtheilen  geblendet, 
nachgedacht,  so  würde  man  gefunden  haben,  was  erst  eine  hundertjährige 
Erfahrung  lehren  musste,  dass  dieser  Ausschlag  gewöhnlich  Folge  der  er- 
zwungenen Schweisse,  Folge  des  Missbrauchs  des  hitzigen  Verhaltens  und 
der  echweisstreibenden  Mittel  sey,  und  dass  es  nur  seltene  Fälle  seyen, 
wo  der  Friesel  bei  schicklicher  Behandlung  entstehe.    Anton  de  Hacn  (Rat. 
medendi  P.  5.  p.  3.  P.  8.  p.  103)  verdanken  wir  zuerst  wahre  Aufklärung 
über  die  Entstehung  des  Fnesels.    Er  bewies,  dass  dieser  Ausschlag  nicht 
aowol  gewissen  Fiebern  wesentlich ,  als  vielmehr  eine  zufällige  Folge  der 
verkehrten  Lebensordnung  und  des  Missbrauchs  der  Diaphoretica  sey,  das» 
man  also  auch  nicht»  Kritisches  von  ihm  erwarten  könne ,  und  daas  durch 
Vermeidung  des  hitzigen  Verhaltens  der  Ausbruch    des    Frieseis  verhütet 
werde.41    So  weit  Sprengel.    Dass  diese  Aussprüche  viel  Wahres  enthalten", 
ist  gewiss,  wenn  ich  auch  nicht  glaube,  dass  der  Friesel  jedesmal  ein  Kunst- 
produet  sey.    Es  giebt  Zeiten,  wo  unbekannte  miasmatische  Einflüsse  ei- 
gentümliche acute  Exantheme  schnell  erregen,  die  ebenso  schnell  contagiös 
werden  und  eine  gefährliche  Forin  annehmen  können.     Man  muss  solche 
Epidemien  erlebt  haben,  um  sie  zu  kennen.    Seit  15  Jahren  war  ich  s.  B. 
der  Meinung,  dass  eine  massig  antiphlogistische  und  antigastrische  Curme- 
thode  bei  Scharlachkranken  am  zweckmässigsten  sey  (s.  meine  Geschichte 
des  Scharlachfiebers  und  seiner  Epidemien).    Stet»  war  ich  dabei  glück- 
lich; ich  gab  ein  Vomitiv,  hinterher  Sal  Glauberi  zum  Purgiren,  liess  die 
Kranken  kühl  halten,  gab  Abends  ausserdem  wol  noch  '/>  Gran  Kalomel, 
und  damit  Punktum.    Auch  bin  ich  noch  überzeugtj,  das«  in  der  Mehrzahl 
der  Fälle  diese  Cur  jeder  andern  vorzuziehen  sey.    Aber  es  giebt  auch 
Ausnahmen.    So  herrschte  hier  zu  Anfange  des  Jahre«  1831  aowol  in  der 
Stadt  (Rostock)  als  in  der  Umgegend  das  Scharlach  lieber  mit  gutartigem 
Charakter.    In  mehreren  Fällen  konnte  die  miasmatische  Natur  desselben 
bestimmt  nachgewiesen  werden.    So  erkrankten  an  ein  und  demselben  Tage 
vier  Kinder  in  verschiedenen  Ddrfern,  nachdem  sie  sich  ungewöhnlich  lange 
der  24  Stunden  früher  eingetretenen  höchst  rauhen  Witterung  mit  einem 
von  der  See  herüberkommenden  stürmischen  Nordwestwinde  exponirt  hatten. 
Von  diesen  einzelnen  Krauken  pflanzte  sich  das  Übel  contagiös  fort.  Die 
oben  erwähnte  Behandlung  reichte  zur  Genesung  hin,  die  indessen  sich  in 
mehreren  Fällen  durch  secundäre  Parotitis  mit  oder  ohne  Eiterung  sehr  in 
die  Länge  zog.   Am  l7ten  Febr.  1831  bekam  ich  im  nahen  Dorf«  B. ,  hart 
am  Warnowstrome,  den  S'/ijährigcn  Sohn  des  dortigen  Gastwirths  mit  einer 
ganz  eigenen  Form  des  Scharlachs,  welches  hier  schlechtweg  Frieseln  ge- 
nannt wird,  in  die  Cur.    Geringe  anginöse  Beschwerden,  kleiner  kaum  fühl- 
barer PnU,  kalte,  bläulich  aussehende  Extremitäten,  soporöse  Zufalle  und 
Calor  mordax  waren  die  ersten  Symptome.    Blutegel  an  den  Kopf,  Kalomel 
zum  Purgiren  und  kühlende  Antiphlogistica  konnten  kaum  verordnet  werden, 
denn  binnen  den  ersten  24  Stunden  starb  der  Knabe.    Das  Exanthem  be- 
stand in  rosenrothen,  ganz  kleinen,  schnell  kommenden,  schnell  verschwin- 
denden Pünktchen  auf  der  Haut,  nicht  grösser  als  der  Knopf  einer  Steck- 
nadel, und  anf  weissem  Grunde  der  Haut  sich  befindend.    Es  war  von  ganz 
reiner  rosenrotber  Farbe,  und  es  ist  mir  der  Umstand  wichtig,  dass  nach 
meinen  Beobachtungen  bei  allen  acuten  Exanthemen  der  Krankheitsstoff  um 
so  giftiger  und  daher  die  Krankheit  um  so  schlimmer  ist,  je  reiner  und 
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greller  die  Tinten  in  der  Farbe  des  Exanthem!  erscheinen.  Zwei  Tage 
später  erkrankten  noch  vier  Personen:  die  34jährige  Mntter,  swei  schon  er- 
wachsene Tochter  und  der  18jährige  Sehn.  Die  ersten  beiden  wurden  durch 
Derivantia,  Blutegel,  Kalomel  und  ein  JSmeticum  gerettet,  der  letztere  starb 
gleichfalls  binnen  36  Stunden  soporöa.  Die  gleich  anfangs  kalten  Extremi- 
täten bekamen  weder  durch  warme  Bäder  noch  durch  andere  Reizmittel  ihre 
natürlich«  Warme  wieder,  und  der  Tod  folgte  unter  8opor  durch  Nerven- 
schlag.  Ansteckung  konnte  bei  dem  2 '/2jährigen  Knaben  durchaus  nicht  nach- 
gewiesen werden;  eine  auffallend  rauhe  Witterung  und  die  Nahe  des  mit 
dem  baltischen  Meere  in  naher  Verbindung  stehenden  Binnenwassers  neben 
einer  hochliegenden,  den  strengen  Seewinden  ausgesetzten  Wohnung,  diese, 
glaube  ich,  erregten  dieses  bösartige  Übel  durch  ein  Miasma,  welches  schnell 
contagiös  ward  und  die  übrigen  Kranken  ergriff.  Dass  solche  Luftbeschaf-  * 
fenheiten,  ganz  vorzüglich  in  der  Nähe  der  See,  8charlach,  Röthein,  Fries el 
und  zahlreiche  Spielarten  dieser  Exantheme,  deren  Diagnose  daher  so  schwie- 
rig ist,  erregen,  wird  mir,  nachdem  ich  jetzt  zehn  Jahre  in  der  Nähe  der 
Ostsee  gelebt  habe,  mit  jedem  Tage  wahrscheinlicher.  Nie  sah  Ich  bei  ver- 
schiedenen Scharlachepideraien  im  Binnenlande  früher!) in  so  verschiedene 
Spielarten  dieser  Exantheme  als  hier,  sowol  in  Betreff  der  Form  des  Exan- 
thems, als  des  Verlaufs  und  der  Zufälle.  Im  Binncnlande,  mehrere  geogra- 
phische Grade  von  der  Ostseeküste  entfernt,  fand  ich  das  Scharlachfieber 
stets  constanter  in  Form  und  Verlauf.  Daher  schloss  ich  damals  einseitig 
von  meinem  damaligen  Wohnort  Stadthagen  auf  ganz  Deutschland,  und  ich 
sehe  es  jetzt  ein,  dass  ich  in  meiner  Geschichte  des  Scharlachfiebers  bei 
Erwähnung  der  wittenberger  FYieselepideraie  von  1801  dem  verdienstvollen 
Krtytig,  der  sie  beschrieben,  in  der  Kritik  derselben  (a.  Geschichte  des 
Schariaohfiebers  etc.  Th.  1.  S.  249—352)  "»recht  gethan  habe,  was  ich 
eingedenk  des  Sprüchwortes:  „sed  magis  amica  veritas"  offenherzig  bekenne. 
Aber  auch  im  Binnenlande  scheinen  in  unserer  verhängnissvollen  cholera- 
gehwangern  Zeit  (1831  — 1832)  ungewöhnliche  miasmatische  Einflüsse,  be- 
sonders in  der  Nachbarschaft  der  Ströme,  schlimme  Frieselepidemien  hervor- 
zurufen. Eine  solche,  welche  im  Herbst  1831  zu  Eselingen  am  Rhein 
herrschte ,  bat  Dr.  Manz  beobachtet  und  beschrieben  (s.  0.  Gräfe9*  und 
9.  Wt#her9$  Jonrn.  für  Chirurg,  etc.  Bd.  XVII.  Hft  1.  8.  139,  —  Steudel, 
Geschichte  einiger  Frieselepidemien  in  Würtemberg.  Esslingen,  1831).  3)  Es 
ist  bekannt,  dass  zu  den  Zeiten,  wo  Infioenzepidemien  herrschen,  auch  Mi- 
liaria und  Purpura  häufig  beobachtet  worden  sind.  Bs  wurde  Einseitigkeit 
eerrathen,  wollte  man  hier  und  unter  solchen  besondern  Umständen  die  FrJe- 
leln  stets  als  Product  einer  falschen  Curmethode  ansehen.  Mögen  sie  im* 
nerhin,  wie  bei  einzelnen  Typhusepidemien,  hier  etwas  Symptomatisches 
teyn,  genug,  sie  sind  in  solchen  Fällen  häufig  ein  Zeichen  von  Malignität 
ler  Krankheit,  und  die  Section  zeigte  alsdann  oft  Splenoraalacie.  Unser« 
Kenntniss  über  den  miasmatischen  Ursprung  mancher  acuten  Exantheme,  die 
n  einzelnen  Fällen  und  zu  gewissen  Zeiten  schon  binnen  24  Stunden  durch 
'aralyslrung  des  Nervensystems,  in  specie  des  Gehirns,  tödten,  die  bei  ih~ 
*er  Verbreitung  dann  bald  contagiös  werden  und  deren  Diagnose  stets 
ichwankend  bleibt,  weil  sie  noch  keine  bestimmte  Form  angenommen  haben, 
insere  Kenntnis»  dieser  Exantheme,  sage  ich  mit  voller  Überzeugung,  r*- 
lucirt  sieb  meist  auf  Null.  Dr.  Rösch  (AU gem.  medic.  Zeitung.  1835.  Hft.  9) 
int  über  die  Natur  und  Heilung  des  Frieseis,  d.  i.  des  Morbus  miliaris,  in» 
eressante  Bemerkungen  gemacht.  Er  nimmt  an,  dass  letzterer  eine  selbs- 
tändige Krankheit  sey,  die  öfters  epidemisch  geherrscht  habe  und  wovon 
ler  englische  Schweis«  die  Spitz*,  der  höchste  Grad  sey  (s.  Anglicus 
mdor).  Auch  Aulenrieih,  Schönlein  u.  A,  vindidren  mit  unwiderleglichen 
beweisen  dem  Frieselprocesse  seine  Eigentümlichkeit  und  Selbstständigkeit*  • 
^ach  Rösch  ist  das  wichtigste  und  am  bestimmtesten  charakterisirende ,  nie 
ehlende  Zeichen  die  Angst,  das  Gefühl  von  Bangigkeit,  welche  dem  Aus- 
suche des  Exanthems  vorhergeht  und  es  zum  Theil  begleitet,  —  eine 
vahre  Herzensangst,  gerade  wie  beim  Ergriffen  werden  von  der  orientaR- 

30* 


Digitized  by  Google 


468  MILIUM  PALPEBRARUM  —  MOLA 

i  • 

•chen  Cholera,  womit  die  Frieselkrankheit  Vieles  gemein  hat,  wie  SteuJtl 
richtig  bemerkt.  Auch  die  rheumatisch  -  nervösen  Gliederschmerzen  und  die 
eigenthucnlich  sauer  riechenden  Seh  weisse  fehlen  beim  Morbus  miliaris 
nicht.  Eine  besondere  Schwäche  des  Blutlebens,  eine  fehlerhafte  Sanguifi- 
cation  begründen  sowol  die  Cholera  als  die  Frieselkrankheit.  Schönlein  u.  A. 
fanden  die  Kali  Waschungen  bei  letzterer  sehr  nützlich,  und  Hüscfi  lobt  in- 
nerlich die  Phosphorsäure,  Abfuhrungen  mit  Rheum,  keine  schwächende  Cur, 
besser  Reizmittel:  Valeriana  mit  Mineralsäuren,  und  bald  China.  4)  Waa 
die  Frieseln  der  Wöchnerinnen  betrifft,  so  habe  icb  dergleichen  in  meiner 
Praxis  beobachtet.  In  frühern  Zeiten  hielt  ich  sie  für  etwas  Bedeutende« 
und  verordnete  nach  Kreysig  Kalomel,  Aq.  laurocerasi  und  ähnliche  Mittel. 
Dennoch  starben  mir  manche  Wöchnerinnen  daran.  Seit  einigen  Jahren 
halte  ich  sie  für  etwas  Unbedeutendes,  aber  sehr  Beschwerliches,  verordne 
wenig  Annel  dagegen,  halte  auf  eine  massig  kühlende  Diät  mit  Vermeidung 
aller  Erkältung,  und  der  Erfolg  ist  günstiger  gewesen.  Das  beschwerlichste 
8ymptom  ist  die  periodisch  eintretende  Angst  und  Brustbeklemmung.  Bei 
Jungen  plethorischen  Wöchnerinnen,  wo  das  Exanthem  meist  immer  Purpura 
ist,  habe  ich  dreist  einen  Aderlass  am  Arm  angewandt;  bei  sensiblen  ner- 
vösen Frauen ,  wo  mehr  weisse  Frieseln  angetroffen  werden ,  wo  die  Haut 
schlaff,  unthätig  oder  im'  spastischen  Zustande  sich  befindet,  gab  ich  öfters 
Pulv.  Doweri  mit  etwas  Chinin,  auch  Laudanum  mit  Klix  acid.  Halleri  mit 
Erfolg.  Gegen  die  fürchterliche  Herzensangst  leistete  mir  ein  Infus,  herb, 
digital,  mit  Crem,  tartari  gute  Dienste.  Auch  Waschungen  mit  einer  Auf- 
lösung von  Sal  tartari  dep.  jj  in  1  S  Wasser  habe  ich  oft  mit  grossem 
Nutzen  angewandt.  Es  führte  mich  hierauf  der  säuerliche  Geruch  uud  die 
aäuerliche  Reactlon  der  Schweisae  bei  Frieselkrankeo.  Von  dem  alltäglichen 
Gebrauche  des  Kalomels  und  der  Aq.  laurocerasi  bei  Wöchnerinnen  bin  ich  ganz 
zurückgekommeu ;  denn  beide  Mittel  wirken  feindselig  und  lähmend  auf  die 
Nerven  und  verschlimmern  oft  die  Krankheit.  Entsteht  beim  Wochenfriesel 
durch  Ärger  oder  Erkältung  Diarrhöe  und  verschwindet  der  Ausschlag,  so  ist 
Pttlv.  Doweri,  selbst  Laudsnura  in  grossem  Dosen,  nebst  Decoct.  aalep.,  co- 
lumbo  anzuwenden ;  denn  der  Durchfall  ist  im  Wochenbette,  und  besonders  bei 
Miliaria,  kein  gutes  Symptom,  dagegen  schadet  ein  paar  Tage  Leibesverstopfung 
gar  nicht.  Sind  die  Kopfaffectionen  heftig,  ist  das  Gesicht  recht  roth,  so  lasse 
ich  Blutegel  an  die  Schläfe  setzen  und  lege  später  ein  Vesicatorium  in  den 
Nacken.  Um  die  Milchsecretion  zu  erhalten,  lasse  ich,  wo  es  nur  irgend 
angeht,  fortstillen,  und  verordne  zugleich  bei  supprimirten  Lochien  warme  Fo- 
mentationen  von  Infus,  flor.  chamomill.  auf  die  Genitalien.  Die  von  Btuch 
empfohlenen  lauwarmen  Injectionen  mögen  wol  sehr  wirksam  teyn;  doch 
wende  ich  sie  wegen  zwei  nicht  unbedeutender  nachtheiliger  Nebenwirkun- 
gen höchst  selten  an.  Diese  sind  a)  die  leicht  erfolgende  Erkältung  bei 
Entblössung  des  Leibes  und  der  Schenkel;  b)  der  nachtheilige  psychische 
Eindruck,  den  die  Application  bei  schamhaften  Frauen  zur  Folge  hat. 

Milium  palpebrarum ,  das  Hirsekorn  der  Augenlider,  s.  Hyda- 
tia  palpebrarum. 

MMphosls,  Millosis,  das  Ausfallen  der  Augenbraueuhaare ,  s.  Ma- 
darosis. 

Mlsnnthropla»  die  Menschenscheu,  der  Menschenhaas. 
Ist  ein  Symptom  der  Melancholie  und  zeigt  einen  hohen  Grad  des  Übels  an, 
■.  Melancholia. 

Miserere,  das  Miserere,  s.  Ileus. 

Misopsychia.  Ist  Trübsinn  mit  Lebensüberdruss ,  a.  Melan- 
cholia. 

MIssIo  sanguinis,  der  Aderlass,  s.  Venaesectio. 

Mola»  ein  Monds  kalb  als  Folge  falscher  Schwangerschaft,  s.  Gra- 
viditas. 
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Molimina    haemorrhoidatia ,  menstruorum  etc.,   die   Häm  orrhoidal- 
Mcastrualtriebe,  s.  Haemorrhoides  und  Men struatio.  '  ' 


Mollities  osaluin,  Knochen  Weichheit,  •.  MaUcoei.  ossium. 

*  Mo  Nun  cum,  die  Schwammgeichwulst.    Nach  Blasius  ist  die- 
ses Hautübcl  selten,  und  der  Begriff  desselben  noch  nicht  streng  genug  be- 
grenzt.    Willan  und   Bateman  haben  das    Molluscum  zuerst  als  beson- 
dere Hautkrankheit  ia  ihrem  bekannten  Systeme  unter  der  Ordnung  der  Tu- 
berkeln aufgestellt.    Es  besteht  ia  zahlreichen  Knoten  oder  Geschwülsten, 
welche  aäf  allen  Stellen  der  äussern  Haut,  besonders  aber  häufig  im  Ge- 
sichte und  am  Halse  vorkommen  und  manchmal  über  die  ganze  Körperober- 
fläche verbreitet  sind,  sich  wenig  oder  gar  nicht  schmerzhaft  zeigen,  in 
Form,  Farbe  und  Grösse  aber  variiren;  so  dass  sie  bald  gestielt,  bald  mit 
einer  breiten  Bant  und  von  der  Grösse  einer  Wicke  bis  su  der  eines  Tau- 
beneies erscheinen  und  ihre  Farbe  bald  wenig  von  der  Hautfarbe  abweicht, 
bald  dunkler  und  brauner  ist.    Die  Geschwülste  wachsen  sehr  langsam,  ent- 
halten mitunter  eine  atheromatöse  Masse  (Tt/cstos),  oder  sind  hart  und  con» 
sistent,  ohne  Flüssigkeit  zu  enthalten  (Biett).    Sie  dauern  eine  unbestimmte 
Zeit,  selbst  das  ganze  Leben  hindurch,  ohne  mit  Störungen  des  Allgemein- 
befinden« verbunden  an  teyn,  oder  solche  nach  sich  an  sieben«    In  neuerer 
Zeit  hat  Bateman  als  eine  besondere  Art  Molluscum  contagiosum  beschrieben 
und  abgebildet  (s.  dessen   Abbildungen  von  Hautkrankheiten.    Nach  dem 
Engl.  Weimar.  1803.  Taf.  XXXII.  Fig.  £.),  weichet  noch  seltener,  als  das 
vorige  ist,  in  kugel*  oder  eirunden  harten  Geschwülsten  besteht,  welche  fast 
die  Hautfarbe  haben,  mit  einer  schmälern  Basis  dicht  aufsitzen,  verschieden 
gross,  glatt  und  glänzend  sind,  und  fast  durchsichtig  erscheinen.    Aus  ihrer 
an  der  Spitze  befindlichen  kleinen  ÖiTnung  tritt   beim  Drucke  ein  wenig 
weissliche  Flüssigkeit  aus.    Sind  sie  sehr  gross,  so  gehen  sie  in  eine  lang- 
sam fortschreitende,  eine  käsige  Materie  liefernde  Eiterung  über.  Dieses 
Molluscum  ist  entschieden  ansteckend,  besonders  durch  die  Flüssigkeit;  es 
wird  von  Erwachsenen  auf  Kinder  und  umgekehrt  übertragen  (Bateman). 
Anch   sind  Störungen   des  Allgemeinbefindens,    Drüsenanschwellungen  am 
Halse  and  Abmagerung  damit  verbunden.    Cur.    Da  die  Ursachen  des 
Molluscums  so  unbekannt  sind  ,  so  ist  die  Behandlung  auch  nur  eine  empiri- 
sche und  häufig  ohne  Erfolg  geblieben.    Biett  sah  Besserung,  doch  nicht 
völlige  Heilung,  von  einer  Solutio  cupri  sulphurici.    Bei  der  contagiösen 
Form  lobt  Bateman  innerlich  die  Tinctura  Fowleri.  L.  A.  Mo*. 


Monomanla,  die  Monomanie,  der  fixe  Wahn.  Ist  eine  fixe 
Idee  mit  Anfallen  von  Tobsucht,  ein  fieberloses,  blos  partielles  oder  auf  ei- 
nen Gegenstand  gerichtetes  Delirium,  dessen  Quelle  moralische  Affcctionen 
sind ,  welche  auf  den  Gebt  zurückwirken  (s.  EsquiroTs  Patbol.  u.  Therapie 
der  Seelenstörungeu,  deutsch  von  Hille.  Leipzig,  1827.  S.  199). 

Monopatria,  Monopeyia.  Ist  gleichbedeutend  mit  Hemicrania,  s. 
Cephalalgia. 

*  Morbilli*  Febria  morbillosa  Ho  ff  mann,  Fkoenicimm,  Rosalia, 
Roseolae  einiger  älteren  Autoren,  die  Masern,  Masernkrankkeit,  die 
kleine  Pest  {Rosenstein).  Ist  eine  acute  exanthematische ,  am  häufigsten 
Kinder  befallende  Krankheit  mit  katarrhalischen  Zufällen  und  cigenthümli- 


examneme  (s.  unten) ,  welche,  gleich  dein  Scharlach  und  den  Pocken, 
epidemisch  seit  mehreren  Jahrhunderten  in  und  ausser  Europa  vor- 
kommt und  nur  selten  einen  Menschen  verschont,  aUdanu  aber  die  Empfäng- 
lichkeit für  die  Krankheit  fast  immer  aufhebt.    Wir  unterscheiden : 

I.  Morbilli  shnplices ,  miliares ,  catarfhales ,  Fdttris  motbillosq  simplcjt, 
die  einfachen,  gutartigen,  katarrhalischen  Masern.  Sie  ma- 
chen die  -Grundform  und  die  Regel  aut,  wovon  die  andern  Formen  (No. 
II,  Iii  «tc)  nur  die  Ausnahmen  sind.  Symptome  und  Verlauf.  -Die 
Magern  ergteifen  am  meisten  Kinder  von  2 — 14  Jahren,  seltener  Säuglinge 
und  Erwachsene,  in  den  seltensten  Fällen  aber  selbst  noch  Greise,  nur  we- 
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nige  Menschen  besitzen  keine  Empfänglichkeit  da  für.  Viele  von  den  ver- 
schont gebliebenen  Subjecten  überstanden  wenigstens  FeWis  morlnllostt  sine 
morbillis  {Richter,  Tott) ;  einzelne  Beobachtungen  sprechen  seibat  für  Anstek- 
kung  des  Fötus.  Die  Krankheit  herrscht  häufig  nur  miasmatisch;  wird  aber 
im  Verlauf  der  Epidemie  leicht  contagiös ;  sie  kommt  selten  sporadisch,  fast 
immer  epidemisch,  in  allen  Jahreszeiten,  am  häufigsten  im  Frühling  und 
Herbst  vor,  zuweilen  aber  auch  im  Winter  (Berends,  ßoissenu,  Tott). 
(Die  grössern  Epidemien  zeigen  sich  in  Deutschland  nur  alle  5  —  9  Jahre 
und  als  Vorläufer  und  Begleiter  anderer  acuten  Exantheme.  Sie  gehen  nach 
meinen  Beobachtungen  fast  immer  von  den  Seeküsten  aus  ins  Binnenland, 
und  meist  in  der  Richtung  von  Nordost  nach  Südwest  nnd  West.  Most). 
Der  Ausschlag  befällt  in  der  Regel  den  ganzen  Körper,  zuweilen  aber  auch 
nur  partiell  einzelne  Stellen,  besonders  im  Gesicht,  oder  nur  auf  einar  Seite 
des  Korpora,  wie  dies  in  einem  Falle  bei  einem  Kinde  bemerkt  ward,  das 
Torzugsweise  auf  dieser  Seite  von  Geburt  an  transspirirte  (Tott).  Zuweilen 
complicirt  sich  die  Krankheit  mit  Croup,  der  nicht  so  bedeutend  als  die 
isolirte  hautige  Bräune  ist  ( Folter),  mit  Scharlach,  Blattern,  Röthein, 
Wasserpocken,  Friese! $  so  sah  Pechlin  in  einem  Falle  auf  der  rechten  Seite 
des  Körpers  Blattern,  auf  der  linken  Masern.  Die  Krankheit  verläuft  in 
vier  Stadien.  1)  Stadium  febrile.  Frösteln  mit  abwechselnder  Hitze,  ein 
katarrhalisches,  gegen  die  Nacht  exaeerbirendea ,  mit  8chweiss  endendes 
Fieber,  mit  Unruhe,  Schlaflosigkeit,  Mattigkeit,  Lendenweh,  Schmerz  im 
Vorderkopfe,  in  den  Stirnhöhlen;  bei  Kindern  Schläfrigkeit,  schneller  Puls, 
Durst,  Beängstigung,  fader  Geschmack,  weiss  belegte  Zunge,  AppetiUnan- 
gel,  Erbrechen,  zuweilen  Kolik,  Durchfall,  Nasenbluten,  Delirien,  Niesen, 
Heiserkeit,  starker,  trockner,  krampfartiger  Husten  mit  eigentümlichem, 
oft  hohlem  Tone,  thränende  Aagea,  juckende  Nase,  Ausfluss  scharfer  Feuch- 
tigkeit aus  derselben,  nicht  selten  brennende,  geröthete,  lichtscheue  Augen, 
geschwollene  Augenlider  und  Halsdrüsen;  fieberhafter  Harn,  etwas  Siran- 
guri«.  Dieses  Stadium  dauert  in  der  Regel  2  —  3  Tag«*  seitnern  Fällen 
nur  wenige  Stunden,  oder  such  wol  8  Tage  und  länger  (Richter,  Vogler )w 
2)  Stadium  eruptioni*.  Es  beginnt  mit  dem  Erscheinen  des  Ausschlages  am 
Sten — 5ten  Fiebertage,  dauert  24  —  36  Stunden,  und  endet  in  gewöhnlichen 
Fällen  mit  dem  Nachlaaa  dea  Fiebers.  Zuweilen  nimmt  dieses  aber  noch 
wol  einen  Tag  tu,  sowie  die  Angst,  Unrohe,  Betäubung,  die  Schläfrigkeit. 
Manchmal  gehen  dem  Ausbruche  selbst  Zuckungen,  Würgen,  Erbrechen, 
Leibweh  und  Diarrhöe  vorher,  die  erst  mit  vollendeter  Eruption  achwinden. 
Der  Athem  riecht  jetzt  häufig  scharfsauer,  nnd  erregt  bei  Gesunden  nicht 
selten  Niesen  (Most).  Das  Exanthem  besteht  meist  in  Hrtsengrossen,  anfangs 
wenig  über  die  Haut  erhabenen,  himbeerrotben,  im  Centro  am  meisten  tin- 
girten,  unregelmäßig  gestalteten  Knötchen  oder  Hügelchen,  die  von  Figur 
nicht  immer  rund,  sondern  auch  oval,  eckig  sind,  an  einzelnen  Theilen  hau- 
fenweise vorkommen ,  beim  Drucke  nicht  ganz  verschwinden  (wobei  die  ge- 
drückte 8telle  auch  schneller  wieder  roth  wird  als  bei  Scharlach  und  Rö- 
thein) ,  welche,  zumal  bei  grössern  Kindern  und  Erwachsenen,  häufig  an- 
sammenfliesaen,  dem  Gesichte  und  Gefühle  nach  den  Flohstichen,  oder  halb 
durchschnittenen,  auf  die  Haut  gesetzten  Linsen  gleichen  und  in  der  Ord- 
uung  von  Oben  nach  Unten  zum  Vorschein  kommen.  Sie  erscheinen  näm- 
lich zuerst  im  Gesichte,  um  den  Mund,  am  Kinn,  am  Halse,  an  der  Brust, 
dann  am  Bauche,  an  den  Gliedern ,  so  dass  der  ganze  Körper  damit  wie 
besäet,  und  das  Gesicht  etwas  geschwollen  ist;  nur  die  Fnsssohlen  nnd  die 
flache  Hand  bleiben  verschont  Zuweilen  kommt  der  Ausschlag  auch  in  den 
Mund  und  Schlund  und  erregt  anginöse  Beschwerden,  die  sich  von  der  An- 
gina acarlatinosa  durch  ihr  secundäres  Auftreten  unterscheiden.  Die  Papula 
wird  nun  bald  zur  Pustula,  welche  gelbliche  Lymphe  enthält  «ad  der  Krits- 
pu*tel  ähnelt.  Betrachtet  man  sie  durch  die  Lope,  so  ragt  ans  ihr  öfters 
die  kleine  geschwollene  Wurzel  eines  Haut  haar  s  hervor,  besonders  im  Ge- 
sichte ,  auf  der  Brust  nnd  an  den  Armen.  Dieses  in  der  Mitte  dar  Pustel 
■ich  befindende  Knötchen  fehlt  indessen  bei  manchen  achncll  verachwindco- 
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en  Masern.   Ist  die  Heiserkeit  des  Kranken  bedeutend  und  anhaltend,  §o 
last  sich  das  Exanthem  auch  in  der  Luftröhre  uod  den  Lungen  vermuthen 
Lieutaud,  Portal}.   5)  Stadium  effloreacenüae.    Der  Aufbrach  der  Flecken 
istirt,  die  bereit«  schon  vorgetretenen  vergrüssern  sich  aber  an  Umfange, 
rscheinen  auch  wol  über  die  Haut  erhaben  und  werden  rother;  die  Haut- 
teile,  wo  die  meisten  Masern  sitzen,  schwillt  an,  wird  gespannt,  zumal  am 
Jeaichte,  an  den  Händen.   Nach  dreitägiger  Blütae  werden  die  Flecken 
iasser,  und  schwinden  nach  und  nach  in  derselben  Ordnung,  in  welcher 
ie  ausbrachen,  so  daas  sie  an  den  obern  Theilen  schon  ganz  blas»  geworden 
ind,  wahrend  sie  an  den  Füssen  noch  in  voller  Bhithe  stehen.   Dabei  Ver- 
änderung und  nach  ein  paar  Tagen  gänzliches  Verschwinden  des  Fiebers 
tnd  der  katarrhalischen  Zufälle.  — -  Zuweilen  treten  im  2t en  oder  Sten  Sta- 
tins) die  Masern  zurück.    Ursachen  dieser  Metastase  sind}  Magenüberla- 
lung,  Saburra,  Wurmreiz,  Erkältung,  zu  warmes  Verhalten,  Missbrauch 
eizender  Arzneien,  heftiger  Durchfall,  Gemüthsbewegungen.    Folgt  darauf 
Diarrhoe  und  starker  Harnabgang,  so  ist  dies  noch  der  glücklichste  Aus- 
gang; nicht  selten  bildet  sich  dann  aber  Pneumonie,  Bronchitis,  Tracheitis, 


>oup,  es  entstehen  selbst  Krämpfe,  Abdominalentzüudungen,  Delirien,  Sopor 
ind  Tod.  4)  Stadmm  desauamationü.  Es  tritt  am  7ten  Tage  der  Kraak- 
ieit  ein  und  dauert  3  —  4  Tage;  die  Haut  schuppt  sich  mehl-  oder  kleten- 


Tage;  die  Haut  schuppt 
urtig  in  kleinen  Stückchen  ab;  je  geringer  das  Exanthem  war,  desto  gerin- 
ger ist  die  Anschoppung,  und  umgekehrt.  Die  katarrhalischen  Zufalle 
ich  winden  ganz,  es  zeigen  sich  kritische  Schweisse  und  solcher  Urin  mit 
lickem  Bodensatze.  Waren  die  Katarrhalzufalle  bedeutend,  so  bleibt  Husten 
curück,  wodurch  8—  U  Tage  lang  eiterartige  Sputa  ausgeleert  werden.  Bei 
Fehlern  in  der  Diät  und  der  Cur,  sowie  bei  schwächlichen  Kindern,  bleiben 
teicht  Nachkrankheiten,  besondere  Husten,  Heiserkeit,  Dyspnoe  mit  Auswurf 
von  scharfem  Schleime  zurück,  auch  die  Ophthalmia  catarrhalia,  Phthisis, 
Parotitis,  Taubheit,  flechtenartige  Ausschläge,  Rheumatismen,  hartnäckige 
chronische  Durchfalle,  Dyspepsie  bleiben,  wenn  der  Verlauf  nad  die  Krise 
der  Masern  Störung  erlitt,  leicht  zurück.  •  Die  Diagnose  der  Masern  von 
Indern  acuten  Exanthemen,  ist,  da  grosse  Verschiedenheiten  in  der  Form 
stattfinden,  nicht  ganz  leicht,  doch  wird  man,  wenn  man  die  genannten  cha- 
rakteristischen Zeichen,  die  katarrhalischen  Zufälle  uad  das  gleichzeitige  Vor- 
kommen der  Krankheit  richtig  ins  Auge  fesst,  und  Gelegenheit  hatte  die 
icuten  Hautkrankheiten  durch  die  Autopsie  kennen  zu  lernen,  nicht  leicht 
rren  (s.  Beim  in  Hufelands  Journ.  1812,  März.  )f 'ichmann 's  Diagnostik 
3d.  HI.  8.  151).  Ursachen.  Die  Masern  entstehen  vorzugsweise  durch 
Viiasma,  pflanzen  sich  in  Epidemien  durch  Contagion  fort  und  können  jedes 

Cur  im  Allgemeinen.  «)  Prophylaktisch  empfiehlt  man  daa 
-einimpfen  mittele  der  Masernschuppen,  des  Blutes,  der  Thränen  der  Kran- 
cen,  welche  auf  eine  verwundete  Stelle  beider  Arme,  indem  Baumwolle  da- 

ne,  Monro  ),  oder  man  impft 


□  it  getränkt  worden,  eingerieben  werden  {Hon 

■it  dem  Blute  auf  die  Weise  wie  bei  der  Kuhpockenimpfung.  Dadurch  soll 
Ii«  Krankheit  eine  mildere  Form  bekommen.  (Schon  vor  60  Jahren  übten 
Vorne  und  Horst  die  Maserimpfung  [s.  FroriepJs  Notiz.  1817.  No.  362],  Kö- 
re/, Percivnl,  Brown,  Monro  und  Tistot  empfahlen  sie,  dagegen  wurde  sie 
'on  Cullen^  Rosenstrin,  GirtowteT,  Vtridy  und  Montfnlcon  verw orten.  Im  Jabr 
Ü22  herrschte  im  Mantuani sehen  eine  Masernepidemie.  Professor  Speranzn 
topfte  dort  mit  günstigem  Krfolge.  Bs  wurden  6  Knaben  aus  einem  Arbeits- 
lause  und  später  er  selbst  mit  siebtbarem  und  günstigen  Krfolge,  so  wie 
tele  andere  Personen  mit  gutem  Ausgange  geimpft.    Spertmza  macht  einen 

I  Otllvll 


mit  der  Lancette  in  einen  grossem  rotheu  Masernfleek,  impft  mit 
cm  Blute  am  Arme,  der  darauf  verbunden  wird.  In  wenig  Tagen  treten 
ie  Erscheinungen  der  Impfung  ein.  Der  Verlauf  der  Krankheit  ist  dann 
ehr  leicht,  eben  so  wie  wie  bei  Inoculation  anderer  flüchtig  -  contagiöser 
xan thematischer  Krankheiten,  und  swar  deshalb,  weil  die  Ansteckung  nicht 
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durch  die  Lungen,  sonder  per  cutem  erfolgt  Most).  Andere  reiben  wahrend 
der  herrschenden  Masern ,  um  ganz  vor  der  Ansteckung  für  die  Zeit  der 
Epidemie  tu  schützen,  das  Tragen  eines  Säckchens  auf  der  Herzgrube,  wel- 
ches mit  Karapher  und  Schwefel  gefüllt  worden,  oder  auch  deu  innerlichen 
Gebrauch  des  Kamphers  (Toff).  Doch  ist  dies  kein  ganz  sicheres  Präserva- 
tiv (Jfosf).  b)  Was  die  therapeutische  Cor  betrifft,  so  beobachte  man 
als  Regel  und  bei  den  gewöhnlichen  katarrhalischen  Masern  Folgendes: 
Während  des  Fiebers  gleichmäßige  Temperatur  des  Krankenzimmers  (15— 
16°  R.),  Betthüten,  Vermeidung  der  Erkältung,  des  Entblössens  des  Kran* 
keo,  der  Zugluft,  des  kalten  Getränks.  Bei  robusten,  vollsaftigen  Kranken, 
die  leicht  zu  entzündlichen  Masern  neigen,  übertreibe  man  das  Wannhalten 
|a  nicht  Die  Diät  sey  überhaupt  reizlos,  antiphlogistisch,  man  lasse  viel 
lauwarmes  Getrink:  Milch  und  Wasser,  Haferschleim,  Kliederthee  trinken, 
verbiete  Wein,  Kaffee,  Bier,  Fleisch,  saure  Speisen,  und  verordne  inner* 
lieh  Salmiak,  Aq.  flor.  sambuci,  Tart.  emet.  in  kleinen  Dosen,  Potio  Rive- 
rii,  Jpec.  pectoral.  als  Theo.  Ist  das  Fieber  unbedeutend  und  der  Reis 
zum  Husten  stark,  so  kann  man  auch  etwas  fixtr.  hyoseyami,  Kmuls,  amyg- 
(ialarnm,  Decoct.  rad.  althaeae  ohne  Salmiak  und  andere  Salze  reichen. 
Erweichende  Dämpfe  von  Fliederthee  lindern  auch  sehr.  Man  verdunkle 
das  Krankenzimmer  etwas ,  damit  die  Augen  nicht  zu  sehr  leiden.  Bei  Hin- 
neigung zu  den  entzündlichen  Masern,  bei  anginösen  Beschwerden  dienen 
bei  mehr  nervösem  Zustande  Spirit.  Minderen  mit  Vinum  sti- 


Blutegel  etc 

biat.  und  Infus,  flor.  sambuci;  bei  Strengarie  gebe  man  viel  schleimige , 
schlafiende  Geträuke  und  lasse  Unguent.  opiat.  in  die  Schoosgegend  einrei- 
hen. Nimmt  nach  dem  dritten  Stadium  das  Fieber  ab ,  so  halte  man  dem 
Kranken  etwas  wärmer  und  beobachte  dieses  Verhalten  bis  nach  völliger 
Desquamation.  Der  Arzneien  bedarf  es  hier  wenig;  nur  eineeine  Zufalle  er* 
fordern  Arzneigebrauch;  gegen  heftiges  Erbrechen  dient  Pot.  Riverii,  gegen 
Diarrhöe,  wenn  sie  zu  sehr  schwächt  und  anhält,  Decoct.  salep ,  selbst 
mit  etwas  Opium;  eine  gute  Diät  und  viel  schleimige,  laue  Getränke  sind 
Hauptmittel.  Entsteht  bei  Congestionen  Nasenbluten,  so  stopfe  man  dieses 
ja  nicht  ohne  Noth.  Treten  die  Masern  zurück,  so  verfahre  man,  wenn 
keine  bedeutenden  Zufalle  eintreten,  auch  nicht  zu  activ.  Senffussbäder, 
Reiben  der  Haut  mit  Flanell  und  Kampher,  bei  Krämpfen  Moschus,  bei 
Schwäche  selbst  innerlich  Kampher,  dabei  warme  Kräuterbäder,  Vesicato- 
rien  sind  hier  nach  Umständen  zu  empfehlen;  in  einzelnen  Fällen  bringt  ein 
Brechmittel  den  Ausschlag  wieder  hervor.  Im  Abschuppongsstadium  sorge 
man  besonders  für  ein  diaphoretisches  Regimen,  reiche  einige  Gaben  Spirit. 
Minderen  und  stopfe  die  Krisen  durch  den  Stuhlgang  nicht,  da  die  Thätig- 
keit  des  Darmcanals  für  die  gestörte  Hautfunction  vicariirt,  sondern  man 
befördere  sie  selbst,  wenn  sie  fehlt,  durch  ein  gelindes  Laxans  von  Magnes. 
solphurica,  Tamarinden ,  durch  etwas  Kalomel,  so  dass  täglich  2—3  Stühle 
folgen.  Nach  beendigter  Abschuppung  dienen  Öleinreibungen  in  die  Haut; 
der  Kranke  inuss  nährende  reizlose  Speisen  gemessen,  und  noch  8 — 14  Tage, 
wenn  das  Wetter  schlecht  ist,  das  Zimmer  hüten.  —  Bei  den  Nachkrankhei- 
ten  der  Masern  passen  diejenigen  Mittel,  welche  die  Tberepie  angiebt;  bei 
entzündlichen  Zufallen  der  Lunge,  der  Luftröhre  Blutegel,  danu  Yesicato- 
rien  auf  die  Brust,  innerlich  Emuls.  amygdalarura  dulc.  mit  etwas  Nitrum, 
später  mit  Kampher,  auch  Pulver  aus  Kalomel,  Kampher  und  Digitalis  mit 
Snlph.  auratum.,  Seuega,  Phellandr.  aquat  ,  fixtr.  hyoseyami,  cicutae,  laue 
Bäder;  bei  fortwährendem  Husten  ein  Pechpflaster  zwischen  die  Schulter- 
blätter, bei  grosser  Schwäche  Chinin,  Aroare,  Lieh,  klandic,  Milchdiät. 
Folgt  Augenentzündung,  so  behandle  man  diese  (s.  Inflam matio  oculi, 
Ophthalmia  morbillosa)  etc. 

II.  Morbilli  iiilinmmatorii ,  hyi>crsthenici ,  Morbilli  cum  febre  inflamma- 
loria.  Die  entzündlichen  Masern  gehören  ebenso  wie  die  nervösen 
zur  Ausnahme  von  der  Regel.  Doch  kommen  sie  in  jeder  Epidemie  einzeln 
in  Folge  zufälliger  Umstände  zuweilen  vor,  sowie  es  denn  auch  einzelne 
Epidemien  gegeben  bat,  die  .entweder  den  entzündlichen  oder  den  nervösen 
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als  Regel  trogen.  Die  individuelle  irritable 
eine  zu  reinen  Entzündungen  neigende  Luftbeschaflenheit  sind  liier  Gele- 
genbeitsuraachen.  Symptome  sind:  echt  inflammatorische»  Fieber,  starke, 
anhakende  Hitze,  harter,  voller  Puls,  betäubender  Kopfschmerz  im  Vorder- 
köpfe,  starker,  trockner  Husten,  Brustbeklemmung,  Zufälle  von  Pleuropneu- 
monie, Angina,  Ophthalmie.  Der  Ausbruch  des  Exanthems  erfolgt  stürmisch, 
bei  Kindern  oft  unter  Zuckungen ,  bei  Erwachsenen  mit  heftigem  Kopf- 
schmerz, Delirien,  die  Flecke  sind  hochroth,  stark  erhaben,  das  Fieber 
nimmt  demohngeachtet  mehr  zu  als  ab,  und  nicht  selten  stellt  sich  erleich- 
terndes Nasenbluten  oder  ein  solcher  Durchfall  ein.    Überhaupt  ist  der  Ver- 

Abschuppung  früh  eintritt.  Cur. 
Muss  antiphlogistisch  seyn,  das  Aderlassen  ist  hier  nicht  zu  versäumen, 
selbst  im  Stadium  der  Efflorescenz,  besonders  bei  Habitus  phthisicus,  bei 
altern  Subjecten;  bei  Kindern  Blutegel  an  die  Brust,  hinter  die  Obren,  doch 
schwäche  man  nicht  zu  sehr.  Innerlich  gebe  man  Natrum  nitricum  mit  De- 
coct.  nuj.  althacae,  Pot.  Riverii  mit  Salmiak,  kühlende  Klystiere  mit  Oxymcl 
simpler.  Die  Diät,  sowie  die  Zimmerluft,  muss  kühlend  seyn.  (Lauwarme 
Waschungen  des  Gesichts  und  der  Glieder,  die  allmälig  kühler  angewandt 
-werden  und  aus  Wasser  und  Käsig  bestehen,  sind  hier  auch  sehr  nützlich» 
Thaer  in  HufclamTt  Journ.  1830.  Nov.  empfiehlt  solche  aus  1  Theil  Wein- 
essig und  8  Theilen  Wasser.  Ich  habe  sie  seit  Jahren  schon  mit  Nutzen, 
sowohl  bei  Masern  als  Scharlach  angewandt.  Most.) 

l\h  Morbilli  nervon  cum  febre  neuropaihica.  Auch  die  Masern  mit 
dem  nervös-erethistischeu  Fieber  kommen  zuweilen  vor.  Symptoiuo 
sind :  Öfterer,  oft  heftiger,  aber  nicht  anhaltender,  mit  Hitze  abwechselnder 
Schauder,  Gefühl  von  Schwäche  und  Ohnmacht,  krampfhafter,  stark  angret- 

käsbrueb  des  Exanthems,  der  oft  schon  sehr 


fender  Hosten,  unregclmässiger  Ausbruch 

früh  und  unter  Angst  und  nervösen  .Zufällen  erfolgt ;  die  Farbe  desselben 
ist  blasaroth,  nicht  so  dunkel  saturirt  wie  bei  entzündlichen  Masern;  das  Ex- 
anthem verschwindet  leicht,  ist  oft  mit  Friesel  untermischt;  dabei  oft  Ma- 
genschmerz, Erbrechen,  Delirien,  Erstickungszufälle,  der  Tod  folgt  oft  am 
5ten,  7ten  Tage,  oder  es  folgen  leicht  Metastasen,  Tabes  nervosa;  die  Ab-; 
schuppung  ist  kaum  bemerkbar.  Schwächliche,  mit  lebhaftem  Temperamente 
und  guten  Geistesgaben  versehene  Kinder  und  Jünglinge  neigen  am  meisten 
dazu.  Cur.  Man  vermeide  die  starken  Reizmittel,  gebe  innerlich  Spirit. 
Minderen  satt  Infusum  valerianae,  mit  Liq.  c  c.  aucc.,  vermeide  Erkältung, 
lege  Vesicatoriea  anf  die  Brost,  Senfteige  an  die  Füsse,  verordne  kleine 
Dosen  Opium  und  Ipecacuanba,  und  später,  wenn  in  der  Efflorescenz  die 
Zufalle  noch  bedeutend  sind,  Infus,  rad.  arnicae  mit  Kampher,  selbst  Sene* 
ga,  -Serpentaria,  Wein. 

IV.    Morbilli  puttidi,  cum  synocho  putridoj  Morbilli  maliyni  Morton. 
Bei  den. fauligen  Masern  zeigt  sich  gegen  das  Stadium  der 
ein  Faulfieber  mit  Calor  mordax,  colliquativen  Blutungen, 


sen  und. Durchfällen.  Der  Athem  ist  übelriechend,  das  Exanthem  purpur- 
roth,  bleifarben,  blauroth,  mit  Frieseln  und  Petechien  untermischt,  der  Puls 
ist  ungleich,  zitternd,  schnell,  dabei  Delirien,  Ohnmächten,  Convulsioncn, 
Der^od  folgt  meist  im  Stadium  der  Blfithe  des  Exanthems  durch 
Schwäche.  Ursachen  sind:  eine  schlechte,  reizende  Re- 
der gewöhnlichen  Masern,  kachektische  Constitution,  allgemeine 
faulige  Krankheiten  begünstigende  Witterung,  feuchte  Wohnungen.  Cur. 
Int  die  des  Faulfiebers.  Man  gebe  hier  besonders  Kampher  mit  Decoct, 
ebinae,  mit  Kxtr.  ohinae  frigide  parat,  in  Wein  und  aromaüschen  Wassern 
gelöst,  doch  versuche  man  früher  Essig  mit  Infus,  flor.  sambuci  {Jahn). 
Auch  Moschus,  Valeriana,  Serpentaria,  Chinin,  bei  colliquativen  Blutuagcn 
Acid.  phosphoricum,  Alaun,  Ratanbia ,  Arnica  sind  hier  an  ihrer  Stelle  (s. 
Febris  p utrida). 

V.    Morbilli  gastrici,  Morbilli  cum  febre  aastrica.    Sy  niptome  sind : 
ein  gastrisches,  oft  auch  nervös -gastrisches,  auch  noch  nach  dem  Ausbruche 
mit  gleicher  Hefügkeit  fortdauerndes,  mit  den  katarrhal*!- 
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•eben  Affecttonen  de«  Darmcanals  ja  nicht  zu  verwechselnde«  Fieber  (•» 
Tott  in  Born1»  Archiv  1830.  Mai  nnd  Juni).  Dabei  ein  quälender  Hutten 
und  die  gewöhnlichen  Zeichen  des  Status  gastricu*.  Cur.  Anfangs  Pot. 
River,  mit  Aq.  flor.  sarobuci,  Salmiak  und  kleinen  Dosen  Brechweinstein; 
hinterher  passt  am  häufigsten  ein  Brechmittel,  sowol  wegen  seiner  auslee- 
renden, als  nervenerschütternden,  diaphoretischen  Wirkungen;  auch  gelinde 
Laxanzen  sind  Iiier  nützlich,  sowie  denn  auch  ein  von  selbst  im  Stad.  efflo- 
rescentiae  entstandener  Durchfall  nicht  sogleich  gehemmt  werden  darf,  son- 
dern nur  schleimige  Getränke,  Decoctum  salep,  columbo,  allenfalls  Conchae 
praeparatae  indicirt. 

VL  Morbilli  spmrH,  Die  sogenannten  faltchen  Masern  sollen  sich 
zn  den  wahren  verhalten,  wie  die  Varicelle  zur  Variola,  ohne  oder  mit  ge- 
ringem Fieber  verbunden,  von  kürzerer  Dauer  und  ohne  Abschuppung  seyn; 
sie  sollen  den  echten  Masern  oft  vorangehen,  vor  diesen  aber  nicht  schützen. 
Demzufolge  ists  ein  problematischer  Ausschlag,  der  bald  mehr  der  Miliaria, 
bald  der  Urticaria  oder  den  Röthein  ähnelt,  und  deshalb  nicht  so  bestimmt 
mit  dem  Namen  „falsche  Masern*4  zu  bezeichnen  ist,  weil  die  Form  dersel- 
ben zu  wenig  Constantes  hat  {Vogel,  Metzger,  Richter),  (Ich  habe  hier  in 
und  um  Rostock  zur  Zeit  herrschender  Masern-,  sowie  Scharfachepidemien 
nicht  selten  beobachtet,  dass  bei  manchen  davon  ergriffenen  Kindern  das 
Masern  oder  Scharlachexanthem  mit  geringen  Fieberbewegungen  heute  er- 
schien, aber  schon  in  24,  36  Stunden  rein  verschwunden  war.  Dnbei  kein 
Übelbefinden.  Die  Kinder  standen  auf,  assen  and  tranken,  wie  Gesunde, 
liefen  ins  Freie,  nnd  blieben  gesund.  Most.)  C.  A»  Tott. 

*  Morbus,  iVbffoc,   Krankheit.    Unter  diesem  Namen  verstehen 

wir  jene  Modification  des  menschlichen  Lebens,  die  sich  als  abnormer  Zu- 
stand, im  Gegentbeil  des  vollkommensten  realen  Lebenszust&ndes  darstellt» 
begründet  in  Störung  der  mechanischen,  biochemischen  und  dynamischen 
Verhältnisse  des  Körpers,  also  in  einer  Abnormität  in  Betreff  der  Grösse, 
Bildung,  Lage,  Structur,  der  chemischen  Mischung  und  der  vitalen  Verrieb.-' 
tungen  der  Organtheile.  Nach  diesem  Krankheitsbegriff  sind  daher  die  Leh- 
ren der  Solidar-,  Humoral-  und  Nervenpathologen,  welche  den  Sitz  alier 
Krankheiten  einzig  entweder  in  den  festen  oder  in  den  flüssigen  Theilen  des 
Körpers  suchen,  nur  einseitige,  obgleich  für  die  ganze  Pathologie  höchst  lo- 
benswerthe  Bestrebungen  (s.  Medicina).  Nor  beiläufig  gedenken  wir  hier 
der  Ansicht  des  geistreichen  Grvithuisen ,  nach  welcher  jede  Krankheit  als 
eine,  durch  grosse  oder  interstitielle  Kpochenänderung  veranlasste,  Beschrän- 
kung des  höheren  Thierlebens  und  als  eine  ungewöhnliche  Störung  der  Re~ 
produetion  angesehen  wird.  [Diese  geistreiche  Ansicht  hat  neuerlieh  K.  Ä. 
üoffmatm  in  seiner  Schrift:  Vergleichende  Idealpathologie.  Bin  Versuch, 
die  Krankheiten  als  Rückfalle  auf  tiefere  normale  Lebensstufon  darzustel- 
len. Stuttgart,  1884.  weiter  verfolgt.  Bekannt  sind  MeckeT*  Verdienst« 
nm  die  Würdigung  der  fötalen  Bildungshemmungen  aus  diesem  Gesichtspunkte. 
Anch  machten  schon  Stark  (Patholog.  Fragmente.  2  Bde.  Weimar,  1325  )  nnd 
Jahn  (die  Heilkraft  der  Natur.  Bisenach,  1831)  auf  diesen  Punkt  wiederholt 
aufmerksam,  ohne  dass  es  bis  jetzt  unternommen  worden  wäre,  eine  grössere 
Reibe  menschlicher  Krankheitsprocesse  (die  andere  Reihe  ist  begründet  in 
krankhaft  gesteigertem  Streben  nach  höherer  Ausbildung)  in  dieser  Hinsicht 
genauer  SU  betrachten.  Höchst  interessant  ist  daher  trotz  des  darin  vor- 
kommenden Phantastischen  Holtmanns  Schrift,  obgleich  ihr  Resultat  mir  bis 
jetzt  ein  mangelhaftes  bleiben  musste,  da  tbeils  unsere  Kenntnis«  über  die 
Naturgeschichte  der  menschlichen  Krankheiten,  tbeils  unser  Wissen  über  die 
Natur  aller  organischen  Geschöpfe  zn  mangelhaft  sind,  nm  eine  Parallele 
nur  einigerroassen  durchführen  zn  können.  Für.  die  Praxis  der  Medicin  ist 
die  Sache  noch  ohne  bedeutende  Folgen,  indessen  hofft  doch  Stark  auf  grosse 
Ausbeute  für  diese  aus  der  Bearbeitung  der  vergleichenden  Pathologie  in 
diesem  Sinne,  indem  er  glaubt,  dass  durch  Feststellung  dieser  Analogien  und 
durch  Auffindung  der  apecinschen  Gifte  für  jede  besondere  Thiergattung  dio 

i 


Digitized  by  Google 


MORBUS  475 

höchste  Aufgabe  der  Therapie,  die  Angabe  der  spezifischen  Heilmittel  für 
jode  jenen  entsprechende  Krankheit,  erlangt  werde.    Doch  ist  dies  noch  eine 
gewagte  Hypothese ,  die  indessen  ihrer  Wichtigkeit  wegen  nicht  unbeachtet 
im  Strome  der  Zeit  uutergehen  möge.    Die  drei  von  Kepler  entdeckten  Ge- 
setze der  Planetenbewcgung,  die  sich  stet«  als  wahr  bestätigt  und  sei- 
nen Namen  ansterblich  gemacht  haben,  fand  Kepler,  merkwürdig  genug, 
auch  nur,  indem  er  durch  phantastische  Ideen,  nämlich  durch  die  Analogie 
der  Verh&ltnisszahlen  der  musikalischen  Intervallen,  auf  dieses  Gesetz  ge- 
kommen war.  —    Hoffmanri*8  Idealpathologie  verdient  von  jedem  denken- 
den Arzte  gelesen  zu  werden,  wenn  er  anders  noch  L*ebe  für  naturhistori- 
sche  Gegenstände  und  solche«  Wissen  besitzt.    Vorzüglich  sind  es  folgende 
Krankheiten,  über  deren  Wesen  derselbe  hier  neue  Aufschlüsse  mittheilt. 
1)  Die  Scropbeln,  eine  Krankheit,  welche  wesentlich  mit  dem  Kntwicke- 
lungsgange  des  Kindeslebens  zusammenhängt.    Das  Wesen  derselben  ist  nicht, 
wie  Maifaiti  meint,  eine  übereilte  Entwickelung,  eine  frühreife  Jugend,  son- 
dern gerade  da«  Gegentheil:  eine  Verzögerung  der  kindlichen  Entwicklung, 
eine  Hinneigung  zum  vegetabilischen  Lebensprocess,  wobei  Hoffmann  auf  die 
grosse  Menge  der  in  allen  Se -  und  Excreten  scrophulöser  Kinder  befind- 
hebe  Harn-,  Sauerklee-  und  Benzoesäure  aufmerksam  macht.    Diese  Ent- 
wickelungsweise  Scrophulöser,  verbunden  mit  der  Absetzung  eines  eiweiss- 
artigen  Stoffes  in  die  Zwischenräume  des  Körpers  kommt  auf  normale  Weise 
der  Insectenkrve  zu,  wo  jene  Ablagerung  als  Fettkörper  erscheint.  In 
der  Scrophelaucbt  strebt  der  Mensch,  sich  nach  Insectcnart  mittels  der  Me- 
tamorphose zu  entwickeln:  der  Scropbulöse  ist  Menschenlarve.    Zum  Beweise 
dient  Hoffmann  die  grosse  Ähnlichkeit  zwischen  dem   Fettkörper  und  der 
Scrophelcoaterie;  beide  haben  käsige  Consistenz,  sind  nicht  organisirt  (wo- 
durch sich  dieScrophel  von  der  Tuberkel  unterscheidet),  die  gelblich  weisse 
Farbe,  sogar  die  chemische  Zusammensetzung  aus  fast  reinem  Eiweiss  sind 
beiden  gemein;  beide  sind  anfangs  von  härterer  Consistenz,  zerfliessen  aber 
später  in  einen  gleichartigen  gelben  Brei.    Sowie  sich  der  Scrophelstoff  im 
Zellgewebe  der  Organe  anhäuft,  so  setzt  sich  der  Fettkörper  bei  den  In- 
aecten,  welche  kein  eigentliche«  ZeHgewebe  haben,  In  die  diesem  entspre- 
chenden Zwischenräume  der  Organe  ab;  und  sowie  sich  der  Fettkörper 
vorzüglich  längs  des  Nahrungscanais  zwischen  diesem  und  dem  Rückenge- 
fass  festsezt,  so  schlägt  sich  der  Scrophelstoff  in  den  Concentrationspunkten' 
des  Saugadersystems ,  in  den  Saugdrüsen,  nieder.    Die  Bedeutung  aber  de« 
ron  der  Larve  bereiteten  Fettkörpers  ist  die  eines  Bildungsstoffs  für  die 
später  eintretende,  schon  jetzt  verbreitete  Metamorphose  des  geflügelten 
Insects,  der  Sylphe.    Eben  so  wird  der  Scrophelstoff  nicht  bereitet,  weil  in 
den  Functionen  des  Darmcanals  und  der  Ernährung  überhaupt  eine  Abnor- 
mität obwaltet,  sondern  weil  der  ganze  Lebensprocess  des  Scrophulösen 
darauf  berechnet  ist,  im  8inne  des  ihm  eingepflanzten  Larventypus  Scrophel- 
ntoff,  Fruchtstoff  zu  bereiten.    Der  erweichte  und  verflüssigte  Scrophelstoff 
hat  dieselbe  Bestimmung,  wie  der  ähnlich  veränderte  Fettkörper;  er  soll  in 
die  Blutmasse  zurückgeführt  und  zur  Vollendung  der  höhern  Bildungen  ver- 
wendet werden.  —  Interessant  sind  Ho  ff  mann' $  Bemerkungen  über  die  Über- 
einstimmung des  Habitus  und  der  Lebensth&tigkeit  des  Scrophulösen  mit  der 
Gestalt  und  den  Verrichtungen  der  Insectenlarve,  welche  a.  a.  O.  8.  51  ff. 
nachgelesen  zu  werden  verdienen.    2)  Rhachitis.  Das  Wesen  dieser  Krank- 
heit besteht  nach  Hoffmann  darin,  dass  sich  die  Idee  des  wirbellosen  Thiers 
(vegetatives  Leben)  herausschlingt  aus  der  Gesammtidee  des  normalen  mensch- 
lichen Leben«  und  die  übrigen  beherrscht    Es  trachtet  also  in  der  Rhachi- 
tis der  Mensch  .sich  in  ein  wirbelloses  Geschöpf,  In  eine  Molluske  zu  ver- 
wandeln.   Auch  bier  zieht  der  Verfasser  geistreiche  Analogien.   9)  Blei  eb- 
en cht.    Sowie  der  Scrophulöse  und  Rhachitische  sich  als  Menschenlarve 
verhalten,  so  stellt  sich  der  Chlorotisohe  als  Menschenpuppe  dar.   Die  Pu- 
bertät des  Bleichsühtigen  entwickelt  sich  nach  dem  Typus,  nach  welchem 
die  vollendete  Sylphe,  das  Geschlechtsthier,  aus  der  Puppe  hervorgeht 
Jede  Bewickelung  ist  aber  entweder  eine  unmittelbare  oder  eine  mittelbare, 
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eine  embryotische,  oder  eine  nachembryotische.    Im  Menschen  stützt  sich 

die  Pubcrtätsentwickelung  auf  die  bereits  vollendete  Ausbildung  des  Indivi- 
dualthiers;  sie  geschieht  auf  mittelbare  Weise;  beim  lnsect  dagegen  wird  in 
der  Verpuppung  der  Leib  der  Larve  cum  fiistoff  für  dje  Batwickelung  des 
Sylnhenleibes.  In  der  Chlorose  sucht  sich  das  Geschlechtsthier  auf  unmittel- 
bare Weise  zu  entwickeln  ,  indem  es  sich  selbst  zum  Eistoff,  zum  sccundä- 
ren  Ei  der  Puppe  zurück  bildet.  Deshalb  entsteht  die  echte  Chlorose  so  häu- 
fig in  Folge  der  Rhachitis  und  der  Scropheln.  —  Interessant  ist  auch  das, 
was  Hoflmann  über  die  Bedeutung  der  Kataiaenien  sagt.  4)  Die  Tober- 
keln. Hoß'numn  vergleicht  sie  der  normalen  pflanzlichen  Zwiebel-  und  Knol- 
lenbildung, wie  den  noch  nicht  in  besondern  Gencrationsorganen  gebildete» 
Keimen  der  niedersten  Thiere.  Jede  eiuzelnc  Tuberkel  ist  ihm  ein  ganzer 
Menschenkeim ,  ein  von  Tuberkeln  erfülltes  Organ  ist  ihm  ein  von  Eiern 
strotzender  Eierstock.  5)  Die  Gicht.  Sie  ist  wesentlich  ein  periodischer 
Regenerationsprocess,  welcher  in  der  Regel  alljährlich  eintritt*  idealpatholo- 
eisen  ist  sie  in  dem  Zurücksinken  des  menschlichen  Lebensprocesses  auf  die 
Stufe  der  thierischen  Mauser  und  die  pflanzliche  Knospuog  begründet.  Die 
[Regeneration,  welche  beim  Menschen  normal  durch  die  unmerkliche  Ver- 
jüngung vor  sich  gehen  sollte,  wird  hier,  wie  bei  dem  sich  mausernden  Vo- 
gel, bei  dem  ein  neues  Geweih  erzeugenden  Hirsch,  der  knospenden  Pflanze, 
zur  Neubildung.  Ganz  dasselbe  Verhältniss  findet  bei  den  Hämorrhoi- 
den statt,  welche  nur  die  in  der  Gicht  vegetativer  auftretende  Neubildung 
auf  animalischer  Stufe  darstellen.  Auf  ähnliche  Art  wird  auch  (a.  a.  O. 
S.  $6$-r$7$)  das  Wesen  der  Steinbildung  als  in  einem,  dem  Processe  der 
Schalenbildung  analogen  Vorgange  beruhend,  erörtert.  6)  Die  Wasser- 
sucht besteht  wesentlich  darin,  dass  der  Organismus  trachtet,  in  den  ur- 
sprünglichen embryotischen  Eizustand  zurückzukehren  oder  sich  in  ein  Ei 
xu  verwandeln,  eine  Regenerati ons weise  des  Menschen  auf  die  Stufe  der 
13 laseu würmer.  7)  Die  K  reosdy  skrasie  besteht,  nach  ihm,  darin,  dass 
die  Neigung  der  Idee  der  Einheit  des  Lebens  immer  grösser  wird,  ihre 
Herrschaft  über  die  Theile  aufzugeben  und  sich  wieder  in  diese  selbst  zu- 
rückzuziehen, oder  in  dem  Streben  des  Organismus,  wieder  in  Stamm  und 
Polypen  auseinander  zu  gehen.  8)  Das  Wesen  der  Entzündung  besteht 
darin,  dass  in  ihr  auf  abnorme  Weise  an  der  Stelle  des  Ernäbrungsprocesses 
ein  Neubildungsprocess,  statt  eines  Keproductionsptocesses  ein  Productions- 
process  auftritt.  —  Der  Katarrh  besteht,  nach  Hoff  mann ,  in  dem  Streben 
der  Schleimhäute,  die  Function  der  äussern  Haut  zu  übernehmen;  das  nor- 
male Vorbild  dazu  siud  die  Wasserthiere,  namentlich  die  Mollusken.  Auch 
über  das  Wesen  des  Rheumatismus,  der  Fieber,  der  orientalischen  Cholera 
(letztere  vergleicht  er  mit  dem  Winterschlafe  der  Thiere),  der  Epilepsie  etc. 
spricht  sich  der  Verfasser  in  ähnlicher  Weise  aus.  Doch  mögen  die  ange- 
führten Beispiele  genug  seyn,  um  auf  das  Lesen  der  Schrift  selbst  als  einer 
interessanten  Lecture  aufmerksam  gemacht  zu  haben.  Wir  kehren  jetzt  zu 
unserm  Gegenstande,  zu  der  Krankheit  im  Allgemeinen  zurück.  Mast].  Die 
Krankheiten  stellen  sich  verschieden  dar  nach  der  Individualität,  d.  h.  nach 
der  Constitution,  qem  Alter,  Geschlecht,  Temperament,  Gewohnheit  und 
nach  Verschiedenheit  der  Theile.  Was  für  das  eine  Organ  oder  für  das 
eine  Individuum  ein  krankhafter  Zustand  ist,  ist  es  nicht  für  ein  anderes 
Körperorgan,  für  einen  andern  Tbeil  oder  für  ein  anderes  Individuum,  in- 
dem gewisse  Constitutionen  und  Organe  anders  krankhaft  affictrt  werden 
als  andere.  Ursprünglich  geht  jede  Krankheit  von  einem  einzelnen  Theile 
oder  Systeme  des  Körpers  als  Krankheitsproccss  aus,  bald  von.  der  mecha- 
nischen, bald  von  der  biochemischen  oder  dynamischen  Seite  des  Lebens, 
aber  die  Aücction  des  einen  Theils  oder  Systems  zieht  denselben  Zustand 
auch  bald  in  andern  mit  jenem  in  Wechselwirkung  stehenden  Theilen,  also 
per  consensum  oder  sympathisch  nach  sich.  Vou  der  Krankheit  unterschei- 
det man  die  Unpässlichkeit  (Acgritwlo),  als  einen  geringen  Grad  der  .erstem, 
eine  schwankende  Definition  (der  aber  etwas  Reales  zum  Grunde  liegt,  indem 
jede»  Krankheit  nur  in  der  Abstraction  und  als  Verstandesbegriff  der  Ge- 
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sundheit  entgegengesetzt,  der  Beobachtung  und  dem  Leben  nach  aber  nur 
als  dem  gesunden  Zustande  angereihet,  als  Übergang  und  Streben  zum  Ge- 
gensätze der  Gesundheit  erscheint  und  nur  so  erscheinen  kann;  Most). 
Manche  Störungen  im  Organismus,  s.' B.  Kyphosis,  Krümmung  der  Glieder, 
überzählige  Kinger,  verkehrte  Lage  der  Eiugeweide  etc.,  werden  ebenfalls 
nicht  Krankheiten,  sondern  Misabildungen  {Deformitatee)  genannt,  so  lange 
sie  die  organischen  Functionen  nicht  bedeutend  stören;  ebenfalls  bleiben 
to«  Gebiet  der  Krankheiten  ausgeschlossen  alle  aus  der  Lebensart,  Ge- 
wohnheit, Temperament  und  Geschlecht  hervorgehende  Unpäßlichkeiten,  die 
Gebrechen  des  hohen  Alters,  die  Unpäßlichkeiten  während  der  Schwan, 
gerschaft,  der  Katanienien  ,  der  Pubertätsentwickelung,  welche  als  JffecHo- 
ues  media*,  neutrae  bezeichnet  werden.  Verschieden  von  einander  sind  auch 
das  innere  Moment,  die  conditio  sine  qua  non,  das  Wesen  der  Krankheit, 
von  der  Krankheitsform  (Form«»  morW,  voo*^«),  d.  b.  dem  Complex 
von  Erscheinungen,  durch  welche  sich  die  Krankheit  äussert.  Jede  Krank- 
heit documentirt  sich  durch  Erscheinungen,  Zufälle,  Symptome, 
welche  gleichsam  als  die  Verräther  innerer  abnormer  Veränderungen  im  Kör- 
per su  betrachten  sind  und  sich  verschieden  von  der  Krankheit  selbst,  wie 
etwas  Äusseres  zum  Innern  verhalten.    Diese  Symptome  sind  verschieden  i 

1)  nnr  dem  Arzte  und  den  Umstehenden  wahrnehmbar;  z.  B.  wenn  der  Kranke 
im  Stupor  liegt  (Sympt  omata  objedivai).  2)  Sie  werden  nur  von  dem  Kran- 
ken allein  empfunden  und  wahrgenommen  {Symptomata  subjectiva),  z.  B.  der 
Kranke  klagt  über  Schmerz.  Sie  sind  dem  Kranken,  wie  den  Umstehenden 
bemerkbar,  z.  B.  Hitze,  Geschwulst  eines  Theils.  Je  nach  der  nähern  oder 
entferntem  Verbindung  der  Symptome  mit  der  Krankheit  giebt  es  1)  Sym- 
ptome der  Krankheit  {Sympt.  morbi),  welche  unmittelbar  aus  dem  We- 
sen der  Krankheit  fliessen,  z.  B.  Husten,  Stiche  bei  Pleuritis.  Sie  währeu 
so  lange  wie  die  Krankheit  selbst,  schwinden  mit  dieser,  fallen  dem  Arzte 
und  Kranken  in  die  Augen  und  werden  auch  wesentliche,  noth wendige  Sym- 
ptome {Sympt.  essentialia,  necessaria,  primaria}  genannt  Bin  solches  es  • 
scntiellee  Zeichen  ist  z.  B.  bei  Pneumonie  die  Brustbeklemmung  und  der 
Husten,  nicht  aber  das  oft  consensucll  eintretende  Erbrechen,  welches  als 
Symptoina  accideittale,  non  necessarium,  bs trachtet  werden  muas.  Erschei- 
nen die  wesentlichen  Zufälle  einer  Krankheitsform  neben  mehreren  su  glei- 
cher Zeit  in  einem  Subjecte,  so  nennt  man.  die  Krankheit  eine  complicirte. 

2)  Symptome  der  Ursache  {Sympt.  cattsae).  Sie  werden  von  entfern- 
ten Ursachen  neben  der  Krankheit  bestimmt  und  stehen  daher  mit  der  letz- 
tern als  Nebenwirkung  derselben  Ursache  in  Verbindung.  So  s.  B.  ist  ein 
Symptoms  causae  ein  mit  einer  Pneumonie  durch  Erkaltung  zugleich  ent- 
standener Rheumatismus.  Manche  halten  diese  Symptome  für  Abdrücke 
mehrerer  zugleich  vorhandener  Krankheiten,  Henke  u.  A.  für  Erscheinun- 
gen ein  nnd  derselben  Krankheitsursache  und  eines  durch  diese  hervorge- 
brachten allgemeinen  Krankheitszustandes,  der  sich  in  den  verschiedenen 
Organen  nur  durch  verschiedene  Wirkungen  äussert,  wie  s.  B.  die  Erkäl- 
tung in  den  Lungen  als  Entzündung,  in  den  fibrösen  Häuten  der  äussern 
Theile  als  Rheumatismus.  Diese  Ursachzeichen  entstehen  oft  später  als  die 
Krankheit  selbst,  und  heissen  dann  Epiphaenomeita ,  oder  sie  dauern  noch 
fort,  wenn  dieae  schon  verschwunden  ist,  wie  z.  B.  eine  nach  Typhus  zu- 
rückgebliebene Taubheit,  welches  eigentlich  kein  Symptom  sondern  eine 
Rachkrankbeit  (Morbus  secundarius)  ist.  Oft  sind  die  Symptome  der  Ur- 
sache gefährlicher  als  die  Krankheit  selbst,  sie  geben  Anleitung  zur  Er- 
kenntuiss  der  entfernten  Ursachen  der  Krankheit  und  sind  daher  bei  der 
Diagnose  nnd  Cur  der  letztern  höchst  wichtig.   8)  Symptome  der  Sym- 

•  ptome  {Symptomata  symptomatum).  Sie  hängen  mittels  anderer  Sympto- 
me erst  mit  der  Krankheit  zusammen f  sind  daher  mittelbare  Folgen  dieser; 
z.  B.  Nasenbluten,  Blutspeien  in  'Folge  einer  Gefassruptur  bei  Congestionen 
nach  Kopf  nnd  Brust  etc.  Wichtig  für  die  Praxis  ist  auch  der  Unterschied 
der  Symptome  in  thätige  nnd  leidende  (Sympf.  acHva  et  passiv«).  Er- 
st ere  sind  thätige  Ueactionen  dos  Organismus,  welche  durch  die  Uinwir- 
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kungen  einer  äussern  Ursache  auf  die  erregbaren  Organtheile  hervorgerufen 
werden«  Insofern  sie  dabin  streben,  die  Krankheitsursache  an  entfernen, 
nennt  man  aie  Heilbestrebungen  der  Natur  (Molimina  autocratiac 
s.  nnttirac  medicatricis) ,  die  sich  durch  mannigfache  Absonderungen,  Aus- 
leerungen, Krämpfe,  z.  B.  durch  letaterc  bei  den  Blattern,  durch  Appetit 
xu  säuerlichen  Sachen  beim  Gallenfieber,  durch  Abscheu  vor  Fleischspeisen 
in  hitzigen  Krankheiten,  durch  Ausschläge,  Blutungen  etc.  zu  erkennen  ge- 
ben, meistens  beim  Obergange  einer  Krankheit  von  der  Akme  zur  Abnahme 
erfolgen  und  an  den  sogenannten  kritischen  Tagen  eintreten  (a.  Febria). 
Leidende  Symptome  sind  nichts  ala  die  Zeichen  geschwächter,  unrichtig 
tendirender,  unterdrückter,  organischer  Processe  in  einzelnen  Theilen,  wel- 
che oft  auf  die  thätigen  Symptome  folgen.  Keine  Krankheit  ist  ohne  Ur- 
aachc.  Diese,  das  Krankheitsetement,  begreift  Alles,  was  xur  Entstehung 
einer  Krankheit  (Pathoyenesis)  beiträgt.  Man  unterscheidet  hier  Causa* 
praedispvnentcs ,  occasionah*  und  Causa  proxima.  Die  ro r bereitenden, 
Innern,  geneigtmachenden  Ursachen,  gleichbedeutend  mit  Dlspo- 
aition,  Anlage,  Diathese,  Opportunität,  innerea  Moment  der 
Ursache  (Causa  praedisponens ,  interna,  Dispositio ,  Diathesis  seminalis, 
Opportunität,  Seminia  morborum  Gaubii),  von  welchen  man,  streng  ge- 
nommen, das  Seminium  morbi,  d.  >.  einen  höhern  Grad  von  Krankheitsan- 
lage, ao  dass  der  Ausbruch  nahe  ist,  unterscheiden  kann,  sind  nicht  nur 
die  Geneigtheit  zu  dieser  oder  jener  Krankheit,  sondern  mitunter  ein  ge- 
ringer, latenter  oder  verborgener  Grad  der  letztem  selbst,  irgend  ein  Feh- 
ler (  Vitium  minoris  momenti  manifestum  aui  Afftctia  occulta),  der  dem  Aus- 
bruche der  Krankheit  vorhergeht  und  den  Körper  fähig  macht,  bei  Einwir- 
kung günstiger  Gelegenheitsursacben  zu  erkrauken.  Diese  Anlage  heisst  eine 
widernatürliche  (Seminia  praeter  naturam),  cum  Unterschiede  der  allen  Men- 
schen eigentümlichen  Anlage  zu  erkranken,  der  natürlichen  Anlage  (Seminia 
naturalia,  communia),  die  bei  eineeinen  Menschen  noch  eine  besondere  seya 
kann,  z.  B.  die  Diathesis  phthisica,  die  also  Seminium  naturale  proprium  iat. 
Die  Anlage  zu  Krankheiten  wurzelt  sowol  in  den  festen  als  in  den  flüssigen 
Theilen  des  Körpers.  Unter  Gelegenheitsursachen,  entfernten 
Ursachen,  erregenden  Potenten,  schädlichen  Einflüssen, 
äussern  ursächlichen  Momenten  (Causa*  occasionales,  remotae,  Po- 
tentine incitantes,  nocentes ,  Momcnta  cnusne  externa,  Momentn  cnusatia)  ver- 
stehen wir  alles  Das,  was  bei  vorhandener  Anlage  die  Krankheit  bei  irgend 
einem  Individuum  veranlasst.  Hieher  gehören  nicht  nur  die  absolut  äussern 
Dinge  (Res  sex  naturales  Ho  ff  mannt )  ala:  der  schädliche  Kiofluss  der  Luft 
In  Betreff  der  Mischung,  Trockenheit,  Feuchtigkeit,  Elasticität,  Temperatur, 
Ruhe,  Bewegung;  ferner  der  Speisen  und  Getränke,  der  Kleider;  der  Miss- 
brauch der  Arzneien,  der  Gifte,  der  Bewegung  und  Ruhe,  des  langen  oder 
zu  kurzen  Schlafs,  der  Gemütsbewegungen  etc.;  sondern  auch  die  relativ 
äussern,  I.  B.  eine  au  grosse  Menge  oder  fehlerhafte  Beschaffenheit  der 
Säfte,  die  Wirkung  der  einzelnen  Organe  auf  einander  etc.  Nur  durch  das 
gehörige  Verhältniss  zwischen  der  vorbereitenden  und  der  Gelegenheitsur- 
sache,  und  durch  ihr  Zusammenwirken  entsteht  Krankheit,  nie  durch  eine 
derselben  für  sich  allein,  ja,  ohne  Anlage  iat  der  Einfluss  der  Gelegenheita- 
ursache oft  heilsam,  dagegen  kann  Jemand  bei  bedeutender  Anlage  und  ge- 
ringer Gclegenheitsursache,  ja  aelbat  durch  die  lange  Dauer  einer  widerna- 
türlichen Krankheitsanlage,  endlich  auch  ohne  Anlage  durch  heftig  witken<V» 
Gelegenheitsursachen  erkranken.  Den  Empirikern ,  z.  B.  dem  F.mpedohUs), 
en  die  entfernten  Ursachen  Alles,  die  nächste  nichts)  uns  gelten  beide, 
vorbereitenden  und  die  gelegentlichen  Ursachen  gleichviel;  denn  beide 
geben  über  das  Wesen  oder  die  nächste  Ursache  der  Krankheit  mehr  oder 
weniger  Aufschluss.  Jede  Krankheit  durchläuft  gewisse  Stadien,  deren 
wir  fünf  annehmen,  dagegen  die  Alten  nur  vier  statuirten,  indem  sie  das 
Stadium  der  Abnahme  nicht  annahmen.  Diese  Stadien  zeigen  sich  in  acuten 
Krankheiten  am  deutlichsten,  jedoch  sind  sie  nicht  immer  am  Krankenbette 
genau  nachzuweisen,  indem  sie  sich  häufig  verwischen.    Sie  sind  folgende: 
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n)  du  Stadium  prodromorum,  die  Periode  der  Vorboten,  d.  h.  derjenigen 
Zufälle,  welche  dem  Anfange  der  öfter«  aus  ihnen  vorherzusagenden  Krank- 
heiten, z.  13.  bei  Epidemien,  vorausgehen.    Sie  sind  m  eh  rem  heil»  allgemein, 
unbestimmt,  und  fehlen  oft  gänzlich;  %.  B.  bei  Vergiftungen,  in  einzelnen 
Fällen  der  Cholera  asiatica.    b)  Stadium  morW  fienti*,  Initium  morbi.  Es 
beginnt  mit  dem  Aultreten  der  wesentlichen  Krankheitszufälle ,  ist  aber  oft 
schwer  von  dem  ersten  Stadium  zu  unterscheiden,    c )  Stadium  incrementi, 
wo  die  Krankheit  noch  zunimmt,    d)  Stadium  aemes,  Status  morbi,  wo  die 
Krankheit  die  grosste  Stärke  und  Heftigkeit  erlangt  hat  und  entweder  Ge- 
nesung, Übergang  in  andere  Krankheiten  oder  Tod  zu  erwarten  ist.    e)  Sta- 
dium decrementi,  dcclinatio,  paraeme,  wo  die  Symptome  an  Menge,  Dauer 
und  Intensität  abnehmen.    In  den  ersten  Zeitraum  dieses  Stsdiums  fallt  die 
Krise.   Ausserdem  nehmen  Viele  f)  auch  noch  ein  Stadium  reconvalescentiae 
an  5  anderer  Eintheilungen  nicht  zu  gedenken.    Das  Genesungsstadium  be- 
ruhet Dicht  immer  auf  Schwäche;  oft  ist  es  noch,  mit  einem  gereizten  Zu- 
stande verbunden,  z.  B.  bei  Pneumonie,  der  zu  Recidiven  disponirt.  Die 
Ausgänge  einer  jeden  Krankheit  sind  entweder  Gesundheit,  oder  Über* 
gang  in  andere  Krankheiten,  oder  Tod.    Erstere  erfolgt  entweder 
schnell  oder  allmälig,  bald  durch  Krisen,  bald  per  Lysin  (s.  Crisis,  Ly- 
■  is,  Febris,  Die«  criticae).    Viele  Neuere  leugnen  mit  Unrecht  alle 
materiellen  Krisen,  indem  sie  dieselben  als  Zeichen  der  zur  Normalität  zu- 
rückkehrenden Vitalität  ansehen.     Wir  können  nach  dem  jetzigen  Stand- 
punkte der  Wissenschaft  hinsichtlich  der  Krisen  Folgendes  annehmen:  o)  E« 
ist  ausser  allem  Zweifel,  dass  durch  kritische  Ausleerungen  wirkliche  Krank- 
heitsstoffe, die  zur  Entstehung  der  Krankheit  Anlas«  gegeben,  ausgeleert 
werden,  z.  B.  bei  den  Masern,  den  Pocken,  dem  Scharlach,  vielleicht  auch 
beim  Typhus,    b)  Durch  kritische  Ausleerungen  wird  der  Körper  von  Stof- 
fen befreiet,  welche  «ich  in  Folge  unterdrückter  Ab-  und  Aussonderungen 
angehäuft  haben.    So  werden  durch  Hämorrhoidalfloa«,  durch  Febris  atrabi- 
laris  das  Übermass  von  Kohlen-  und  Wasserstoff  aus  dem  Körper  geschie- 
den, und  diese  Ausleerungsprocesse  sind  wirklich  materiell  kritisch  zur  Ent- 
ladung der  erhöhten  Venosität  oder  der  atrabilarischen  Kachexie.    Bei  wei- 
tern Fortschritten  in  der  Biochemie .  werden  wir  noch  mehrere  wirklich  kri- 
tische Stoffe,  die  sich  aus  dem  Körper  scheiden,  nachzuweisen  im  Stande 
seyn.  .  c)  Durch  kritische  Ausleerungen,  die  also  schon  dadurch  nützlich  «ich 
beweisen,  das«  sie  in  der  That  die  Krankheit  beseitigen,  werden  die  Pro- 
duete  der  letztern,  die  auch  im  Verlauf  des  Übels  als  wichtige  Erscheinun- 
gen des  Übelbefinden«  anzusehen  sind,  aus  dem  Körper  entfernt.    Von  die- 
ser Art  sind  die  meisten  Krisen ;  denn  sicher  zeigen  sich  in  jeder  Krank- 
heit gewisse  vom  Normalzustande  abweichende  Stoffe,  als  Galle  in  den  er- 
sten  Wegen,  Schleimansammlung  hier  sowie  in  den  Respirationsorganen, 
seröse,  lymphatische  Ansammlungen,  milch-  und  blutähnliche,  zu  polypösen 
Massen  geronnene  Stoffe,  welche  durch  Sch weiss,  Erbrechen,  Diarrhöe  oft 
entfernt  werden,   d)  Es  ist  höchst  wahrscheinlich,  da««  es  auch  immaterielle 
Krisen,  wenigstens  solche  ohne  sichtbare  Ausleerungen  giebt,  hervorgeru- 
fen durch  Herabstimmung  der  exaitirten  Thätigkeit  einzelner  Theile  oder 
Organe  bis  zur  Erschöpfung  (indirecte  Schwäche),  oder  auch  durch  fort- 
dauernde Erhöhung  der  Reproduction  und  mit  ihr  der  Erregbarkeit,  in  Folge 
deren  Wiederherstellung  des  gestörten   Gleichgewichts  zu  Stande  kommt. 
Vielleicht  werden  hier  fmponderable,  noch  nicht  entdeckte  Stoffe  auf  irgend 
einem  Wege  durch  die  unmerkliche  Haut-  oder  Lungenausdünstung  ete.  aus- 
geschieden.   Solche  immaterielle  Krisen,  wie  wir  sie  bis  jetzt  nennen  müs- 
sen, ereignen  sich  nach  unserer  Erfahrung  am  häufigsten  bei  robusten  Sub- 
jecten,   bei  hei  terra  Himmel,  bei  einfacher  Lebensweise  (Tott).    Aus  letz- 
tern Gründen  sahen  unsere  Alten  auch  weit  mehr  Krisen  als  wir,  die  wir 
viel  zu  oft  noch  stürmisch  mit  unserem  Heilapparate  eingreifen  und  zum 
grossen  Schaden  der  Kranken  die  Naturautokratie  stören  oder  irre  leiten. 
e)  Die  Krisen  haben  einen  gewissen  Typus,  der  sich  an  den  sogenannten 
kritischen  Tagen  einstellt,  deren  Ordnung  nicht  sowol  auf  der  Pythagoräi- 
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Lehre  von  der  8icbcnzahl,  alt  auf  reiner  Naturbeobachtang  beruhet, 
and  die  wir  zwar  nicht  so  oft,  wie  die  Alten,  aber  dennoch  auch  heutiges 
Tages  in  der  Hauptsache  ebenso,  wie  seiner  Zeit  Hij>fH)kratcs  (a.  dessen 
Kpid.  Libr.  1.  tect.  S)  beobachten.  Diese  Krisen  erfolgen  sowol  an  gleichen, 
als  an  ungleichen  Tagen,  je  nachdem  die  Krankheit  an  entern  oder  letx- 
genannten  Tagen  exaeerbirt.  Viel  Gewicht  legten  die  Alten  auf  den  sie- 
bentägigen Zeitraum,  dessen  Mitte  (Halbsiebenzahl,  quadernarius)  die  be- 
vorstehenden kritischen  Tage  anzeigen  soll  (Dies  indiecs);  die  zwischen  ei- 
nem kritischen  und  anzeigenden  Tage  liegenden,  an  welchen  sich  nur  un- 
vollkomune  Krisen  ereignen,  heissen  Zwiachentage  (Dies  intercnUtres) ,  und 
die  zwischen  allen  diesen  liegenden  Tage,  welche  man  zur  Darreichung  der 
Arzneien  benutzte,  Dies  nwdicinah's.  Die  kritischen  Tage  der  Alten  sind 
die  Tage  7,  14,  21,  27,  34,  40;  dies  indicantes  sind  die  Tage  4,  17,  24, 
81}  Zwischentage  sind  8,  5,  9-,  11,  IS,  19,  21,  2$,  25,  29,  SS*  35,  39; 
gleichgültige  Tage  sind  2,  6,  8,  10,  12,  16,  18,  22,  26,  28,  SO,  S2,  36,  38. 
Bei  Fiebern  mit  Typus  antieipans  oder  postponens  trifft  diese  Berechnung 
nicht  immer  zu.;  es  kann  die  Krise  hier  auch  an  einem  gleichen  Tage  ein- 
treten; ebenso  können  complicirte  Übel,  Klima,  epidemische  Constitution, 
Regimen  und  Curmethode  Störungen  der  kritischen  Tage,  die  kein  echter 
Praktiker  übrigens  leugnen  kann,  bewirken.  Jackson  u.  A.  berechnen  die 
Krisen  nicht  nach  den  Zeitperioden,  sondern  nach  den  Perioden  des  Fiebert« 
f)  Eine  ▼ollkomm ne  Krise  (Crisis  perfecta)  ist  die,  welche  die  Krank- 
heit füllkommen  hebt,  was  aber  nur  mutmasslich  behauptet  werden  kann; 
unvollkommen  (Crisis  imperfecta)  nennt  man  sie,  wenn  sie  nur  die  Krank- 
heit erleichtert.  Beide  finden  am  häufigsten  bei  acuten  Übeln  statt,  bei  den 
chronischen-  ereignen  sich  letztere  zuweilen,  oder  sie  entscheiden  sich  per 
Lysin  (s.  d.  Art.). —  Der  iweite  Ausgang  einer  Krankheit  ist  der  in  ein 
anderes  Übel  der  Form  nach  (Metaschematismus)  oder  dem  Sitze  nach  (Me- 
tastasis)  (s.  d.  Art.).  Der  dritte  und  letzte  Ausgang  der  Krankheit  ist 
der  in  Tod.  Er  erfolgt,  wenn  die  Reizbarkeit  des  Organismus  vernichtet 
wird,  oder  indem  einzelne  organische  Gebilde  allmälig  ihre  ßtruetur  verän- 
dern und  die  Normalform  an  sich  endlich  so  weit  und  gänzlich  verlieren« 
dass  die  Fortdauer  des  Lebens  dadurch  unmöglich  gemacht  wird.  Man 
nennt  solchen  einen  widernatürlichen  Tod  (Mors  praeternaturalis)  im  Ge- 
gensatze des  natürlichen,  der  am  Ziel  der  Lebensdauer  und  ohne  Krankheit 
erfolgt.  Von  beiden  unterscheidet  man  noch  den  gewaltsamen  Tod.  Die 
Heilung  der  Krankheiten  ist  entweder  ein  Werk  der  Naturheilkraft  allein 
oder  der  Natur  und  der  Kunst.  Letztere  kann  allein  nie  heilen.  *  Der  Arzt 
kann  deshalb  nur  curiren,  daher  er  die  Natur  beobachten  und  leiten  muss.  — 
Die  Pathologen  unterscheiden  verschiedene  Arten  von  Krankheiten.  In  Rück- 
sicht der  deutlichen  Ausbildung  statuirt  man:  wahre,  echte,  vollkommne, 
ausgebildete,  und  falsche,  unectrte  Krankheiten  (Morbi  veri,  genuini,  cx- 
quisiti  et  Morbi  spvrii,  corrupti),  darneben  verl&rvte  Übel  (Morln  larvott), 
welche  unter  einer  ihnen  fremden  Gestalt  erscheinen,  zweifelhafte  (AT. 
dubü,  oeeuitx),  deren  Natur  nicht  entschieden  ist;  ferner  unterdrückt« 
(Morbi  stt}>prvss()t  deren  Verlauf  schnell  oder  langsam  durch  absichtliehe  oder 
zufällige  Hindernisse  gestört  wird,  wiedererzeugte  (Morbi  revocati ), 
wenn  ein  Morbus  suppressus  wieder  zum  Vorschein  kommt  In  Rücksicht  des 
SitzeB  giebt  es  allgemeine  und  örtliche  Krankheiten  {Morbi  universa- 
les et  topici),  innere  und  äussere  (Morbi  intemi  et  exterm),  wobei  zn 
bemerken,  dass  jedes  bedeutende  äusserliche  oder  topische  Übel  leicht  All- 
gemeinleiden erregt  und  so  auch  ein  inneres  wird;  idiopathische  Übel, 
wo  sich  die  Krankheit  in  den  Theileu  äussert,  von  welchen  sie  zunächst 
ausging,  sympathische,  welche  sich  durch  Mitleidenschaft  in  Theilen 
äussern,  die  entfernt  vom  ursprünglichen  Sitze  des  Übels  sind;  ferner  Morbi 
fxi  et  Vagi,  wenn  die  Krankheit  entweder  festsitzt  oder  von  einem  Tlieile 
zum  andern  wandert;  Morbi  retrogradi,  repulsi,  welche  ihren  ursprünglichen 
Sitz  in  den  äussern  Theilen  verändern  und  sich  nach  Innen  wenden;  endlich 
Morbi  solidorwn  et  ffuidorum;  dieser  Unterschied  kann  wegfallen,  da  bei 
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jedem  Obel  die  fetten  and  flOssigen  Tbeile  sogleich  leiden.  In  Rücksicht 
der  Zusammensetzung  nehmen  wir  ant  einfache  Krankheiten  und  zusam- 
mengesetzte, wenn  entweder  nur  eine  bestimmte  Abweichung  des  Leben* 
von  der  Norm,  oder  wenn  mehrere*  mit  ihren  Ursachen  von  einander  ab- 
hängende Krankheiten  in  einem  Individuum  vorkommen;  verwickelte 
Krankheiten  (Morbi  contplicatt):  sie  unterscheiden  sich  vom  Morbus  simplex 
und  compositus  dadurch ,  dass  die  in  einem  Subjecle-  vorkommenden  ver- 
schiedenen Krankheiten  durch  verschiedene  Ursachen,  unabhängig  von  einan- 
der, bedingt  werden.  In  Hinsicht  dea  Ganges  und  Verlauft  unterschei- 
den wir  Jforfc  ocuH,  febriles,  und  Morbi  chronici;  eratere  dauern  höch- 
stens vier  Wochen,  letztere  oft  Jahre  laug;  doch  sind  sie  in  der  Natur 
nicht  streng  geschieden ,  und  manches  chronische  Übel  kann  schnell  verlau- 
fen, r.  B.  Apoplexie,  Asthma,  Hydrops  etc.;  ferner  anhaltende  Krank- 
heiten (Morbi  continentes)  deren  Symptome  sich  an  Art  und  Intensität  'wäh- 
rend des  ganzen  Verlaufs  der  Krankheit  gleichbleiben  sollen;  doch  lehrt  die 
Erfahrung,  dass  es  selbst  bei  heftigen  Leiden  kurze  Nachlässe  giebt,  wenn 
sie  auch  nur  schwach  sind,  daher  es  streng  genommen  keine  Morbi  conti- 
nentes giebt  (nehmen  die  Übel  an  Heftigkeit  immer  zu,  so  heissen  sie  Mor- 
bi auabatici,  aemastici,  epacmastici,  nehmen  sie  an  Heftigkeit  ab:  Morbi 
paraemastici);  nachlassende  (remittentes) ,  die  zwar  auch  anhaltend  sind, 
oft  aber  auch  an  Heftigkeit  ab-  und  dann  wieder  sunehmen  und  dann  Remis-, 
sionen  und  Exacerbationen  zeigen,  daher  Morbi  continentes  remittentes  heis- 
sen. Aussetzende,  wechselnde  Krankheiten  (Morbi  intermittentes, 
periodici)  sind  solche,  deren  essentielle  Symptome  zu  gewissen  Zeiten  (In- 
termissio,  Tempus  intescalare,  bei  Fiebern  Apyrexia)  ganz  aufhören  und 
nach  bestimmten  Zeiträumen  (Paroxysmus)  wiederkehren;  die  Ordnung  der 
Anfälle  dabei  heisst  Typus,  der  bald  regelmäßig,  bald  nicht,  bald  vor- 
schlagend, bald  später  kommend  ist,  bald  alle  Tage,  bald  nur  alle  2,  5,  4 
Tage  eintritt  (s.  Fe  bris  im  Allgemeinen,  und  Febris  inter  mittens). 
Die  Ursache  dieses  Typus  liejjt  nach  Gaubius  im  Nervensystem,  welches 
sich  periodisch  erschöpft,  collabirt  (Remission,  Intermission) ,  oder  durch 
Anhäufung  der  Ursachen  während  der  Intermission  bis  auf  den  höchsten 
Grad  wieder  bethätigt  wird,  der  als  Anfall  erscheint.  Nach  andern  beruhet 
der  Typus  aaf  dem  Gangliensystem,  in  welchem  sich  die  Lebenskraft  au- 
häuft  und  dann  explodirt;  nach  Sprengel  in  der  Ansammlung  der  Imponde- 
rabilien als  materiellem  Substrate  der  Lebenskraft,  indem  die  zu  starke  An- 
häufung derselben  den  Paroxysmus,  die  Entladung  aus  den  Ganglien  aber 
die  Re-  und  Intermission  erzeugt  Gewiss  ist  hier  der  Typus  des  Weltalls, 
die  Periodicität  der  siderischen,  astralischen  und  tellurischen  (kosmischen) 
Operationen  im  Universo  nicht  ohne  Einfluss  (s.  liäberle'»  Meteorolog.  Jahr- 
bücher. Weimar,  1810.  Nach  der  Heftigkeit,  den  Wirkungen,  der 
Gefahr  der  Zufälle  unterscheiden  wir:  Morbi  leves,  parvi,  benigni,  salubres, 
maligni,  graves,  magoi,  ominosi,  periculosi,  inveterati,  irreguläres,  insaua- 
biles,  letbale*  etc.  In  Rücksicht  auf  die  Art  des  Ursprungs  trennen  wir» 
erbliche  Krankheiten  (Morbi  hereditam),  welche  sich  durch  die  Zeugung 
von  den  Altern  auf  die  Kinder,  von  den  Grossaltern,  eine  Generation  über- 
springend, oft  auf  die  Enkel,  selbst -auf  die  Urenkel  fortpflanzen,  z.  8. 
Phthisia,  Gicht,  Stein,  Goldader,  Epilepsie,  Seelenstörungeo ,  Aneurysmen 
etc.,  die  weder  im  mütterlichen,  noch  väterlichen  Samen,  sondern  im  Forma- 
tionstypus  der  festen  und  flüssigen  Theile  der  Altern,  Grosaältern,  der  sich 
auf  die  Nachkommen  fortpflanzt,  begründet  sind;  ferner  angeborne  Übel 
(.WorW  cotigenxti,  connati);  sie  sind  solche,  welche  der  Fötus  schon  im  Mut- 
terleibe erhalten  und  mit  auf  die  Welt  bringt,  s.  B.  Naevus,  Labium  lepori- 
num,  Varus,  Valgua,  Spina  bifida  (a.  Hufeland,  Von  den  Krankheiten  des  Fötus. 
Bert  1827;  vgl,  Morbus  foetus);  erworbene  Krankheiten  (Morbi  acquisiti) 
sind  die,  welche  ohne  erbliche  Anlage  durch  äussere  Schädlichkeiten  entstan- 
den; ursprüngliche  (primttrii,  protopathici)  solche,  die  bei  Gesunden  un- 
mittelbar durch  Schädlichkeiten  erzeugt  werden,  abgeleitete  (deuteropa- 
fWcs)  dagegen  die,  welche  secundär  aus  andern  Krankheiten  entstanden,  z.  B. 
M.st  Eacyklopadle.  Ite  Aufl.  II.  31 
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eiue  auf  Scharlach  folgende  Anasarca  Nach  dem  verschiedenen  Zustande  des 
8ubjecU  unterscheiden  wir  1)  nach  deai  Altert  Morbi  infantum,  puerile«, 
juvenuio,  pubertatis,  viriles,  senile«;  2)  nach  dem  Geschlecht!  Morbi 
masculini,   virgiuum,    gravidarum,   puerperarum ,  lactantium,  vetnlarum; 

3)  in  Bezug  auf  Lebensart,  Stand,  Gewerbe  die  Krankheiten  der 
verschiedenen  Stände:  der  Gelehrten,  Hofleute,  Künstler,  Handwerker  etc. 

4)  lu  Rücksicht  der  Zahl  der  zugleich  erkrankten  Subjecte  und  der  äussern 
Verhältnisse,  unter  welchen  die  Krankheit  entstand,  trennen  wir  Volks- 
krankheiten (Morbi  pandemli,  populäres)  und  sporadische  Krankhei- 
ten (Morbi  sporadici).  Erstere  sind  «)  endemischer  einheimische, 
sogenannte  Land  krank  h  ei  ten  (Morbi  endemü,  vernneuli),  welche  viele 
Leute  eines  Landes,  einer  Gegend  befallen  und  ihren  Grund  in  Local Ver- 
hältnissen, in  Lebensart,  Kliman  Nahrung,  geographischer  Lage  etc.  suchen. 
Sie  sind  auf  hohen  Bergen  Kntzündungakrankbeiteu,  in  sumpfigen  Gegenden 
bösartige  Wecbkelfieber,  am  Po,  in  Mailand,  Tyrol  der  Cretinismus,  an 
der  Ostsee  rheumatische  Leiden  etc.  6)  Epidemische  Seuchen,  Land- 
seuchen (Morbi  epidcmU,  epichorii),  welche,  aus  einerlei  Ursachen  ent- 
sprungen ,  eine  Menge  mit  einander  in  geselliger  Verbindung  lebende  Men- 
schen zugleich  befallen.  Der  diesen  Krankheiten  eigentümliche  Charakter 
heisst  Consta utio  epidemia  (s.  d.  Art.).  Man  hat  Jahresepidemien  (Morbi 
unnui),  d.  h.  solche,  die  in  den  meisteo  L&ndern  zu  gewissen  Jahreszeilen 
regelmässig  herrseben,  ab  in  den  gemässigten  Zonen  die  Morbi  epidemii 
vernales,  aestivi,  autumnales ,  hyemales.  Erstere  sind  gewöhnlich  entzünd- 
lich, die  andern  gallig,  die  dritten  gallig- schleimig,  die.  letzten  wieder 
entzündlich;  doch  finden  bei  un regelmässigem  Gange  der  Jahreszeiten,  wie 
bei  uns  an  der  Ostseeküste,  oft  Ausnahmen  statt.  Stehende  Epidemien 
(Morbii  stafionarü)  im  Gegensatze  der  untergeordneten,  sind  nach  Reuns 
solche,  wo  eine  allgemeine  KrankheitsbeschaiTenheit  oder  vielmehr  Anlage 
zu  einer  unbestimmten  Krankheit,  der  formellen  Beschaffenheit  nach  entwe- 
der mit  einem  bestimmten  allgemeinen,  entzündlichen  oder  nervösen  Charak- 
ter, oder  vermischt  auftritt,  welche  Diathese  ganz  allein  als  die  Wirkung 
einer  wahrend  eines  langern  oder  kürzern  Zeitraums  herrschend  -  geworde- 
nen, meist  unbekannten  Luft-  und  Witterungsbeschaffenheit  zu  betrachten 
ist,  und  die  allen  sporadischen,  endemischen  und  epidemischen,  während 
solcher  Zeit  vorkommenden  Krankheiten  jenen  allgemeinen  Charakter  auf- 
drückt, so  dass  sie  sich  alle  ziemlich  ähnlich  sind.  Der  Kinfluss  der  epide- 
mischen Constitution  auf  die  dazwischen  kommenden  Krankheiten  (Morbi 
uUiTcurrcntes) ,  z.  B.  auf  Masern,  Scharlach,  Blattern  etc.  ist  der  Art,  das* 
diese  dem  allgemein  herrschenden  Krankheitscharakter  (entzündlich,  gal- 
lig, nervös,  putride)  gemäss  behandelt  werden  müssen,  woraus  sich  3Tä. 
Sydcnhanft  und  M.  StoWg  erklärtes  aotigastrisebes  Verfahren  hei  rein  eut- 
züudlichen  Leiden  als  richtig  und  zweckmässig  für  jene  Zeit  deuten  lässt. 
UijtjH}krn1cs  suchte  den  Grund  der  Epidemien  in  dem  Wechsel  und  der 
Veränderung  der  Atmosphäre,  in  Wärme,  Kälte,  Trockeuheit,  Feuchtig- 
keit etc.  der  Luft,  worüber  aber  baro-,  thermo-,  eudio-  und  h>gro metri- 
sche Versuche  gerade  das  Gegentbeil  lehren,  indem  die  Erfahrung  zeigt, 
dass  eben  bei  einem  gleich  massigen  Typus  aller  meteorologischen  Erschei- 
nungen Epidemien  am  häufigsten  vorkommen,  was  die  von  A»  v,  Humboldt 
und  Foutana  zur.  Zeit  einer  fürchterlichen  Viehseuche  unternommenen  Ex- 
perimente sattsam  darthun  (s.  Schnurrer  Materialien-  so  einer  allgem.  Natur- 
lehre der  Epidemien  und  Contagien.  Tübingen,  1810.  HHbtrlc  Meteorologi- 
sche Jahrbücher.  Weimar,  1810).  Beide  Autoren  suchen  zu- beweisen,  dass 
die  Ursachen  der  Epidemien  theils  in  den  tief  in  den  menschlichen  Organis- 
mus eingreifenden  kosmischen  "und  tellurischen  Verhältnissen,  theils  in  der 
Knt Wickelung  des  Körpers  selbst  liegen,  also  in  der  Stellung,  dem  Lsufe 
und  der  Gravitation  der  Himmelskörper,  sowie  in  den  im  Innern  des  Erd- 
balls vorgehenden,  freilich  noch  unbekannten  Veränderungen.  Ein  eigen- 
tümliches Finthen  lässt  sich  auch  bei  epidemischen  Krankheiten  nachweiscu, 
so  das«,  ^wtun  eine  derselben  in  einer,  Gegend  eine  Reihe  von*  Jahren  gc- 
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herrscht  hat,  dieselbe  darch  eine  andere  verdrängt  wird  und  weiter  wanden 
So  wanderte  in  d.  J.  1780—84  die  Influenza  immer  weiter,  bis  der  KreU  de* 
Finthens  binnen  geraumer  Zeit  geschlossen  war  und  die  Reibe  der  patholo- 
gischen Erscheinungen  wieder  von  vorn  an  beginnt  (e.  Schnurrer'*  Krank- 
heiten d.  Menschengeschlechts,  auf  historischen  u.  geograph.  Wege^ bear- 
beitet. Tübingen,  1820.  S.Thle. ,  wo  die  Seuchen  mit  der  physischen 
Welt  und  der  Geschichte  der  Menschheit  in  Verbindung  gesetat  werden.) 
Über  die  epidemisch  -  miasmatischen  und  contagiösen  Krankheiten  herrscht 
noch  viel  Dunkelheit,  was  die  jetzt  so  sehr  wüthende  Cholera  orientalis,  so 
wie  das  gelbe  Fieber  sattsam  beurkunden.  Daa  Contagium  erzeugt  sich  ent- 
weder ursprünglich  in  der  Atmosphäre  (Contagium  primitivum,  atmosphacri- 
cum,  richtiger  Miasma)  durch  schädliche  Luftbeschaflenheiten,  die  sich 
dem  Körper  mittheilen,  oder  es  bildet  sich  auf  der  Erdoberflache  und  ist 
von  da  aus  der  Luft  mitgetheilt  (Contagium  communientum ,  terrestre,  con- 
secutivum,  richtiger  Miasma  terresire.  AT).  Die  Erzeugung  des  letztem 
begünstigen:  Fäulungsprocesse  durch  stehende  Wässer,  in  Verwesung  über- 
gegangene animalische  und  vegetabilische  Substanzen,  grosser  Hitzegrad,  das 
Zusammenleben  vieler  Menschen  in  engen  Rannen  etc.  (Am  nebligsten 
nennt  man  Contagium  jeden  durch  Kranke  entwickelten  ansteckenden  Krank- 
heitsstoff, Miasma  jedes  in  der  Luft  oder  Erde  erzeugte  und  nur  durch 
diese ,  nicht  durch  Kranke  sich  weiter  verbreitende  Gift.  Es  giebt  demnach 
miasmatische  und  contagiöse  Epidemien,  desgleichen  solche,  die  zugleich 
miasmatisch  und  contagiös  sind.  Most.)  Vgl.  d.  Art.  Contagium,  Epide- 
raia,  Endemie,  Miasma.  Eine  ganz  neue  Eintheilung  der  Krankheiten 
ist  die  von  Sckönlcin,  die  ziemlich  naturgemäß  zu  ae\n  scheint  (vergl.  Me- 
d i  c  i  n  a).~  Endlich  unterscheidet  man  noch  die  Krankheiten,  welche  nur  die 
eine  oder  andere  Körperhälfte  befallen«  z.  B.  Migräne,  Hemiplegie,  Pella- 
gra, Zone,  Krämpfe,  Blattern,  Masern  auf  einer  Seite  (s.  Meli*,  De  mor- 
bis  hominis  dextri  et  sinistri.  Götting.  1817).  C  A.  To«. 

Nachschrift  des  Herausgebers.  Der  Vollständigkeit  und  der 
Nachweisungen  wegen,  sowie  au»  dem  Grande,  weil  unter  der  Beneunung 
„Morbus' 4  auch  einzelne  Krankheiten  vorkommen,  sowie  ganze  Krankheits- 
geschlechter, z.  B.  Morbus  maculoene,  Morbi  cordis  etc.,  trage  ich  hier 
noch  Folgendes  nach. 

Morbus  acutus  und  acutissimtis t  s.,  Acutus  morbus. 

Morbus  adventitius,  acquisitum.  Ist  einst  erworbene  Krankheit,  s. 
Morbus. 

Morbus  aetatis,  Krankheit  des  verschiedenen  Alters,  s.  Morbus, 
Morbus  anylicus,  s.  Rhachitis. 

Morbus  amteponensy  antieipans.    Ist  eine  Krankheit  snit  Typus  antici- 
pam,  wie  z.  B.  oft  bei  Febris  intermittena. 
Morbus  aphroJisiacuSf  s.  Syphilis. 
Morbus  arcualus,  s.  Icterus. 
Morbus  attonitusy  s.  Apoplexia. 
Morbus  ati/jricus,  s.  Morbus. 

Morbus  aurium,  Ohrenkrankheit.  Die  verschiedenen  Krankheiten 
des  Ohres  sind  anderswo  abgehandelt  (s.  Inflammatio  auriuiu,  Otor- 
rhoea,  Enechema,  Cophosis,  Aurium  sordes,  Vulnus  aurium 
etc.  Der  Dr.  Dann  zu  Berlin  hat  eine  recht  gute  Skizze  ejner  Geschichte 
der  Ohrenheilkunde  in  Horn'*  Archiv.  Mai  u.  Juni  1834.  S.  454  ff,  ge- 
liefert. 

Morbus  bullosus ,  s.  Pemphigus. 

Morbus  cadueus,  s.  Epilepsia. 

Morbus  cardio  cus  der  Alten,  Pericarditis  exsudatorü*  sanguinolenta, 
sogenannte  exsudative  Entzündung  des  Herzbeutels.  Diese  schon 
von  Cael  Aurelianus  beschriebene  Krankheit  ist  häutig  bei  scorbutischen 
Personen,  häufig  unter  dem  Miiitair  beobachtet  worden,  ja  in  den  Früblings- 
und  Sommermonaten,  vom  Februar  bis  September,  hat  man  sie  selbst,  be- 
gleitet von  einem  rheumatischen  KranKbeiUgeniiw ,  epidemisch  herrschen  ge- 

31  * 


Digitized  by  Google 


484  MORBUS 

•ehen;  gleichzeitig  kamen  eine  grosse  Anzahl  Pleureslen '  vor.  Die  Exsu- 
dation ist  meist  blutroth  von  Farbe.  Nach  Seidlitz,  der  das  Übel  in  St  Pe- 
tersburg nicht  selten  im  J.  1881  bis  1834  beobachtete  (s.  Hecker' s  Wissen- 
schaft). Annaleo  d.  ges.  Heilkunde.  1835.  Bd.  II.  Hft.  1.  S.  129—186)  und 
seine  Observationen  darüber  mittbeilt,  bat  die  Krankheit  folgende  Zeichen: 
Engbrüstigkeit,  Gefühl  too  grosser  Mattigkeit,  somal  in  der  Herzgrube, 
dumpfer  Schmers  über  die  ganze  Brust,  Aufgetriebenheit  uud  Schmerz  der 
Herzgrube,  der  Lebergegend,  Gefühl  von  Erstickung  beim  Druck  dieser 
Stellen,  —  aufgedunsenes,  glänzendes,  gelbliches,  mit  klebrigen  Schwei«- 
sen  bedecktes  Gesicht,  regelmässiger,  aber  oft  seufzender,  schmerzloser 
Athera  ohne,  Husten,  unterdrückter  und  frequenter  Puls,  kaum  hörbarer 
Herzschlag.  Die  Kranken  sind  bei  völliger  Besinnung,  aber  mürrisch,  trage 
im  Antworten,  liegen  am  liebsten  platt  auf  dem  Rücken  oder  auf  der  lin- 
ken Seite,  mit  dem  Kopfe  niedrig;  am  4ten  — 7ten  Tage  folgt  unter  gros- 
ser Ermattung  oft  der  Tod.  —  Die  Section  zeigt  den  Hersbeutel  dunkel- 
blauroth  gefärbt,  sehr  ausgedehnt  von  albumioösem  Blutwasser,  worin  ein 
blaurother  Niederschlag  stattfindet,  der  da*  ganze  Herz  umgiebt.  Das  Herz 
Ist  meist  ganz  gesund  gefunden  worden.  Als  Ursachen  giebt  man  hef- 
tige Erkältung  und  zurückgetretene  chronische  Hautausschläge  an.  In  einem 
Falle  sah  ich  die  tödtlich  endende  Krankheit  bei  einem  Schneider  nach  sehr 
schnell  geheilter  Krätze.  Seidlitz  hält  das  Übel  ganz  richtig  für  keine  ge- 
wöhnliche reine,  echte,  sondern  nur  unechte,  der  scorbutisetten  ähnliche 
Entzündung  des  Herzbeutels.  Cur.  Antiphlogistische  Mittelt  Blutegel, 
Aderlass,  Nitrum,  blieben  oft  fruchtlos.  Mehr  leisteten  innerlich  die  Ekel- 
cur,  die  Brechmittel  und  kräftige  reizende  Purganzen  von  ftbeum  und  Aloe", 
um  auf  den  Darmcanal  zu  deriviren;  auch  äusserlich  anballend  Vesicantaa, 
Terpenthinöleinreibungen.  Bei  grosser  Mattigkeit,  kalten  Extremitäten 
nützen  reisende  Mittel  i  Spirit.  nitri  dulc.,  kaustischer  Salmiakgeist  etc.  — 
Nach  Seidlitz  begünstigt  eine  epidemische  und  individuelle  scorbutische  An- 
läge  die  Krankheit.  Männer  zwischen  20  und  80  Jahren  werden  am  häufig- 
sten von  ihr  befallen,  besonders  Vollsaftige,  Aufgedunsene  mit  niedergeschla- 
gener Gemüthsstiminung ;  auch  solche,  die  schon  früher  an  8corbut  gelitten. 
Bei  der  Mehrzahl  der  Genesenen  entwickelt  sich  auch  hinterher  gern  der 
Scorbut  in  seiner  ganzen  Stärke,  sowol  an  den  Extremitäten,  als  am  Zahn- 
fleische. Zuweilen  waren  die  Kranken  der  Trunksucht  ergeben,  erlitten  me- 
chanische Verletzungen  der  Brust  oder  strengten  ihren  Körper  kurz  vor  dem 
Ausbruch  der  Krankheit  sehr  an.  Diese  macht  Anfälle,  wo  alle  Symptome 
denen  der  Cholera  orientalis  ähnlich  sind,  wobei  bedeutende  Herzklemme, 
kalte  Glieder,  kalte,  klebrige  Schweisse,  grosse  Angst,  schwache  zitternde 
Stimme,  grosser  Durst,  Begierde  nach  kalten  Getränken  bemerkt  werden. 
Zuweilen  beginnt  der  Anfall  mit  heftigem  Frost,  wie  bei  der  Intermittens, 
worauf  Hitze  folgt.  Die  Quantität  des  dunkelblatrothen  Fluiduras  im  Herz- 
beutel betrug  2 —  6  £.  Niemals  fand  man  Erosionen  auf  dem  Herzbeutel 
oder  im  Herzen;  auch  fast  nie  coagulirtes  Blut.  Cael.  Aurelianus  (De  tar- 
dis  passionibus  Cap.  81  —  87)  räth  bei  grosser  Erstickungsgefahr  zu  einem 
kleinen  Aderlass,  lobt  kalte  Waschungen  von  Wasser,  Essig,  Sturzbäder; 
Senfteige,  scharfe  Einreibungen  in  die  Brust;  die  kalten  Glieder  wurden  in 
warme  Tücher  eingehüllt,  mit  Schwefel  durchräuchert;  innerlich  dienen 
Kampher,  Wein,  Chinin.  So  wie  das  Reactionsfieber  und  Hitze  eintreten, 
dienen  kühle,  säuerliche  Getränke,  viel  kaltes  Wasser,  wie  bei  der  Cholera. 
Gegen  die  oft  lange  nachbleibende  Schwäche  passen  gute  Nutrientia,  China 
mit  Mineralsäuren;  auch  ein  Veaicatoriom  auf  die  Brust  zur  Resorption  des 
blutigen  Fluidums  im  Herzbeutel. 

Morbus  choleriau,  s.  Cholera. 

Morbus  chronicus,  a.  Morbus. 

Morbus  arrorum,  s.  Plica  polonica. 

Morbus  coeliacus,  s.  Fluxus  coeliacus. 

Morbus  colicus,  s.  Colica. 

Morbus  comitialüj,  s.  Epilepsie. 
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Morbus  compUcntus,  compositus ,  congcnitus ,  congnms,  eontagiosus,  c<m- 
tincns  etc.,  s.  Morbus. 

Morbus  cordis ,  Cardiogmus  verus,  Krankheit  des  Herzens.  In 
der  Erkenntniss  der  Herzkrankheiten  sind  wir  aeit  einigen  Jahren  durch 
Hülfe  dea  Stethoakopa  und  dea  Plessimeters  weit  vorgeschritten;  was  aber 
Ihre  Heilung  anbetrifft,  so  aieht  es  damit  noch  schlimm  ana.  Wir  laaaen 
die  meisten  Kranken  trotz  der  gerühmten  kleinen  Aderlässe,  der  Digitalis, 
der  kühlenden  Laxanzcn,  der  atrengen  vegetabilischen  Diät  etc.  unge  heilt, 
und  der  Tod  folgt  endlich  nach  jahrelangen  Leiden.  So  iata  der  Fall  bei 
den  meisten  chronischen  Herzübeln,  die  bald  einer  vorhergegangenen  Car- 
ditia,  bald  einer  allgemeinen  aneurysmatischen  Diathese,  rehlern  im  Ban 
dea  Herzem  und  der  grossen  Gefässe,  wodurch  Störungen  in  der  Blutcircu- 
\  lation  hervorgerufen  werden,  bald  andern  unbekannten  Ursachen  ihre  Ent- 
stehung verdanken.  Merkwürdig  ists,  dass  in  unsern  Zeiten  die  Her /.übel 
weit  häufiger  als  früher  vorkommen.  Gewiss  iat  hier  ein  unregelmässiges 
schwelgerisches  Leben  und  eine  leidenschaftliche,  zu  heftigen  AiTecten  ge- 
neigte Constitution  besonders  anzuklagen.  Aber  auch  die  anhaltenden  depri- 
mirenden  Affecte,  langwährender  Kummer,  Gram,  Sorgen,  gehören  hieber; 
denn  was  wirkt  wol  mächtiger  aufs  Herz,  als  sie?  Alle  Herzkrankheiten 
können  wir  im  Allgemeinen  füglich  mit  Kreysig  in  dynamische,  orga- 
nische und  mechanische  eintheilen.  Zu  erstem  rechnen  wir  die  Car- 
ditis  und  Pericarditis  mit  ihren  Complicationen ,  die  Aortitis  acuta  und  die 
abnorme  Sensibilität  und  Irritabilität  des  Herzens  (s.  Inflammatio  aortae, 
cordis,  pericardii),  zu  den  organischen  Herzkrankheiten  gehören  Atro- 
phie und  Hypertrophie  des  Herzens,  Verdickung,  Verstärkung  der  Herzsub- 
stanz mit  oder  ohne  Erweiterung  der  Höhlen,  relative  Kleinheit  des  Herzens 
durch  Verdünnung  und  Schwinden  der  Herzsubstanz,  Mürbheit  des  Herzens 
(a.  Malacoaia  cor  die),  Erweiterung  dea  ganzen  oder  halben  Herzena 
mit  Verdünnung  oder  mit  Verdickung  oder  normaler  Beschaffenheit  der 
Wände,  mit  oder  ohne  Leiden  der  Brustaorta;  auch  die  Brustbräune  gehört 
hieher  (s.  Angina  pectoris),  sowie  die  Verknöcherungen  einzelner  Theile 
oder  des  ganzen  Herzens,  die  Verengerungen  seiner  CominunicationsölTnun- 
gen,  der  grossen  Gefässstäinrae  und  Klappen,  die  Verwachsungen  des  Herz- 
beutels mit  dem  Herzen,  die  Degenerationen  des  Pericardiuma  und  die  Ge- 
schwülste an  demselben,  der  Hydrops  pericardii.  Zu  den  mechanischen 
Krankheiten  des  Herzena  zählt  man  die  Verdrängung  desselben  aus  seiner 
Lage  und  die  Blausucht  (s.  Cyanosis).  Die  Diagnose  der  Herzkrank- 
heiten ist  zwar  nicht  leicht,  und  man  muss  die  echten  Herzzufälle  von  den 
unechten  (Cardiogmus  verus  und  Pseudocardiogmus)  wohl  unterscheiden.  In 
dieser  Hinsicht  sind  die  Schriften  eines  Morgagni ,  Senac,  Testet,  Corvisart, 
Laennec,  Bertin,  Davies,  Jos.  Brown  .(Medical  essays  on  fever,  inflamrua- 
tions  etc.  s.  Sammlung  auterles.  Abhdlgn.  XXXIX.  8.  559),  Burns  und  be- 
sonders das  classische  Werk  Kreysig  s  zum  Studium  zu  empfehlen.  Eine 
aehr  brauchbare  kleine  Schrift  ist  noch  folgende:  H,  Bürger,  Diagnostik 
der  Herzkrankheiten.  Berlin,  1825.  Zu  den  sichern  Zeichen  wirklicher 
idiopathischer  Krankheiten  des  Herzens,  des  Herzbeutels  und  der  grossen 
Gefäsae,  also  nicht  des  Pseudocardiogmus,  zählt  Schmalz  in  seiner  Diagnostik 
8.  Aufl.  S.  104  folgende :  Der  Athem  ist  anfangs  auf  eigene  Art  beengt  und 
kurz,  oberflächlich,  unterbrochen;  er  bleibt  bei  der  geringsten  Bewegung 
weg,  so  dass  beim  Berg-  und  Treppensteigen  der  Kranke  stehen  bleiben 
und  nach  Luft  achnappen  muaa,  doch  aieht  man  ihm  fast  nicht  an,  dass  er 
mühsam  athmet;  während  er  über  Luftmangel  klagt,  kann  und  muss  er  tief 
einathmen,  seufzen,  gähnen;  diese  tiefen  Athemzüge  erfolgen  ohne  Anstren- 
gung, ohne  Schmerz,  selbst  mit  Wohlbehagen.  Verhält  sich  der  Kranke 
ruhig,  so  iat  die  Reapiration  frei  und  leicht.  Periodisch  stellt  sich  nicht 
blcs  nach  Bewegungen  des  Körpers  und  der  Seele,  auch  ohne  diese,  z.  B* 
zu  Anfange  dea  ersten  Schlafa  in  der  Nacht,  nach  plötzlichen  Wetterverände- 
rungen etc.  ein  solcher  Anfall  ein,  wobei  atarke  Brustbeklemmung,  grosse 
Angst,  selbst  Orthopnöe  bemerkt  werden.    Der  Kranka  liegt  meist  auf  bei- 
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üen  Selten  gut,  doch  öfter  Hakt  mit  Beschwerde,  am  liebsten  auf  dem 

Rücken  mit  erhobener  Brust;  in  den  Anfallen  richtet  er  sich  je  de«  mal  in  die 
Höhe,  und  oft  bemerkte  ich  schon  au  Anfange  de«  Übels,  das  oft  Jahre  lang 
dauert,  dsss  die  Kranken  nicht  gut  platt  im  Bette  liegen  können  (Afosf). 
Fernere  Zeichen  sind:  ein  eigner  metallischer  Husten,  der  im  Anfalle  am 
heftigsten,  meist  trocken,  späterhin  mit  einem  mehr  oder  minder  blutigen, 
aerösen,  lymphatischen  Auawurfe  verbunden  ist,  ein  eigenes  leises  Röcheln 
öder  Pfeifen  ganz  oben  im  Halse,  das  sich  schon  früh  einstellt,  in  den  An- 
fällen aber  fehlt;  der  Puls  ist  meist  beschleunigt,  bei  jedem  leichten,  zufal- 
lig  hinzukommenden  Fieber  ungewöhnlich  schnell,  später  anhaltend  schnell, 
fast  immer  ohne  kräftigen  Schlag,  übrigens  meist  regelmässig,  aber  gern 
mehrmals  im  Tage  wechselnd  in  Stärke,  Völle,  Schnelligkeit  ond  Härte,  ge- 
wöhnlich auch  mit  dem  Herzschlage  und  dem  Pult  der  andern  Hand  nicht 
harmoiiirend;  später  wird  er  ungleich,  zuletzt  sehr  schnell,  vibrirend,  zuk- 
kend,  wellenförmig,  kaum  fühlbar.    Bin  Hauptzeichen  ist  das  unordentliche, 
dem  Kranken  so  lästige,  veränderliche,  bald  heftiger,  bald  gelinder  auftre- 
tende Schlagen  des  Herzens,  so  dass  der  Patient  deutlich  fühlt,  das«  das 
Übel  von  diesem  ausgeht.    8cbon  früh  klagt  er  über  Gefühl  von  Enge, 
Bangigkeit,  Sch  were,  Druck,  plötzlicher  Hitze  nnd  Brennen  in  der  Herz- 
gegend, manchmal  mehr  rechts  oder  tiefer  nach  dem  Oberbauche  hin,  wobei 
periodisch  heftige  stechende  oder  zusammenschnürende  Schmerzen  quer  durch 
die  Brust  bis  zur  Schulter  und  in  den  Arm  gehen,  so  dass  er  nach  der 
Herzgegend  greift  und  durch  starken  Drück  mit  der  Hand  Linderung  sucht. 
Die  Gemüthssttmmung  des  Kranken  ist  gereizt,  er  ist  zum  Zorn,  zur  Trau- 
rigkeit geneigt, Jeder  Affect  befördert  den  Anfall  und  alle  Zufäll 
im  Verlauf  des  Übels  zu.    Der  letzte  Zeitraum  ist  höchst  martervoll  uud 
schrecklich:  die  grösste  Schwäche,  unaussprechliche  Angst,  in  keiner  Lage 
Ruhe  und  freier  Athem,  oft  stundenlange  Ohnmächten  ohne  Besinnung,  Un- 
fähigkeit sich  zu  bewegen,  bis  endlich  das  im  Herzen  aufgehaltene  Blut  ein 
wenig  wieder  in  Circulation  kommt;  zuweilen  Delirien  und  apoplektische 
Zufälle,    per  Tod  erfolgt  selten  ruhig,  meist  stürmisch,  oft  höchst  schnell 
und  Dlötzlich  durch  Zerreissung  grosser  Cfefätse  oder  des  Herzens  selbst; 
zuweilen  liegt  der  Kranke  aber  auch  Tage  lang  im  Agonisiren.    Die  Dia- 
gnose der  einzelnen  Herzfehler  ist  sehr  schwer  und  ich  uiusa  hier  auf  die 
angeführten   Schriften  verweisen ,  sowie  auf  die  Artikel  Auscultatio  und 
Stethoscopium.    Dame»  (Lectures  on  the  diseases  of  the  longa  and  beert. 
London  1835,  Vorlesung  22)  theilt  die  Herzkrankheiten  1)  in  Krankhei- 
ten der  Substanz  und  der  Klappen,  2)  in  solche  des  Herzbeu- 
tels, 3)in  solche  der  grossen  Gefässe,  4)  nervöse  Störungeu  des 
Herzens  und  der  Schlagadern,  5)  Missbildungen  des  Herzens. 
Zu  letztern  gehören:  Einfache  Hypertrophie  und  einfache  Erweiterung  des 
linken  oder  rechten  Ventrikels,  Hypertrophie  mit  Erweiterung  der  Ventri- 
keln, solche  mit  Erweiterung  der  Herzohren;  —  Krankheiten  der  Klappen 
(mützenförmige,  halbmondförmige   Verknorpelung  und  Verknöcherung  der 
Aorta,  warzenförmige,  kugelförmige  Vegetationen),        Entzündung ,  Ge- 
schwüre, Berstung  des  Herzens,  Erweichung,  Verhärtung,  Fettwucherung 
und  fette  Degeneration  der  Herzsubstanz,  knorpelige,  knöcherne  und  an- 
dere zufällige  Ablagerungen  und  Aftergebilde. —    Ursachen  der  Herzübel 
im  Allgemeinen  sind:  erbliche  Anlage,  anhaltende  deprimirende  und  exciti- 
rende  Gemütsbewegungen,  Brustverletzungen  durch  Schläge,  Stösse,  Wun- 
den, durch  das  Heben  und  Tragen  schwerer  Lasten,  Ausschweifungen  in 
Baccho  et  Venere,  Metastasen  von  Krätze,  Syphilis,  Flechten,  Gicht,  Miss- 
brauch des  Mercura  etc.    Anomale  metastatisebe  Gicht  macht  leicht  Herz- 
vereugerungen ,  Metastase  von  Rheuma,  besonders  bei  gleichzeitiger  Pneu- 
monie, erregt  nicht  selten  Herzhypertropbie,  dagegen  atra  Bilis,  anomale 
Hämorrhoiden,  am  öftersten  zu  Atrophie  des  Herzen«  Gelegenheit  geben. 
Cur  im  Allgemeinen.    Sie  besteht  vorzüglich  darin,  dass  der  Kranke  eine 
strenge  Diät  hält,  und  sein  Leben-  so  ruhig  als  möglich  einrichtet,  Alles,  was 
reizt  und  erhitzt,  vermeidet,  eine  milde  vegetabilische  Kost  wählt,  des  Ta- 


■ 

Digitized  by  Google 


MORBUS  487 

ges  öfter  und  nur  jedesmal  in  kleinen  Portionen  Speite  zu  sich  nimmt,  für  täg- 
liche Leibescffnung  Sorge  trottete.  Überhaupt  paust  im  Allgemeinen  ganz  die 
bei  Aneurysma  internum  angegebene  Diät;  auch  die  dort  angegebenen  Heil* 
mittel,  besonder!  die  Digitalis  sind  zu  versuchen  (s.  Aneurysma  inter- 
num). Leider  bleibt  uns  oft  weiter  nichts  als  eine  symptomatische  Behand- 
lung nach  allgemeinen  pathologisch  -  therapeutischen  Principien  übrig,  die, 
richtig  angewandt,  viel  Erleichterung,  in  seltenen  Fullen  selbst  Heilung  ver- 
schafft. Hier  wird  der  umsichtige  Arzt  nach  Umständen  gelinde  und  küh- 
lende Laxanzen  von  (Tremor  tartari  und  Tamarinden,  Aq.  laurocerasi  mit 
Elix.  acid.  Halleri,  Digitalis  und  Crem,  tartari,  kleine  Aderlässe  etc.  anwen- 
den, dagegen  alle  Spirituosen  pinge,  alle  versüssten  Säuren,  Wein,  Kaffee, 
Tbee  etc.  verbieten.  Die  häufigste  fHerzkrankhcit  ist  nach  Davies  Erweite- 
rung mit  Hypertrophie  der  Ventrikel  (Aneurysma  activum  forvisart)  t  wobei 
sehr  starkes  erschütterndes  Herzklopfen,  zuweilen  ein  sehr  kleiner  Puls, 
der  erst  nach  dem  Aderlass  fühlbar  wird,  meist  aber  ein  starker,  harter, 
vibrirender  Puls  bemerkt  wird.  Hier  räth  er  an :  grosse  Ruhe,  öftere  Ader- 
lässe, streng  vegetabilische  Diät,  Tinct.  digitalis,  3mal  täglich  10  Tropfen, 
bis  Narcosis  eintritt.  Ausserdem  lobt  er,  selbst  in  schlimmen  Fällen,  wo 
schon  Anasarca  da  war,  das  Elaterium  als  drastisches  Purgirmittel,  einen 
lag  um  den  andern,  oder  zweimal  die  Woche  gereicht.  —  Zu  den  nervö- 
sen Krankheiten  des  Herzens  und  der  Schlagadern  rechnet  Davits;  die  An- 
gina pectoris  (Neuralgia  cordi»),  wogegen  er  ein  grosses  Pflaster  auf  die 
Herzgegend,  bestehend  aus  5jj  Extr.  belladonnae  und  Jj  Einpl.  sapon^tum 
besonders  empfiehlt,  so  wie  Laennec  den  Magnet  dagegen  anrät h,  d.  i.  eine 
stark  magnetisirte,  1  Linie  dicke  Stahlplatte  wird  auf  die  linke  Praecordi- 
algegend,  und  eine  andere  ähnliche  an  der  entgegengesetzten  Seite  auf  den 
Kücken  so  gelegt,  dass  ihre  Pole  einander  gegenüber  sind  und  der  Magnet- 
strom durch  die  afficirten  Theile  stattfindet.  Gegen  das  nervöse  Herzklo- 
pfen dienen  Digitalis,  höchst  selten  ein  Aderlass.  Neuralgie  der  Schlagadern 
trifft  man  öfters  bei  Hysterie  und  Hypochondrie. 

Morbus  coxarius,  s.  Ischias  und  Arthrocace. 

Morbus  crimctiMs,  s.  Lepra  taurica. 

Morbus  de  AleppOf  die  Krankheit  von  Aleppo.  Ist  ein  exantbema- 
tisebes  Übel,  das  zum  abendlandischen  Aussatz  gerechnet  und  auch  Herpes 
Aleppinus  genannt  wird,  s.  Lepra  occidentalis. 

Morbus  deuteropathicus,  s.  Morbus. 

Morbus  Dithmarsicus ,  die  Dithmarsche  Seuche,  die  Dithmarsische 
oder  Marschkrankheit,  s.  Scherlievo  und  Syphilis  spuria. 

Morbus  emlemius,  epidemius,  externus,  exquisite  acutus  etc.,  s.  Morbus 
Morbus  febrilis,  s.  Febris. 
Morbus  fellifluus ,  n.  Cholera. 
Morbus  fixus,  fluidorum,  s.  Morbus. 

Murbus  foetus,  Morbus  embryonis.  Die  K  rankh  ei  te  n  der  Ungebor- 
nen,  der  Früchte  im  Mutterleibe  sind  ein  Gegenstand,  der  zeither  seiner 
Wichtigkeit  nach  zu  wenig  beachtet  worden  ist.  Erst  vor  wenigen  Jahren 
machte  der  so  hochverdiente  Hufeland  sen.  darauf  aufmerksam,  indem  er 
eine  recht  interessante  Abhandlung,  betitelt:  „Von  den  Krankheiten  der  Un- 
gebornen  und  der  Vorsorge  für  das  Leben  und  die  Gesundheit  des  Men- 
schen vor  der  Geburt,"  in  seinem  Journal  der  prakt.  Heilkunde  I8z7.  St.  1. 
mittbeilte.  Ist  es  Thatsache,  da«s  bestimmte  ändere  Ursachen,  bestimmte 
äussere  Einwirkungen  nachtheilige  Wirkungen  auf  das  Kind  im  Mutterleibe, 
se  bst  seinen  Tod  herbeiführen  können,  so  muss  es  auch  eben  so  gut  heil- 
same, die  Gesuudheit  und  das  Leben  fördernde  Einwirkungen  auf  die  Frucht 
geben.  Die  vorgeburtliche  Behandlung  ist  noch  wichtiger,  als  die  nachhe- 
rige, insofern  hier  noch  da«  Werden,  die  ganze  künftige  Anlage  und  Or- 
gai  isation  des  Menschen  bestimmt,  verschlechtert  oder  verbessert,  werden 
kann.  Aus  der  Dähern  Kenniniss  der  Wege  der  Einwirkungen  auf  die  Frucht, 
aus  der  Einsiebt,  was  ihr  vorteilhaft  oder  schädlich  ist,  ergiebt  sich  die 
ganze  Patbo-ogie  und  Materia  medica  des  Foetus.    Ein  richtiger  Begriff  von 


Digitized  by  Google 


488 


MORBUS 


der  Verbindung  der  Fracht  mit  der  Mutter  und  darch  sie  mit  der  Aassen- 
welt,  und  von  dem  Verhältuiss  beider  su  einander,  ist  hier  vor  allen  noth- 
wendig.    Der  Foetua  schwimmt  in  Wasser;  aeine  Verbindung  mit  der  Ma^ 
ter  ist  aar  mittelbar,  and  nur  darch  einen  Zwischenkörper,  die  Placenta, 
gleichsam  ein  eigener,  dazu  geschaffener  organischer  Boden,  sieht  er  seine 
Nahrung;  er  lebt  ein  parasitisches,  in  sich  geschlossenes  and  mit  dem  Le- 
ben der  tylutter  nur  so  zusammenhängendes  Leben,  wie  die  Pflanze  durch 
Wurzeln  mit  dem  Boden;  dennoch  ist  Einwirkung  and  Übertragung  möglich, 
Ja  oft  die  allerbestimm  teste  und  augenblicklichste ,  wie  es  die  ;Erfabrung, 
z.  B.  der  plötzliche  Tod  des  Kindes  durch  Schreck  der  Matter,  unleugbar 
darthut;  auch  der  mechanischen  Gewalt  ist  er  nicht  völlig  enthoben.  Dia 
Verbindungs-  und  Übergangswegc  sind  vorzuglich  folgende:  1)  Blutüber- 
gang.   Nur  daa  Blut  der  Mutter  erhalt  mittels  dzr  Placeuta  das  Kind;  letz- 
tere kann  mit  Blut  überfüllt  seyn.    Eben  so  wichtig  ist  die  Qualität  des 
Blutes,  ob  das  Kind  reines  oder  krankhaft  verdorbenes  Biet  von  der  Mat- 
ter erhält    Dieser  Übergang  kann  nicht  geleugnet  werden,  und  Wiliinmt* 
neuere  Versuche  bestätigen  ihn  vollkommen;  denn  er  spritzte  öl  in  die 
Adern  eines  trächtigen  Hundes  und  fand  nachher  dasselbe  in  den  Nabeladern 
und  Blutgefässen  des  Foetüs  wieder.    Das  Mittel  der  Verbindung  zwischen 
Mutter  und  8äugling  ist  die  Milch,  ein  Product  dea  mütterlichen  Blutes, 
also  immer  noch  Verbindung  durchs  Blut.    Nimmt  die  Mutter  Wein,  Pur- 
girinittel,  Schwitzmittel,  blähende  Speisen  zu  sich,  so  wird  das  Kind  schläf- 
rig oder  es  purgirt,  schwitzt  oder  wird  von  Blähungen  geplagt.    Ja  selbst 
Seelen-  and  Nerven» ff ect  kann  auf  diesem  materiellen  Wege  dem  Kinde  mit- 
geteilt werden,  wie  die  Wirkungen  der  Leidenschaften  auf  den  Säugling 
beweisen.    Hier  ist  keine  Nerven-  und  keine  Gefässverbindung,  nur  die  be- 
lebte Materie  allein  der  Leiter  oder  das  Vehikel  des  Überganges.    Und  was 
bei  dem  von  der  Mutter  räumlich  getrennten  Säugling  stattfindet,  das  musa 
noch  viel  mehr  beim  nicht  getrennten  Foetus  der  Fall  se\n.  Krankheiten  der 
Placenta  führen  für  Mutter  und  Kind  gleiche  Nachtheile  herbei  (s.  Morbus 
placentae).  —    2)  Nerveneinßuss.    Obgleich  die  Anatomen  zeither  an 
dem  Daseyu  der  Nerven  in  der  Placenta  tweifelten,  so  hat  sie  dennoch  ganz 
neuerlich  Kverard  Home  wirklich  entdeckt.    Aach  ist  thatsächlich  der  Ner- 
veneinflusa  der  Matter  auf  daa  Kind  gar  nicht  tu  leugnen ,  denn  jeder  hef- 
tige Gemüthsaffect  bewirkt  oft  achon  augenblicklich  verstärkte  Bewegungen 
des  Kindes.  Hier  nimmt  Hufeland  eine  Nervenatmosphäre  an,  die  durch  viele 
andere  Erscheinungen  des  organischen  Lebens  (s.Magnetismus  animalis) 
gerechtfertigt  wird.  —    S)  Mechanische  Einwirkungen.    Dass  heftige  Er- 
schütterungen, Stoss,  Fall  auf  den  Unterleib  der  schwängern  Mutter  einen 
Knochenbruch  des  Foetus  erregen,  ja  ihm  selbst  den  Tod  bringen  können, 
ist  durch  Thatsachen  hinlänglich  bewiesen.  —    4)  Allgemeine  Naturagen- 
tien,  Imponderabilien;  dahin  gehören:  die  unmittelbare  Durchdringung  und 
Durchströmung  der  Wärme,  der  Elektricität,  des  Magnetismus,  und  zwar 
nicht  durch  Nerven  oder  Gefäsae,  sondern  mittels  der  allgemeinen  Porosi- 
tät, durch  welche  sich  auch  verschiedene  flüchtige  Arzneien,  z.  B.  die  Na- 
phthen,  im  Körper  verbreiten,  —  5)  Übertragung,  und  zwar  nach  den  Ge- 
setzen des  Antagonismus  oder  des  Consensus,  z.  B.  Übertragung  der  Syphi- 
lis, der  Pocken,  dea  Hydrops  von  Mutter  auf  Kind.  —    Aus  den  obigen 
Sätzen  gebt  hervor,  dass  wir  folgende  Mittel  in  unserer  Gewalt  haben,  um 
auf  das  Kind  im  Mutterleibe  zu  wirken.     a)  Entziehung   der  Nahrung, 
o)  Vermehrung   oder    Verminderung    des    Blutandranges.     c)  Veränderte 
Qualität  der  Nahrung  und  der  Luft,    cf)  Mechanische  Mittel  z.  B.  Leib- 
binden, verschiedene  Lagen  der  Mutter,    e)  Die  allgemeinen  Naturagentien. 
f)  Medicamente,  die  auf  dreifache  Weise  auf  den  Foetus  einwirken:  durch 
den  Eindruck  auf  die  Nerven,  durch  wirkliche  Aufnahme  in  das  Blut  und 
Übergang  durch  dasselbe,  und  endlich  durch  einfache  Penetration ,  wie 
z.  B.  Äther,  Ammonium,  Moschus,  Kampher  etc.    g)  Seeleneinfluss;  er 
kann  nur  mittelbar  durch  die  Nerven  geschehen,  wie  dieses  die  Wirkungen 
der  Leidenschafton  and  der  Phantasie  auf  daa  Kind  (sogen.  Verseben), 
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wofür  unzählige  Thataachen  eprecheii,  beweisen.  Was  die  Krankheiten  dei 
Lngebornen ,  die  Pathologie  des  Foelus  betrifft,  so  zählt  Hufeland  in  die 
erst«  Claase  derselben  die  Abweichung  and  Ausartung  der  Form  (Monstro- 
sitäten, Missbildungen,  im  höhern  Grade  Misageburten).  Sie  alle  aind  Wir- 
kungen dea  in  »einem  'Wirken  entweder  gehemmten,  oder  ftbertriebenau,  oder 
von  der  Norm  abweichenden  Bildungstriebes.  Uraachen  sind:  entweder 
augeerbte  Disposition  dea  Keims  oder  fehlerhafte  Richtung  gleich  bei  der 
eraten  Entwickelung.  Dahin  gehört  die  Auaartung  in  Mol*,  das  Verwachsen 
mit  dem  zweiten  Zwillingaembryo,  der  Foetua  im  Foetus,  selbst  die  erbli- 
chen Anlagen  zu  den  oft  erst  in  der  Folge  des  Lebens  aich  ausbildenden 
Deformitäten,  z.  B.  die  örtliche  Anlage  zu  Verkrümmungen  dea  Rückgrathe, 
die  ganzen  Familien  eigene  Anlage  zu  früher  Verderbnias  der  Zahne  etc. ;  — 
oder  äussere  Gewalttbätigkeiten ,  als  feste»  Schnüren,  Stoas;  —  oder  stö- 
rende oder  hemmende  Einwirkungen  von  Seiten  der  Mutter  t  Gemüthiaffecte, 
Kummer,  Gram,  Krankbetten  deraelben;  —  endlich  Ein  -  und  Nachbildungen, 

gewöhnlich  Veraehen  genannt,  gleichsam  ReHexe  Ton  dem  Organiamua  der 
lutter  auf  den  der  Frucht.   Die  ganze  alte  Welt  Yen  Hippokratee  an  glaubte 
an  das  Versehen,  die  neuere  im  Ganzen  nicht;  die  Beweise  sind,  sagt  Hu- 
feland,  oft  unzureichend«  die  Sache  hat  Tie!  Ähnliches  mit  dem  Daseya  der 
Gespenster;  je  mehr  man  dran  glaubt,  desto  mehr  sieht  man  sie,  desto  mehr 
findet  man  Ähnlichkeit  zwischen  der  Deformität  des  Foetns  und  den  vorher- 
gegangenen äussern  Ursachen.    Aber  nicht  bloa  der  Schein,  die  Sache  selbst 
kann  dadurch  begünstigt  werden;  daher  ea  Pflicht  ist,  diesem  Glauben  im 
Publicum  entgegenzuarbeiten.    80  viel  iat  gewiaa,  daaa  die  bildende  Natur 
nach  Einem  Typus  arbeitet,  der  durchs  mütterliche  Leben  gegeben  ist;  so 
gut  also  wie  das  Normale  ,  kenn  auch  das  Innormald  nachgebildet  werden, 
und  schon  bei  den  Römern  und  Griechen  war  es  Sitte  schwangern  Frauen 
aeböne  Gemälde,  Statuen  etc.  zum  Anblick  hinzustellen.    Die  zweit«  Claase 
der  Foetuakrankbeiten  istt  Lebensschwäche,  Mangel  an  gehöriger  Ernäh- 
rung, Atrophie.    Wir  sehen  Kinder  tur  Welt  kommen,  die  ungewöhnlich 
klein,  mager,  elend  und  schwach  aind,  theila  ia  Folge  von  Mangel  an  ge- 
höriger Nahrung,  oder  angeborner  Schwächlichkeit;  theila  durch  Krankhei- 
ten der  Mutten  übermässige  Aualeerungen,  Fieber  etc.    Die  dritte  Claaae 
umfasat  die  Hypertrophie,  übermässige  Ernährung  und  Zunahme  des  ganzen 
Kindes  oder  einzelner  Theile  desselben ,  wodurch  die  Geburt  oft  erschwert, 
ja  verhindert  wird.    Zu  der  vierten  Classe  gehören  die  Dyskraaien ,  zumid 
die  acrophulöse,  die  syphilitische  und  rhachitische,  welche  alle  leicht  durch 
die  unreinen  Säfte  der  Mutter  aufs  Kind  übertrugen  werden,  und  worüber 
viele  Thataachen  vorbanden  aind  (Hufeland,  v.  Siebold,  Bealty,  Collei). 
Auch  von  der  Übertragung  der  Pockenansteckung  von  der  Mutter  aofs  Kind 
sind  unleugbare  Thatsachen  da.     Die  fünfte  Classe  inachen  die  Nerven - 
und  Seelenkrankbeiten  ans.    Bei  nervenkranken,  hysterischen  Müttern  erlei- 
det das  Kind  schon  im  Mutterleibe  convulsivische  Bewegtingen  und  stirbt 
häufig  bald  nach  der  Geburt  an  Krämpfen.    Die  Epilepsie  ist  häufig  erblich, 
eben  ao  iat  Blödsinn,  Taubheit,  Taubstummheit  und  Cretiniamua  oft  ange- 
boren.    Zu  der  sechsten  Classe  rechnet  Hufeland  die  Waaaeranhäufungen 
im  Kopf,  im  Rückgrath,  in  der  Brust-  und  Unterieibshöbie ,  welche  manche 
Kinder  mit  zur  Welt  bringen,  wenn  die  Mutter  in  der  Schwangerschaft 
hy dropisch  war  (Ollivier,  v.  Siebold).    Die  aiebente  Classe  umfasst  die  Blut- 
congeationen  und  Entzündungen ,  die  man  häufig  bei  Neugebornen  vorfindet, 
zumal  im  Gehirn,  in  den  Lungen  und  Unterleibseingew  ei  den,  eben  ao  Au- 
genentzündungen, Hämorrhagien,  Blutextra vasatc,  selbst  Hämorrhoiden  und 
Gangrän  des  Magens  (c  Siebold,  Rudolphi).    Die  achte  Classe  aind  die 
Hautkrankheiten.    Furunkeln,  Pemphigus,  Herpes,  Mitesser,  Poeken  wur- 
den mit  auf  die  Welt  gebracht.    Die  neunte  sind  Würmer.    Man  fand  Inte- 
stinal würmer  schon  im  Koetus.    Die  zehnte  umfasst  die  Desorganisationen, 
P»eiidoorganisationen,  Balggeschwülste,  Physkonie  und  Indurationen  der  Ein- 
geweide, der  Drüsen,  Herzpolypen ,  örtliche  Atrophien,  wahre  und  falsche 
Brüche,  selbst  den  angebornen  Kropf  hat  man,  nach  Hufeland,  beol 
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Ich  habe  dreimal  bei  Neugebornen,  die  von  einer  phthisischen  Matter  ab- 
stammten, rohe  Tuberkeln  in  den  Langen,  den  Nieren  und  Gedärmen  ge- 
funden.   Zur  eilften  Classe  gehören  die  mechanischen  Verletzungen:  Kno- 
chenbrache in  Folge  äusserer  mechanischer  Gewalt  (Sachse,  Watkinson), 
sowol  an  den  obcrn  als  untern  Extremitäten.     In  die  zwölfte  Classe  zählt 
Itufeland  das  Absterben,  den  Tod  vor  der  Geburt,  wohin  er  den  Abortus 
und  dio  frühzeitige  Gebart  rechnet,  weil  in  den  meisten  Fällen  der  Tod  den 
Kindes  vorhergehet.    Dieses  Sterben,  ist  leider!  aehr  häufig,  zumal  bei  Un- 
ehelichen, sogen.  Kindern  der  Liebe,  die  man  eher  Kinder  der  Thierheit 
nennen  sollte.    Die  Tocitge hörnen  der  Letztern  machen  eine  beträchtliche Za hl 
Mi  den  Todtenlisten  ans.    Der  Grand  liegt  hier  lediglich  In  Unregelmässig- 
keit, Vernachlässigung,  ja  selbst  absichtlicher  Zerstörung  des  Foetua.  Die 
Ursachen,  wodurch  ein  Kind  im  Uterus  getödtet  werden  kann,  sind:  sehr 
hantig  heftiger  Schrecken  oder  andere  erschütternde  Geniüthsaffecte,  worauf 
oft  unmittelbar  die  Kiadesbewegitngen  aufhören ,  die  Matter  einen  Schüttel- 
frost bekommt  und  darauf  der ,  Abortus  folgt;  ferner  mechanische  Gewalt- 
tätigkeiten,    ein   Fäll,  Stose,   Schlag  auf  den   Leib;  Lebensschväcbe. 
Dorch  Alter,  EntnervUhg,  Kränklichkeit,  Dürftigkeit  der  Altern  kann  der 
erste  Lebenskcim  so  schwach  gelegt  aeyn,  dasa  die  Fracht  ihr  Leben)  nicht 
bis  zur  völligen  Reife  fortzusetzen  vermag.     Endlich   gehören  hieber  die 
Krankheiten  der  Mutter:  heftige  Fieber ,  zumal  Febris  taterniittens,  entkräf- 
tende Ausleerungen  und  besonders  die  syphilitische  Dyskraaie;  desgleichen 
die  BlatüberEüllung,  welche  Ursachen  ganz  vorzüglich  den  Abortus  begün- 
stigen (Dzondi ,  Hnfelantl ,  Kwiolpht).     Behandlung.    Zuerst  haben  .  wir 
für  das  Leben  und  die  Gesundheit  des  Fvetus  zu  sorgen,  die  Erhaltung  sei- 
nes Lebens  zu  berücksichtigen.    Die  vorzüglichste  Ursache  seines  Todes 
und  des  Abortus,  die  sich  zu  den  übrigen  Ursachen  nach  Hufeland  wie  3  ' 
zu  1  verhält,  ist  Andrang  und  Überfüllung  mit  Blut,  zumal  in  der  ersteil 
Hälfte  der  Schwangerschaft,  wo  eine  am  Arm'  angestellte  massige  Blutent- 
leerung nebst  Ruhe  und  horizontaler  Lage  das   erste   und  vorzüglichste 
Mittel  ist  (s.  Abortus).     Ist  dagegen  wahre  Lebenasch  wache  der  .Mutter 
vorhanden,  so  dienen  allgemein  atärkende  Nahrungs-  und  Arzneimittel,  und 
zu  äassern  Einreibungen  in  den  Unterleib»  mehrere  Wochen  lang  tag  lieh 
fortgesetzt,  folgendes:  K-  Dnguent.  althaeae,  Baisami  nucistae  ana  jft,  Hal- 
sami vitae  Hoffm.  5jj»  Ölet  mentlu  crisp.  )\}.    M.  S.    Täglich  einen  Thee- 
löffel  voll  einzureiben.    Oder:   Spirit.   matrical. ,  Spirit.  serpylH  ana  3jj, 
Balsam  vitae  Hoffm.  M.  S.    Taglich  den  Unterleib  und  das  Kreuz  da- 

mit zu  waschen,  ist  grosse  Reizbarkeit  und  ConvuUibilität  mit  der  Schwä- 
che verbunden,  so  setzt  man  etwas  Ttnctnra  opii  hinzu  (Hufeland),  Hier  ist 
ein  sehr  grosses  wichtiges  und  vielleicht  einziges  Mittel,  um  das  Leben  des 
Foetus  und  den  zu  seiner  Erhaltung  nöthigen  Apparat  zu  stärken  und  an 
bekräftigen,  das  Eisen.  Es  giebt  eine  gewisse  Dispositio  abortiva,  Abortus 
habituaüs,  wo  Weiber  zu  einer  gewissen  Zeit  der  Schwangerschaft  aborti- 
ren,  oft  4,  6,  1(X  und  mehrmal,  weil  eine  eigene  Schwäche  des  Uterinay- 
stems  obwaltet.  Hier  ist  das  Pyrmonter  oder  Driburger  Wasser  an  der 
Quelle  zum  Trinken  und  Baden  höchst  heilsam.  Wo  dieses  Umstände  nicht 
erlauben,  reicht  man  die  Tinctura  martialis  aetherea,  die  man  indessen,  so- 
bald Blutcongestionen  nach  dem  Uterus  folgen,  sogleich  aussetzen  muss  (Hu- 
feland). Die  zweite  Bedingung  ist:  gehörige  und  normale  Entwickelung 
und  Ernährung  des  Foetua.  Wir  müssen  nicht  allein  gewaltsame  Eindrücke, 
sondern  auch  eine  zu  übermässige  Eruährung  des  Kindes,  zumal  bei  engem 
verwachsenem  Becken  der  Mutter  verhüten,  damit  das  Kind  nicht  zu  gross 
wird  und  in  der  Geburt  erstickt.  Mässigkeit  im  Genuss  der  Nahrungsmit- 
tel, besonders  der  nahrhaften,  viele  Leibesbewegungen  und  verbrauchte 
Kräfte  und  Säfte,  Ableitung  der  letztern  auf  künstlichem  Wege  durch  öftere 
gebrauchte  Purgirsalze,  woraus  der  famose  Lehnhard'sche  Gesundbeitstrank 
für  Schwangere  besteht  —  diese  Dinge  sind  hier  zu  empfehlen.  Zur  Ver- 
hütung öri  lieber  Abnormitäten  in  der  Entwickelung  und  Ausbildung  des  Kin- 
des muss  jeder  mechanische  Druck  durch  Schnürleiber,  enge  Kleider  etc. 
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n  der  Schwangerschaft  vermieden,  werden.  Das  dritte  Erforderniss  iat: 
Stärkung  der  Constitution,  besonders  de«  Nervensystems ,  Verhütung  der 
Nervenschwäche,  welche  leider  in  antern  Zeiten  bei  den  höhern  Ständen 
10  häufig  vorkommt,  indem  sie  bei  Kindern  theils  angeboren,  tbeila  anerzo- 
gen wird.  Ein  Hauptgrundaatz  iat:  einfache,  gute,  reizlose  Fleisch-  und 
täaozenuSbrung  und  Luftgenuss  stärken,  Reizmittel  schwächen,  Wein  und 
lonstige  Spirituosa  früh  genossen  geben  dem  Kinde  fürs  ganze  Lehen  ein« 
»ch wache  Verdauung,  ebenso  wenn  Müller  in  der  Schwangerschaft  derglei- 
chen viel  gemessen.  Simsons  Mutter  wurde  der  Befehl  gegeben,  während 
Jer  Schwangerschaft  den  Wein  zu  meiden.  Nervenschwache  Mütter  müssen 
.vährend  der  Schwangerschaft  in  reiner  freier  Luft  auf  dem  Lande  zubrin* 
;en,  sich  hinreichend  körperlich  bewegen,  wöchentlich  1  bis  2mal  baden, 
ille  traurigen  Gern!  Jisaffecte,  das  Obermaass  der  physischen  Liebe,  des 
/ielen  Kaffee-  und  Theetrinkena  vermeiden  und  innerlich  gute  Stärkungs- 
nittel, als  China,  Valeriana  u.  dgl.  nehmen»  wovon  Hufeland  die  heilsam- 
iten  Wirkungen  auf  dat  Kind  wahrgenommen  bat.  Dm  Vierte  betrifft 
Einheit  der  Säfte.  Die  Mutter  touss  eine  gute  Diät  führen,  einfache  fri- 
iche  und  gesunde  Speisen  und  Getränke  gemessen;  scharfe,  gesalzene,  sehr 
gewürzte  Speisen  und  Spirituosa  vermeiden  nnd  sieh .  in  freier  Luft  hinrei- 
ßend bewegen.  Gegen  die  syphilitische  Dyakrasie  Quecksilber  in  der 
Schwangerschaft  zu  gebeu  ist  höchst  nachtheilig,  weil  es  leicht  Abortus  er- 
egt.  Die  fünfte  Berücksichtigung  iat:  Einwirkung  auf  die  geistigen  Anla- 
gen des  werdenden  Menschen,  seine  Gemüthsstimmung,  Temperament,  Nei- 
gungen, Charakter.  Die  Seelen-  und  Gemüthsstimmung  der  schwängern 
Mutter  hat  grossen  Eiufluss  auf  die  gleiche  Stimmung  des  Kindes.  Ruhe 
m  Gemüth  der  Schwängern,  heitere  frohe  Stimmung,  keine  Leidenschaft- 
en Leit,  keine  Heftigkeit,  Richtungen  des  Geistes  mehr  zur  Gottheit  als 
:ur  sichtbaren  sinnlichen  Welt,  Seelenreinheit,  Frömmigkeit,  Sanftmuth  — '■ 
liete  Dinge  haben  den  herrlichsten  Einllusa  auf  den  werdenden  Menschen; 
lagegen  heftige  leidenschaftliche  Gemüthsstimmung,  Hang  zu  sinnlichen  Ver- 
fügungen, zu  sinnlichen  Genüssen  dem  Kinde  oft  fürs  ganze  Leben?  nach- 
heilig  werden,  sowie  es  denn  auch  Thataache  ist,  dasa  Kinder,  deren  Mü> 
er  wahrend  der  Schwangerschaft  tiefeu  Gram  nnd  Kummer  erduldeten,  oft 
:eitlebcn*  eine  gewiase  Neigung  zur  Traurigkeit,  ein  melancholisches  Tem- 
tcrament  behielten  (UufelamC).  Niemand  wird  leugnen,  daas  der  Mensch 
.ugeboren  vorherrschende  Neigungen  haben  kann,  der  eine  mehr  zur  List 
md  Schlauheit,  der  andere  zum  Stehlen,  der  dritte  zur  Wollust,  der  vierte 
u  Zank  und  Streit  etc.;  oft  lauter  vorherrschende  Neigungen  der  echwan- 
;ern  Mutter  oder  der  Säugannae.*  Will  eine  Schwangere  ihrem  Kinde  den 
;rossen  Schatz  eioes  frühen  Herzens  verschaffen,  so  muss  sie  sich»  angele- 
ren seyn  lassen,  in  der  Schwangerschaft  sich  selbst  Heiterkeit  des  Gemüths, 
Frohsinn  und  Richtung  des  Geistes  auf  Güte,  Wahrheit  und  Schönheit  zu 
rbalten.  Endlich  sechst  ens  müssen  wir  auch  Schönheit  und  Regelmässig- 
.eit  der  äussern  Form,  besonders  des  Angesichts  des  werdenden  Menschen 
icrücksichtigeii.  Dass  die  alten  Spartaner  ihren  schwangern  Weibern  schöne 
Gemälde,  z.  B.  das  voo  Narcisaus,  Hyacinthusj  Castor  und  Pollax,  zum  öl- 
ern  Ansehen  hinstellen,  um  schone  Kinder  au  gebären,  dies  ist  schon  oben 
r wähnt.  Eben  so  hat  man  bemerkt  dass  in  katholischen  Ländern,  wo 
romme  schwangere  Weiber  oft  übermässig  vor  den  Madonnenbildern  beten, 
lie  weibliche  Nachkommenschaft  etwas  Madonuenartiges  im  Gesicht  trägt, 
iross  ist  unstreitig  die  Kraft  der  Phantasie,  und  ihr  KinQuss  auf  die  äus- 
ere  Bildung  des  Kindea  lässt  sich  nicht  leugnen. 

Morbus  frigidus.    So  nennen  Einige  den  Marasmus  senilis. 

Morbus  gallicw,  Haltens ,  küpanicus ,  aphrodisiüa ,  s,  Syphilis. 

Morbus  (juloc ,  8.  Angina  gangraenosa. 

Morbus  haemorrhoidnlis ,  s.  Haemorrhois. 

Morbus  haereditarius ,  s.  Morbus. 

Morbus  hcrculeus,  s.  Epilepsia. 

Morbus  tiypochondrutcus }  s.  Hypocbondria. 
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Morbus  idiopathicus  ,  s.  Morbus. 
Morbxts  iliacut ,  ■.  Ileus. 

Morbus  indicus,  Frambovsin,  die  indischen  Pocken.  Ist  eine  bo- 
difidrte  Syphilis  und  wird  auch  so  behandelt,  s.  Syphilis. 

Morbus  infantum.  DieKrankbei  ten  der  Kinder  machen  ein  ganz  be- 
sonderes Studium  aus;  denn  der  kindliche  Organismus  als  ein  sich  eutwik- 
kelnder  ist  von  dem  des  Erwachsenen  sehr  verschieden.    Nicht  jede  Kinder- 
krankheit erfordert  Arzneimittel  aus  der  Apotheke;  auch  die  kindesconsti- 
tution  ist  eine  ganz  andere,  als  die  des  Jünglings  und  Mannes  (s.  Consti- 
tntlo  infantills).  Der  Kinderarzt  muss  ein  ganz  besonderes  8avoir  faire 
besitzen,  aus  Blicken,  Mienen  und  dem  ganzen  Habitus  des  kranken  Kindes 
riel  lesen;  er  muss  selbst  Familienvater,  und  mit  der  semiotiachen  Bedeu- 
tung der  einzelnen  Erscheinungen  in  Beziehung  auf  die  verschiedenen  Krank- 
heitszustände  recht  innig  vertraut  »eyn,  will  er  mit  Glück  agiren.  Auch 
nnf  die  Beobachtungen  der  Mütter  nnd  Krankenwärterinnen  bei  den  Klei- 
uen  muss  er  wohl  achten,  diese  sorgfältig  beherzigen  und  nicht,  wie  dtei 
manche  sich  klug  dünkende  Ärzte  tbun,  sie  spöttisch  zurückweisen.  Fol- 
gende Schriften  sind  hier  zum  Nachstudium  zu  empfehlen :  Löbisch ,  AUgem. 
Anleitung  zum  Kinderkrankenexamen.    Wien,  183*.     J.    W.  Proctuuka, 
Tract  de  ex  am  ine  infantum  aegrotantium.  Pragae,  1832.    Desgleichen  die 
Handbücher  der  Kinderkrankheiten  von  Rosenstein ,  Goelis,  Jahn,  Meissner, 
Girtanner ,  Struve,  Mellin,  Schaefer,  C.  B.  Heisch,  Plenk ,  Hecket,  Fortney, 
Boer ,  Henke,  Feiler,  Grribcr ,  Capuron,  W.  P.  Dewees ,  Wendt  und  J.  Ol 
G.  Jörg»    Wir  reden  hier  nur  im  Allgemeinen  über  diesen  Gegenstand,  da 
die  einzelnen  Kinderkrankheiten  unter  den  besondern  Artikeln,  ihrem  Namen 
nach  im  Werke  vorkommen,  und  beschränken  uns  auf  folgende  geringe  An* 
deutungen:  1)  Viele  Kinderkrankheiten  sind  angeboren,  indem  schon  der 
Fötus  daran  litt  (s.  Morbus  foetua).  • —    Auch  wird  der  Grund  verschie- 
dener Kinderkrankheiten  oft  während  der  Geburt  gelegt;  daher  muss  der 
Kinderarzt,  will  er  diesen  richtig  taxireu,  auch  Geburtshelfer  seyn.  Hier- 
her und  zu  den  angebornen  Übeln  gehören  CaptU  succedaneum,  Cephaloph$- 
Tun ,  ELccnyiiioma  capitis  neonatorum,  rungus  cereurt ,  nyarorrnacHuis  ,  apina 
bifida,  Hydrops  capitis,  Lnbium  leporinum,  Trismus  neonatorum,  Ophthalmia 
neonatorum  ex  causa  stjphilitica  matris  etc.    2)  Die  Lebensperiode  de«  Kia- 
des  bis  zur  ersten  Dentition  rafft  sehr  viele  Kinder  weg.    Ursachen  sind: 
zu  lange  Zögerung  der  Geburt,  Asphyxie  neonatorum ,  schwache  Körpercoo- 
etitution  des  Kindes,  ererbt  oder  übertragen  von  schwächlichen  Altern,  zu- 
mal kränklichen  Müttern;  —  fehlerhafte  physische  und  moralische  Erzie- 
hung, hervorgebracht  durch  Irrthümer  und  Vorurtheile  der  Hebammen  und 
Mütter.   Fehler  beim  StHlungsgeschäft,  schlechte  Nahrung,  enge  Kleidung, 
Unredlichkeit,    Gespensterfurcht  etc.)    Schwierigkeit    im   Erkennen  der 
Kinderkrankheiten,  weil  kleine  Kinder  sich  nicht  mittheilen  können,  feh- 
lerhaftes Heilverfab-en ,  Quacksalberei  alter  Weiber  und  Muhmen,  nnd  das 
tn  späte  Sueben  9   tlicher  Hülfe  (s.  G,  F.  Most  ,  der  Mensch  in  den  erstes 
sieben  Lebensjah      etc.  Leipzig  1828).    3)  Höchst  wichtig  ist  eine  genaue. 
Dingnose  der  Kinderkrankheiten.    Besonders  muss  der  Arzt  die  Physiogno- 
mie, zumal  das  Auge  des  Kindes,  beobachten,  den  ganzen  äussern  Ha- 
bitus, Respiration,  Pulsschlag,  den  Durst  und  den  damit  in  Verbindung  ste- 
henden Grad  der  Fieberhitze;  auch  Wachen  und  Schlaf,  vorzüglich  aber 
den  Appetit  nnd  die  Farbe,  Form  und  Beschaffenheit  der  Sedes,  sowie  da* 
Temperament  und  die  Neigungen,  die  Diät,  Lebensweise  der  Stillenden, 
berücksichtigen.    Ne     Jadelot  sprechen  die  Gesichtszüge  des  Kindes  oft 
ein  Leiden  einer  df.   urei  grossen  Höhlen  (Kopf,  Brust,  Unterleib)  an»,  so 
dass  man  daraus  wenigstens  den  Sitz  der  Krankheit  schon  auf  den  ersten 
Blick  erkennen  kann.    Er  nimmt  einen  besondern  Gesichtszug  zwischen  bei- 
den Nasenflügeln  und   den  M.  zygomaticus  für  Gehirnleiden  an,    den  er 
Tractus  nasa  -  zygomaticus  nennt,  einen  andern  um  die  Nase  für  Unterleib? 
leiden  {Tractus  nasalis),  und  einen  dritten  um  die  Lippen  (Tr  actus  labialis) 
für  Brnsüeiden  an.    Wer  diese  Gesichtszüge  einmal  gesehen  hat,  wird  sie 
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Ici  scharfem  Wahrnehmungsvermögen  nicht  leicht  verkennen.  Auch  Euseb* 
tc  Sülle  und  M.  C.  Billard  haben  sich  om  die  Physiognomik  krauker  Kin 
(er  verdient  gemacht.  Nach  Letzte rm  iat  bei  anhaltenden  Schmerzen  bei 
hindern  stets  ein  eigener  Auadruck  im  Gesichte  und  um  die  Augen  herum 
>emerkbar.  Ganz  Recht  hat  Jadclot,  wenn  er  bemerkt,  dass  blosses  Schreien 
»der  Saugen  bei  Kindern  achon  die  Mundhöhle  roth  macht  und  dasa  bei  in» 
len  die  gastrischen  Functionen  aehr  wichtig  sind.  Feiiigehackte  grüne  Se» 
Ics  deuten  auf  ein  Leiden  der  Peyerachen  Drüsen ,  auf  Magensäure;  schlei- 
nige  weissliche  Sedes  auf  ein  Leiden  der  Dickdarmschleimhaut;  seröse  blu- 
ige,  mit  Aftermembranen  vermengte  auf  Colitis  und  Rectitis.  —  Bei  den 
Krankheiten  der  Kehle  schreien  die  Kinder  mehr  durch  Inspiration,  beim 
delirium  in  Folge  von  Gehirnleiden  iat  das  Geschrei  scharf  und  durchboh- 
end,  eben  ao  bei  dem  plötzlichen  Erwachen  des  Nacbta  aua  dem  Schlafe 
olcher  zu  Gebirnleiden  disponirter  Kinder.  Das  Abdominalgeschrei  zeigt 
ich  beim  Auflegen  der  Hand  auf  den  Bauch,  wobei  das  Kind  instinctmäa- 
ig  die  Schenkel  gegen  das  Becken  zieht.  —  Bei  Kindern  ist  ateta  daa 
Übergewicht  dea  Nervensystems  aehr  gross;  daher  bezeichnen  Delirien,  So- 
>or  und  Convulaionen ,  welche  bei  Erwachsenen  so  bedeutungsvoll  und  oft 
ron  übler  Prognose  sind,  hier  im  Allgemeinen  gerade  keine  grosse  Gefahr | 
lenn  aie  sind  oft  nichts  weiter  als  die  Vorlaufer  entzündlicher  und  exanthe- 
oatischer  Krankheiten,  verschwinden  beim  Ausbruch  der  letztern  von  seibat» 
ind  erheiachen,  wie  alle  Kinderkrankheiten,  nur  gelinde,  sanfte  Mittel, 
t)  Durch  die  eigenthümliche  Organisation  des  Kindeskörpers,  sind  die  Kin- 
lerkrankheiten  von  denen  der  Erwachsenen  einerseits  sehr  abweichend,  an- 
lereraeita  wirken  auch  die  Arzneimittel  bei  Kindern  ganz  andere.  Er  findet 
tier  nicht  bloss,  wie  viele  Arzte  sich  einbilden,  eine  quantitative,  sondern 
iiich  eine  qualitative  Differenz  statt,  ao  dasa  z.  B.  Opium  bei  Säuglingen 
rar  nicht  wie  Opium  bei  Erwachsenen,  sondern  gleich  der  Belladonna  wirkt. 
)a  beim  Kinde  daa  reproductive  System  sehr  thätig  ist  und  aus  der  über- 
nissigen  Kraft  desselben  manche,  ja  die  meisten  Kinderkrankheiten  entste- 
len,  so  vermag  eine  gute  Diät,  nebst  gelinde  eröffnenden  Mitteln  aehr  viel* 
md  aua  demselben  Grunde  wirkt  Kalomel  hier  weniger  nachtheilig,  als  bei 
Erwachsenen,  wofür  auch  die  Erfahrung  spricht.  Auch  der  Hydrocephalus 
cutus,  der  Milchschorf  und  Croup  der  Kinder  und  daa  häufigere  Vorkom- 
uen  dieser  übel  im  Kindesalter  aind  Beweise  für  die  vorherrschende  Plasti- 
ität'  im  Kindealeben.  —  Aua  allen  Eigentümlichkeiten  der  Kindesorgaui- 
ation  ergeben  sich  für  den  Kinderarzt  folgende  praktische  Cautelen :  a)  Man 
ey  vorsichtig  in  der  Prognose;  der  Ausgang  der  Krankheit  ist  zuweilen 
;anz  anders,  (oft  besser)  als  wir  erwarten.  6)  Man  vermeide  in  den  raei- 
ten  Fallen  Alles,  was  das  Gcfässsystera  des  Kindes  sehr  aufregen  könnte, 
.  B.  Excitantia,  Nervina.  c)  Von  100  Kinderkrankheiten  aind  kaum  10 
;efährlich  oder  tödtlich.  In  den  meisten  Fällen  ist  die  Cura  negativa,  ex- 
pectativa  die  beste,  d)  Bei  Unsicherheit  in  der  Diagnose,  so  wie  bei  je- 
em  fieberhaften  Zustande  ohne  bedeutende  LocalafTection  ziehe  man 
tets  das  passive  Verfahren  dem  entschiedenen  Handeln  vor.  Die  meisten 
Kinderkrankheiten  heilt  fast  allein  die  Natur,  e)  Die  Heilmittel  sollen  hier 
infach  und  gelinde,  meist  immer  auf  den  Darmcanal  wirkend  seyn.  Gute 
ündermittel,  zumal  für  Säuglinge,  aind  im  Allgemeinen:  Magnesia,  OcuU 
aucror. ,  Liq.  kali  carbon.,  Syr.  rhei,  Rad.  liqoirit.  Aq.  foeni- 
uli,  Emuls.  sem.  papav.  u.  dgl.  mehr;  darneben  groase  Reinlichkeit,  gute 
iautcultur,  Sorge  für  reine  Luft  und  einfache,  nicht  reizende  Nahrung, 
orzüglich  Milch,  f)  Nie  dulde  man  Leibesverstopfung  bei  kleinen  Kindern, 
uroal  während  der  Dentition  und  bei  vollsaftigen  Kindern.  Kl)  stiere  scha- 
en  nie  bei  Kinderkrankheiten.  Hier  passt  ausserdem  noch  ein  paar  Tago 
twas  Kalomel  mit  Magnesia,  um  die  Säfte  vom  Kopfe  abzuleiten  und  Krämpfe 
nd  Hydrocephalus  zu  verhüten,  g)  Die  Receptivität  des  Kindes  und  der 
lonsensus  der  Organe  ist  im  Allgemeinen  grösser,  als  bei  Erwachsenen,  zu- 
•al  zur  Zeit  der ersten  und  zweiten  Dentition  (so  wie  später  bei  eintretender 
übertat).   Verdauungsbeschwerden  machen  leicht  Störung  im  Gehirn  und 
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den  Nerven,  und  umgekehrt,  und  es  ist  gar  nicht  leicht,  das  idiopathische 
von  dem  sympathischen,  symptomatischen  Leiden  zu  unterscheiden;  vgl.  die 
Art.  Helminthiasis  und  lnflammatio  cerebri.  Hier  ist  grosse  Vor- 
sicht in  der  Wahl  der  Arzneien  nöthig,  fast  alle  heftigen  Mittel  bringen 
hier  Schaden;  auch  hier  dient  am  ersten  die  gelinde  nach  unten  ausleerende 
Methode.  5)  Man  beobachte  kranke  Kinder  mehrere  Mal  des  Tages;  denn 
der  Wechsel  der  Krankheitssymptome  geht  hier  rascher  vor  sich ;  —  man  be- 
rücksichtige stets  die  Constitution  des  Kindes,  erforsche  die  Krankheitsur- 
sache möglichst  genau  und  bedenke,  dass  eine  gute  Diät  und  gutes  Verhal- 
ten oft  die  Hauptsache ,  oft  mehr  als  die  Arznei,  ausmachen.  Höchst  wich- 
tig ist  die  Sorge  für  gute  Diit  und  gutes  Verhalten,  und  nicht  blos  in  Be- 
treff des  kranken  Kindes,  sondern  auch  in  Betreff  der  Motter,  Amme  und 
Wärterin.  80  wie  die  Stillende  schon  in  gesunden  Tagen  nur  still  und  ru- 
hig leben  und  ihr  ganzes  Daseyn  im  stillen  Frieden  mit  sich  und  ihrem  Klei- 
nen, und  abstrahirend,  von  der  ganzen  Aussen  weit  und  den  Genüssen  des 
sinnlichen  Lebens,  nur  auf  den  Säugling  gerichtet  seyn  muss,  um  so  mehr 
muss  dies  bei  Krankheiten  der  Kinder  der  Fall  seyn,  wo  sie  die  alleinige 
Ernährerin,  Wärterin  und  Pflegerin  seyn  muss.  Altere  Kinder  müssen  in 
Krankheiten  gleichfalls  nur  leicht  verdauliebe  Nahrung,  s.  B.  Milch,  wie 
der  Säugling,  gemessen.  Man  hüte  sich,  nach  überstandeneu  Krankheiten 
ihre  Körper-,  besonders  aber  ihre  Geisteskräfte  zu  früh  anzustrengen,  zumal 
wenn  sie,  wie  bei  Rbachitis  etc.  viel  Geist  verrathen,  sonst  wird  oft  ihr 
ganzes  Leben  hindurch  ein  schwächlicher,  siecher  Körper  ihr  Loos  seyn;. 

Morbus  insanahilis,  insidhsus,  iutercurrens ,  intermittens ,  internus,  inve- 
tcratus ,  urcgularis  (atypicus,  erraticus,  vagus),  lethalis,  longus  s.  chroni- 
cus, s.  Morbus. 

Morbus  maculosus,  s.  Petechiae. 

*  Morbtts  maculosus  haemorrhagicus  W  erlhofii ,  Haemorrhoea  pete- 
ehialis  Adair,  Petevchymosis  t  Petechianosis  chronica,  Poliosis  Swedi  aur, 
et  aliorum  Morbus  lenticularis,  die  Werlhoiische  Blutfleckenkrank- 
heit. Ist  ein  chronisches,  meist  fieberloses,  mit  8corbut  und  secundären 
Petechien  nahe  verwandtes  Leiden  des  Blutes,  in  Folge  schlechter  Mischung 
desselben  und  erhöhter  Venosität,  eine  aus  Erschlaffung  der  arteriellen  und 
venösen  CapUlargefasse,  zumal  der  Schleimhäute,  hervorgehende  Krankheits- 
form, wobei  sich  Blutextravasate  und  Ecchymosen  in  der  äussern  Haut, 
in  der  Schleimhaut  der  Nase  und  des  Mundes,  Schluudes,  der  Harnwerk- 
zeuge ,  der  Scheide  etc.  zeigen  und  periodisch  aus  dieser  passive  Blu- 
tungen erfol»en.  Symptome.  Ohne  bedeutende  Vorboten,  etwas  Mat- 
tigkeit, Schläfrigkeit,  Trägheit,  Schwere  in  den  Gliedern  und  Anorexie 
abgerechnet,  erscheinen  plötzlich  in  unbestimmter  Zahl,  oft  recht  zahlreich, 
an  den  untern  Extremitäten,  am  Schienbein,  an  den  Sch>nkeln,  nach  und 
nach  auch  am  Bauche,  am  Rücken,  selten  im  Gesichte,  wol  aber  im  Munde, 
am  Gaumen,  verschiedenartig  gestaltete,  sich  sonst  ganz  ähnliche  rosen-  oder 
dunkelrothe,  bläuliche,  schwärzliche,  livide,  meist  einzeln  stehende,  doch 
zuweilen  auch  zusammenfliessende  Flecke  von  verschiedener  Grösse,  mitun- 
ter mit  2 — 4  Finger  breiten  Streifen  vermischt,  welche  nach  14—24  l  agen, 
oft  erst  nach  mehreren  Monaten,  unter  allmäli^em  Bleicherwerden  oder 
Übergange  in  verschiedene  (gelblich  -  grünliche)  Farbennuancen  successive 
verschwinden.  Am  Gaumen  und  in  der  Mundhöhle  fehlen  sie  nie,  wenn  she 
auf  der  Haut  mitunter  auch  seltener  sind ;  nach  den  Beobachtungen  von  Cm- 
veilhier,  Merat  und  Petit  über  die  Melanosen  finden  sie  höchst  wahrschein- 
lich auch  auf  der  Oberfläche  der  Gedärme  und  der  Leber  statt.  In  einzel- 
nen Fällen  gleich  anfangs  oder  am  'dritten  Tage  (Berends,  Richter) ,  in 
leichten  Fällen  später,  zeigt  es  sich,  dass  die  Flecke  im  Munde,  welche 
bläulich -schwarz  und  exeoriirt  aussehen,  mit  oder  ohne  Anschwellung  ein 
dünnes,  selten  hellrot hes,  meist  dunkles,  schwärzliches  Blnt  ergiessen,  selbst 
zu  mehreren  Pfunden  binnen  einem  Taj;e.  Zuweilen  ist  die  Wange  dabei 
geschwollen,  oder  der  Zapfen,  die  Mandeln,  das  Zahnfleisch,  die  Lippe 
blutet,  und  das  Schlingen  wird  beschwerlich.    Dabei  bemerkt  man  einen  süss- 
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liehen  oder  fauligen  Geruch  aus  dem  Munde.  Im  höbern  Grade  der  Krank- 
heit «eigen  sich  auch  solche  Blutungen  ans  der  Nase,  der  Scheide,  der 
Harnblase,  dem  After.  Fieber  fehlt  anfangs  völlig»  erst  nach  langer  Dauer 
des  nie  ansteckenden  Übels  tritt  Febris  lenta,  bectica,  zuweilen  mit  pas- 
siven Blutcongestionen  zum  Kopfe,  mit  Polychotie,  Ohnmächten,  wahrer 
Ad>namie  hinzu,  es  stellt  sich  Schwindel  and  Gliederzittern  ein,  und  der 
Tod  erfolgt  unter  Ohnmächten  und  Erschöpfung  in  Folge  des  anhaltenden 
Blutverlustes.  Diagnose.  Obgleich  auch  beim  FleckfteW.  so  wie  bei  der 
BlutÖeckenkrankbeit,  Vibices  stattfinden,  so  ist  der  Verlauf  de»  »rstern 
doch  »u  iehr  verschieden,  um  es  mit  letzterer  zu  verwechseln.  Vom  Scor~ 
but  unterscheidet  das  Übel  «loh,  wenn  auch  nicht  dem  Wesen,  doch  der 
Form  nach,  durch  die  Abwesenheit  der  Muskel  -  und  Gliederschmerzen,  der 
Knochensteifheit  und  der  blutenden  Geschwüre  der  Glieder,  die  wir  bei 
bcorbut  bemerken  (s.  Wichmaim's  Diagnostik  Tb.  1.  S.  100).  Nach  dar 
oben  gegebenen  Definition  des  Morbus  maculosus  unterscheiden  wirt  1)  Mor*- 
bus  maculos.  haeoiorrhay.  Werlhofii  astheitictis ,  a(otricust  der  bei  zarten, 
schwächlichen  Leuten  vorkommt  und  aus  Mangel  an  Energie,  aus  Adyua- 
utie  des  Gefasssystems  entsteht;  2)  Morbus  macutosiis  a  dystrasia  sangui- 
nis, und  zwar  n)  von  krankhaft  erhöhter  Venosit&t,  zu  venöser 
Mischung  des  Blutes  ausgehend,  welche  Korm  alt  kritisch  anzusehen  ist, 
indem  sich  erstere  durch  die  Blutung  entladet  und  ausgleicht,  und  zwar 
in  zwei  Formen:  als  gallige,  in  heUsen  Sommern,  in  wärmern  Klimaten 
vorkommend,  wobei  selbst  ein  arterielles  actives  Gefässficber,  zumal  bei 
kräftigen  Subjecten,  stattfinden  soll,  ferner  als  die  von  venöser  Plethora 
ausgehende  Form,  in  Folge  unterdrückter  Menses  oder  Hämorrhoiden, 
o)  Von  Neigung  zur  Sepsis  des  Blutes.  Hier  ist  das  Übel  Begleiter 
des  Scorbuts,  der  bösartig  gewordenen  acuten  Exantheme,  oder  es  folgt 
auf  die  venöse  Fleckenkrankbeit  (2,  n)  oder  auf  die  asthenische  Form. 
Zu  den  Ursachen  des  Übels  zählen  wir  daher:  die  krankhalt  erhöhte 
Venosität,  eine  laxe,  schwammige,  schwächliche  Körperbeschaffenheit,  kind- 
liches Alter,  weibliches  Geschlecht,  acute  Hautkrankheiten,  unterdrückte 
chronische  Exantheme,  langwierige  Wechselfieber,  deprimirende  Geiaütbsbe- 
wegnngen,  starke  Hitze  bei  feuchter  Luft,  schwere  Arbeit,  Armuth,  Man- 
gel an  guter  Nahrung,  Aufenthalt  in  nebligen  Gegenden,  feuchte  Wohnun- 
gen, Erkältung,  schwächende  Bluttlüsse,  Missbrauch  des  Aderlässen»,  der 
Purgauzen,  des  Mercurs,  der  kalischeu  Mittel,  der  Aq.  laurocerasi,  Hä- 
morrboidal-  und  Menstrualeongestionen.  Cur.  Bei  dor  aus  Adynainie 
hervorgehenden  asthenischen  Form  dienen  Wein,  China,  Kalmus,  Gentiana, 
Ratauhta,  Martialia,  aromatische  und  Stahlbäder.  2)  Entstand  das  Übel 
aus  Blutdyskrasie,  so  passen  anfangs  bei  vorherrschender  venöser  Dyskrasie 
au«  Gallenüberfluss  Liquor  digestivus  Boerhavii,  Pot.  Riverii,  Crem,  tartari, 
Sal  anglicuni,  Kalorael  mit  Jaiape,  um  vorläufig  zu  rosolviren  und  die 
Galle  auszuleeren.  Hinterher  dienen  aromatisch -ätherische  und  stärkende 
Arzneien.  Ist  ein  actives  Gefässfieber  mit  venöser  Plethora  zugegen,  so 
giebt  es  Fälle,  wo  man  bei  Robosten  selbst  Blntausleernngen  anwenden 
muH;  doch  werden  die  genannten  ausleerenden  Mittel  meist  hinreichen. 
5)  In  den  meisten  Fällen  ist  wahre  Ad*/namie  mit  gleichzeitiger  Zersetzung 
des  Blutes  zugegen.  Hier  passen  aofaugs  vorzüglich  Acid.  sulphuricum, 
Aqua  ox)murialica,  dann  China,  Kampher,  Ratanhia,  Alaun  mit  Gewürzen, 
Tonnentille,  eine  gewürzreiche  Diät,  viel  Senf,  Pfeffer,  Reuige,  leichte 
Fleischsuppen.  Auch  empfiehlt  Niehls  hier:  Ol.  terehinth.  3jji  —  riciiii 
5ft ,  Sacchrtri  alhi  §j ,  Aq.  menih.  pip.  gtv.  M.  8.  Ksalöffelweise.  4)  Bei 
den  oft  bedeutenden  Blutungen  aus  verschiedenen  Organen  gebe  man  Vorerst, 
bis  sie  gestillt  sind,  innerlich  Acid.  phosphoricum,  oder  fy  Etix.  acid.  UaU 


M.  S.  Stündlich  1  Esslöffel  voll  in  V,  Tasse  Haferschleim,  und  la*se  hin- 
terher kräftig  Decoct.  chinae  rubr.  mit  Zinnat,  Alaun  etc.  nehmen.  Ist  die 
Blutung  aus  dem  Munde  stark,  so  dienen  Muudsnül-  und  Gurgvlwssner  von 
Decoctum  quercus,  Salicis  fragilis,  mit  Alaun  oder  Acid.  sulphurjc.  dilut.  und 
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Syr.  mororum,  mit  Infusnm  melissae  und  menthae,  Bepinseln  der  blutenden 

Stellen  mit  Acid.  sulphur.  dilut.  und  Syr.  mororam.  Bei  blotenden  Zahn- 
höhlen  wende  man  die  Tamponnade  von  Druffel  an,  bei  Blutungen  au«  der 
Nuse  und  dem  Gaumen  Einschlürfen  von  Aq.  vulnerar.  Thedenii;  man  wasch 
Hals,  Kopf  und  Brust  mit  Kampherspiritus,  mit  kaltem  Wasser,  und  lass 
Burgunderwein  trinken;  überhaupt  behandle  man  diese  Blutungen,  wie  bo 
Uaemorrbagia  narium  passiva  gelehrt  worden.  5)  Bessert  sich  der  Kranke, 
so  setze  man  denn»**»  einige  Wochen  lang  den  Gebrauch  der  China,  des 
Elix.  vitrioJi  Mynsichti  und  der  stärkenden  Diät  fort,  und  sorge  besonders 
für  reine  Luft  und  trockne  Wohnung.  17.  A.  Tott. 

Morbus  mediue,  die  mittlem  oder  unechten  acuten  Krankheiten,  welche 
bald  mit  acutem,  bald  chronischem  Verlauf  erscheinen,  z.  B.  Rheuma, 


Gicht,  Katarrh,  Ruhr,  Blutflüsse  etc.  nennt  Betend»  (Vorlesungen) 
Morbi  medü. 

Morbus  mercurialis ,  s.  Hy  drargy  rosis. 

Jforous  miliaris,  s.  Miliaria. 

Morbus  morborum ,  morborumque  Guizettl ,  s.  Abnormita s. 
Morbus  nauticus,  Nausen  marina,  Vomitus  navignntium ,  die  sogenannte 
Seekrankheit.  Sie  äussart  sich  meist  bei  Solchen,  die  das  erstemal  zur 
See  reisen,  besonders  wenn  Seestürme  stattfinden.  Die  Symptome  sind: 
Bangigkeit,  Ekel,  Erbrechen,  Appetitlosigkeit,  welche  oft  nicht  eher  auf- 
hören, bis  man  das  Land  wieder  betritt.  In  dieser  Hinsicht  hat  das  Übel 
mit  der  sogenannten  Wagenkrankheit  viel  Ähnliches,  indem  hier  die 
ungewohnte  Bewegung  des  Wagens,  dort  die  des  Schiffes  die  Veranlas- 
sung ist.  Cur.  Als  Präservativ  dient:  starke  Willenskraft,  das  Aufrassen 
der  grossartigen  Idee,  die  der  Anblick  der  See  erregt,  ein  fester  Vorsatz 
nicht  krank  zu  werden,  das  öftere  Verweilen  auf  dem  Verdeck ,  besondere 
in  der  Nähe  des  Mastbaums,  das  Spazierengehen  anf  dem  Verdeck,  die  Be- 
trachtung entfernter  Gegenstände,  der  Wolken,  die  Vermeidung  des  Blicks 
ins  Wasser  neben  dem  Schiffe  etc.    Auch  muss  man  nie  nüchtern  das 


das  Schiff 

beim  Absegeln  betreten;  aber  keinen  Kaffee  oder  Tbec,  sondern  Schinken, 
Mettwurst  und  einen  kleinen  Rum  zum  Frühstück  geniessen,  und  den  Ma- 
gen durch  eine  Leibbinde  recht  fest  binden,  auch  eine  recht  frohe,  joviale 
Gemüthsstimmung  zu  erhalten  suchen. 
Morbus  neapolitanus ,  s.  Syphilis. 

Morbus  niyer,  Uippocratie,  s.  Haemorrhagia  ventriculi. 

Morbus  ortjanicus,  organische  Krankheit.  Ist  ein  Fehler  eines 
ganzen  Organs,  hinsichtlich  seiner  Lage,  Structor,  seiner  Verbindung,  sei- 
ner Function,  seiner  wesentlichen  Theile,  z.  B.  Destruction,  Verstopfung 
der  Leber,  Tuberkeln  in  derselben,  Abnormität  des, Herzens  etc.;  und  zwar 
im  Gegensatz  der  dynamischen  Krankheit,  wo  die  Vitalität  oder  die 
Kräfte  vorwaltend  afficirt  sind.  Reine  organische  oder  reine  dynamische 
Leiden  sind  in  der  Natur  ein  Unding. 

Morbus  oryzeus,  s.  Cholera  Orientalin, 

Morbus  pallidus,  s.  Icterus  albus. 

Morbus  pandemius,  partieularis  s.  topicus ,  localis,  s.  Morbus. 
Morbus  pedicularis,  s.  Phthiriasis. 

Morbus  pcllagrosus.  Ist  gleichbedeutend  mit  Lepra  mediolanensis  (s.  d. 
Art.) 

Morbus  peracutus,  periadicus ,  perserverans ,  periculosus ,  s.  Morbus. 

Morbus  placentae.  Auf  die  Krankheiten  der  Placenta  ist  man  erst  in 
der  neuem  Zeit  aufmerksam  geworden  (s.  d'Outrepont  in  der  Gemeins.  Zeit- 
schrift f.  Geburtshülfe  von  Busch  etc.  Bd.  I.  Hft.  4.  S.  5 18.  Derselbe  ia 
der  N.  Zeitschr.  f.  Geburtshülfe,  von  Busch  etc.  Bd.  II.  Hfr.  2,  1834.  S. 

—  Wilde,  de  cogn.  ei  curandls  Placentae  morbis.  Berol.  1833;  und 
ders.  in  der  Berliner  medic.  Zeitung  des  Vereins  etc.  1833.  No.  11.)  — 
Die  Placenta  stimmt  mit  den  Brüsten  überein;  daher  sie  die  Alten  ganz  rich- 
tig Mamma  uterina  nannten  (s.  Carus:  Lehrbuch  der  Gynäkologie.  1810. 
Th.  I.  §.  34.).   Alles  was  in  der  Schwangerschaft  die  Brüste  widernatürlich 
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reizt  und  drückt,  kann  sympathisch  nachtheilig  auf  die  Placeota  wirken.  Nach 
tfilde  sind  die  vorzüglichsten  Krankheiten  der  Placeota  Entzündung  mit 
ihren  Ausgängen:  Hypertrophie,  Atrophie,  Ossificatiou ,  Malacosis,  Ge- 
schwülste, Adhäsionsfehler,  Dislocationen ,  Vulncraüonen  und  ursprüngliche 
Bildung« fehler  derselben.  Zu  vermutheu  sind  in  der  Schwangerschaft  solche 
Fehler  und  Krankheiten  des  Mutterkuchens,  wenn  die  Schwangere  in  der 
zweiten  Hälfte  der  Schwangerschaft  über  drückenden,  pressenden  Schmerz, 
über  periodisch  eintretende  stechende,  schiessende  Schmerzen  in  der  Gegend 
des  Leibes,  wo  die  Placeota  ihren  Sitz  hat,  klagt,  welche  oft  ao  heftig  und 
häufig  bis  zu  finde  der  Schwangerschaft  sind,  dasa  die  Kranke  beim  Gehen 
stillstehen  und  nach  Luft  schnappen  musa,  weii  ihr  gleichsam  der  Athem  be- 
nommen wird.  —  Sehr  häufig  kommt  in  unsern  Zeiten  die  so  oft  lebensge- 
fährliche Verwachsung  der  Nachgeburt  vor.  'Als  Ursache  derselben  klagt 
mit  Recht  Schneider  (s.  Heidelberger  klinische  Annal.  Bd.  VII.  Hft.  2.  1831) 
die  engen,  mit  Blankscheiten  versehenen  Schnürleiber  an.  Da«  entsetzliche 
Zusammenpressen  bewirkt  häufig  Fehl-  und  Frühgeburten,  Bildungsfchler 
des  Kindes,  vollkomm ne  Verwachsung  mit  zuweilen  flechsenartigen  Stellen 
der  Nachgeburt  etc.  Die  Placenta  retenta,  adnata  kann  dann  lebensgefähr- 
liche Blutungen  erregen  (s.  d.  Art.  Placenta  uteri  adnata  et  retenta). 
A.  Ul sanier  (das  Nachgeburttgeschäft  und  seine  Behandlung.  Nach  That- 
aachen  bearbeitet.  Würzb.  1827)  erörtert  gründlich  die  Frage,  wie  laoge  man 
beim  Nachgeburtsgeschäft  die  Natur  allein  wirken  lassen  soll,  und  wenn  Kunst- 
hülfe eintreten  musa.  Er  stellt  eine  Tabelle  von  9859  Geborten  auf,  unter 
denen  70  Abnormitäten  dea  Nachgeburtsgeschäft  waren.  Die  Resultate  aind 
aus  den  Gebäranstalten  zu  Berlin,  Dresden,  Göttingen,  Heidelberg,  Mar- 
burg ,  München  und  Würzburg  entlehnt.  Bei  diesen  70  abnormen  Fällen 
wurde  in  5$  Fällen  die  künstliche  Lösung  vorgenommen,  in  einem  Falle  5, 
in  einem  andern  8  Stnnden  nach  der  Geburt.  Von  den  Operirten  starben  5. 
Wo  man  ea  der  Natur  überlässt,  starben  von  2  wenigstens  1,  indem  der 
Tod  meist  durch  Verblutung  folgt.  —  „Wenn  innerhalb  einer  Stunde  —  aagt 
UUamer  —  die  Nachgeburt  nicht  folgt,  so  wächst  mit  jeder  Stunde  die  Ge- 
fahr einer  möglichen  Verblutung  und  der  beginnenden  Käulniss,  und  beson- 
ders weil  der  Muttermund  sich  zusammenzieht  und  scbliesst  Erfolgt  nun 
durch  gelindes  Reiben  des  Uterus,  durch  das  Nehmen  von  warmen  Geträn- 
ken, gelinden  Opiaten  und  Ziehen  am  Nabelstrang  die  Nachgeburt  binnen 
3 — 6  Stunden  nicht,  so  inuss  man  ^iit  der  Hand  eingehen  und  sie  künstlich 
lösen."  Häufig  Bat  ein  Krampf  den  Uterus  sanduhrförmig  contrahirt  und 
man  kann  nur  allmälig  mit  den  mit  Opiumsalbe  beschmierten  Fingern  durch 
die  Öffnung  in  die  Höhe  des  Uterus  und  zum  8itz  der  Placenta  gelangen, 
die  man  kunstgemäss  dann  mit  den  Fingerspitzen  der  vier  Finger  abschält 
und  löst,  und  darauf  drehend  herauszieht.  S.  Placenta  uteri  re- 
tenta. 

Morbus  porcinus,  s.  Urticaria. 

Morbus  postponens ,  primariuB  #.  protopathicut ,  recidwus  f.  Palindrome, 
refractarius  etc.,  a.  Morbus. 
Morbus  regius,  s.  Icterus. 

Morbus  regularis  s.  tgpicus  s.  periodiem ,  retrogrades  s.  retropulsus, 
s.  Morbus. 

Morbus  Russicus.    So  nannte  man  auch  den  epidemischen  Ka- 
tarrh von  1782,  a.  Influenza. 
Morbus  sacer,  s.  E  p  i  I  e  p  s  i  a. 
Morbus  saltatorius,  a.  Chorea  8t  Viti. 

Morbus  salutaris,  eine  heilsame  Krankheit  Ist  eine  solche,  die 
eine  gefährlichere  Krankheit  hebt,  oder  den  Kranken  gesunder  macht  als 
er  früher  war,  z.  B.  Febris  intermittens  nnd  Hämorrhoidalfluss  bei  Hypo- 
enondristen,  Epileptischen  etc.  (s.  C,  L.  Klose:  Über  Krankheiten  als  Mit- 
tel der  Verhütung  und"  Heilung  von  Krankheiten.  Breslau,  1826). 

Morbus  Sarmnticus ,  a.  Plica  polonica. 

Morbus  scrophulosus,  s.  Scrophulae. 

Most  BncjklopMie  2te  Aufl.  IL  32 
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Morbus  ttcwidartus  9.  deuteropatlttcus ,  M.  sextts^  sitnulatus }  soliilorwn, 
f.  Morbus. 

Morbus  scmtm.  Die  Krankheiten  der  Greise  haben  mit  denen 
der  Kinder  manches  Ähnliche,  sowie  man  denn  auch  schon  im  gemeinen  Le- 
ben nicht  unrichtig  von  einer  zweiten  Kindheit  zu  reden  pflegt.  Manche 
Greise  von  70 — 80  Jahren  werden  blödsinnig,  der  Kopf  wird  ihnen  schwer 
und  sinkt  nach  vorn,  das  Gesicht  ist  von  gelbbläulicher  Farbe;  dabei  starke 
Ksslust,  schweres  Gehör,  unwillkürlicher  Urin-  und  8tulil.ibgang,  —  der  Tod 
folgt  unter  Convulsionen.  Die  Section  zeigt  Wasser  in  den  Hirnhöblea, 
auch  zwischen  der  Arachnoidea  und  Pia  mater.  Das  Obel  ist  also  ein  chro- 
nischer Hydrocephalus,  der  vielleicht  bei  Greisen  noch  häufiger  als  bei  Kin- 
dern vorkommt.  —  Die  Apoplexia  serosa  der  Alten  ist  wesentlich  von 
Hydrocephalus  acutus  infantum  nicht  verschieden  (Jahn,  Gölis,  Moulin, 
Svhütilcin).  Ebenso  hat  die  Ophthalmia  senilis  (s.  d.  Art.)  mit  der  Ophthal- 
mia neonatorum  viel  Ähnlichkeit.  An  der  Atrophie  des  Gehirns  leiden  nur 
Greise  und  Kinder  (s.  Atrophia  cerebri);  desgleichen  an  deu  innen» 
Hirnblutungen,  wo  das  extravaairte  Blut  im  Hirne  Lähmungen  des  Nerven- 
systems zur  Folge  hat,  oder  plötzlich  tödtet  (Rostan,  Riobf).  Fast  die  mei- 
sten wohlgenährten  Greise  finden  dadurch  ihren  Tod  (s.  Apoplexia  aan- 
guinea).  Der  Icterus  alter  Leute  kommt  ebenso  häufig  als  der  Icterus 
neonatorum  vor;  bei  enteren  steht  er  mit  Gicht,  Hämorrhoiden,  Degenera- 
tion der  Pfortader,  da  wo  sie  sich  in  die  Leber  inserirt,  mit  scirrhöser  Ent- 
artung der  Lebersubstanz  in  Verbindung  (s.  Über  die  Krankheiten  der  Kin- 
der von  Jahn,  in  Hecker'»  Literar.  Annalen  1823.  October).  Wir  können 
uns  nicht  ins  Einzelne  dieser  Krankheiten,  uns  beschränkend  auf  diese  we- 
nigen allgemeinen  Andeutungen,  einlassen,  und  verweisen  daher  auf  die  da- 
bin gehörigen  Artikel. 

Morbus  Siamcnsit,  s.  Febris  flava. 

Murbus  sitnulatus.  In  Hospitälern,  bei  Bettlern,  Ilecruten  etc.  kommt 
es  oft  vor,  dass  sie  sich  krank  stellen,  um  sich  dem  Dienste  zu  entziehen, 
Mitleid  zn  erregen,  oder  sich  der  Faulheit  zu  ergeben  (s.  Kliigelstcin ,  Er- 
fahr, über  die  Verstellungskunst  in  Krankheiten.  Leipz.  1Ä28). 

Morbus  solstiHalis.  Ist  eine  Gehirnentzündung,  entstanden  dareb 
hedige  Einwirkung  der  Sonnenstrahlen  (Insolatio)  auf  den  entblössten  Kopf, 
besonders  in  heissen  Zonnen  oder,  bei  uns,  im  Sommersolstitio,  s.  Infla tu- 
rn atio  cerebri.  * 

Morbus  spasmodicus ,  s.  Spasmus. 

Morbus  sporadicus,  sf)uriusy  stntionnrius,  s.  Morbus. 

Morbus  stationarius ,  s.  Constitutio. 

Morbus  stranguUttorUu,  s.  Angina  gangraenosa. 

Morbus  sub  acutus,  sytnpathicus ,  topicus,  typicus .  universalis,  vagus,  ver- 
nalis  etc.,  s.  Morbus. 

Morbus  sujfocatorius,  ■.  Angina  gangraenosa. 

Morbus  Tauricus,  s.  Lepra  Taurica. 

Morbus  venercus,  s.  Syphilis. 

Morbus  virgineus.  Ist  gleichbedeutend  mit Chloroais,  s.  Icterus  albus. 
Morbus  virulent us.   Ist  gleichbedeutend  mit  Morbus  contagvosus. 

Moria,  Stoliditas,  Moronis,  Einfalt,  Narrheit  Ist  derjenige 
Zustand  des  Menschen,  in  welchem  die  intellektuellen  Fähigkeiten  sich  nie 
gehörig  und  gleichmässig  entwickelten  oder  offenbarten;  eine  Varietät  des 
Blödsinns,  wobei  die  Kranken  sehr  beweglich  und  flüchtig  in  ihren  Knt- 
schlicssuDgen ,  Bewegungen  und  Handlungen  sind,  gleich  den  Maniacis,  doch 
ohne  Wuth,  und  ohne  dass  sie  einer  Unterhaltung  folgen  oder  irgend  eine 
Sache  untersuchen  können.  Sie  nehmen  die  lustigsten  Dinge  ernsthaft,  und 
lachen  über  die  traurigsten.   Sie  sind  arglistig,  boshaft,  lügenhaft,  zänkisch, 
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zornig,  aber  feigherzig,  egoistisch  und ^  aufgeblasen.    Zu  allem  Nützlichen 

sind  sie  angeschickt,  doch  lassen  sie  sich  leicht  leiten  und  lenken.  Cor. 
Ist  die  des  Blödsinns  im  Allgemeinen;  Genesung  folg*  mir  höchst  selten,  s. 
A  m  e  n  t  i  a. 

HorpUaea  iiis^ra,  s.  Lepra. 

Morbus  ranlft  rabldl,  animantium  venenatorvm,  s.  Hydro- 
phobia. 

Mortificatio,  das  Absterben  einzelner  Theile,  partieller  Tod,  s. 
Gang  raena. 

.Horum  palpebrac  intemae,  Angicctasin  palpebrarum,  PJada- 

rosis,  Trachoma  caruneulosutn,  die  Maulbeere  an  der  innern  Augenlidhaut. 
Ist  ein  weiches  unschmerzhaft«*  Fleischwärzchen  an  der  innern  Fläche  den 
Augenlids,  welches  einer  Maulbeere  ähnelt  und  durch  eine  leichte  Operation 
mittels  des  Bistouries  ohne  Nacbtbeü  entfernt  werden  kann;  doch  ist  dio 
Blutung  bedeutend;  daher  man  es  oft  vorzieht,  die  Maulbccrgeschwulst  durch 
Höllenstein,  concentrirte  Salpetersäure  wegzubringen  (Mietling).  Ist  das 
Übel  noch  neu,  so  verschwindet  es  oft  schon  durch  das  Betupfen  mit  Tinct. 
opii  crocata. 

Moxa,  der  Brenncylinder  (s.  Cauterinm).  Marmorat  verfertigt 
Moxeu  aus  zusammengerollten  Papierstreifen,  welche  vorher  in  eine  Auflö- 
sung von  basischem  sigsauren  Blei  getaucht-  und  wieder  getrocknet  werden. 
Diese  Moxen  haben  den  Vorzug,  dass  sie  in  ihrer  ganzen  Ausdehnung  glü- 
hend werden,  ohne  von  ihrer  Form  oder  ihrem  Volumen  etwas1  zu  verlieren. 
Die  Verbrennung  geschieht  rasch  oder  langsam,  je  nachdem  der  Cj linder 
locker  oder  fest  zusammengerollt  ist. 

!ff unclifirantla-  (remedifi),  sogenannte  reinigende  Mittel,  z.  B. 
Wasch-  und  Gurgelwasser,  oder  Pulver  und  Salben  zur  Reinigung  der  Ge- 
schwüre etc.  s.  Gargarisma. 

Tlurcs  in  genu,  s.  Corpora  car tilagino sa  articulorum. 

]Hyasthcni»9  wahre  Muskel  schwäche.  Ist  ein  sicheres  Zei- 
chen center  Adynamie  in  Krankheiten  acuter  und  chronischer  Art. 

Ulycorthopnoea,  schleimiges  Schwerathmen ,  s.  Asthmapitui- 
to  anm. 

Mycosis,  Schleimpol vp,  s.  Polypus. 

Myrdcsis,  das  Verfaulen,  nach  einigen  die  feuchte  Vereiterung  der 
Augenlider. 

Mydriasis,  Platycoritt,  widernatürliche  Erweiterung  der 
Pupille.  Dieses  Übel  entsteht  1)  comensoell  durch  Hydrocephalus,  Hel- 
minthiasis*  Amaurose,  beim  epileptischen  Insult,  bei  Hypochondrie,  Hysterie, 
Hydrophthalmos;  2)  in  Folge  von  Paralyse  der  Iris  durch  Belladonna, 
Opium,  Hyoscyamus  und  andere  Narcotica,  sowol  äusserlich  angewandt  als 
innerlich  genommen;  3)  kann  es  angeboren,  oder  durch  Gewohnheit,  langen 
Aufenthalt  im  Dunkeln  entstanden  seyn.  4)  Zuweilen*  sind  Adhäsionen  der 
Uvea  mit  der  vordem  Linsen  kapsei  Schuld.  Die  Folgen  dieses  häufig  nur 
an  einem  Auge  vorkommenden  Übels  sind  Lichtscheu,  Tagblindheit,  Aniblyo- 
pia  amaurotica  etc.  In  einem  Falle  beobachtete  v.  Amnion  ( s.  dessen  Zeit- 
schrift für  Ophthalmologie,  Bd.  I.  Hft.  1)  eine  Mydriasis  als  Vorläufer  einer 
Scarlatina  maligna,  d.  h.  eines  Scharlachs  mit  Gebirnaffcction.  Cur.  Ist 
die  des  Grundübeis;  bei  anhaltender  Paralyse  des  Auges  dienen  äusser- 
lich Vcsicanüa,  Elektricität,  reizende,  spirituöse  Augenwasser,  innerlich 
Arnica  etc. 

Myectopia.  Ist  abnorme  Lage  der  Muskeln,  wegen  Bildungsfehler, 
Gcscbwülite  etc. 

Myelaploplcxia»   Ist  Apo))kxia  medulläres. 

S2* 


Digitized  by  Google 


500  MYELITIS  —  MXOPU 

•  Myelitis,  Rückenmarksentzündung,  s.  Inflammatio  medullae 
spinalis. 

Myelophtlifefe.  Ist  gleichbedeutend  mit  Tabes  dorsualia,  s.  die- 
sen Artikel. 

IVIyiodeopsia,  weniger  richtig  Myodesopsin,  Visus  muscarum  (Mouches 
volant es) ,  das  Muckenseben.  Ist  derjenige  Zufall  des  Gesichts,  wo  man, 
besonders  wenn  man  ins  Helle  auf  weisse  Gegenstände  blickt,  Tor  den  Au- 
gen schwärzliche,  graue,  halbdurchsichtige  Punkte,  Ringelchen,  Streifen, 
Flocken  etc.  schweben  sieht.  In  einzelnen  Fällen  ists  Mitsymptom  anfan- 
gender Amaurose,  in  andern  Fällen  ist  das  Gesicht  ganz  normal  und  die 
Menschen  können  jahrelang  ohne  Nachtheil  für  die  Augen  daran  leiden,  so- 
wie dies  z.  B.  bei  Gelehrten,  Hypochondristen  oft  der  Fall  ist.  Das  We- 
sen des  Übels  ist  noch  nicht  erkannt.  Einige  halten  es  für  ein  Leiden  der 
Netzhaut,  Andere  für  trübe  Körperchen  im  Glaskörper,  in  der  Krystalllinse 
oder  der  Morgagnischen  Feuchtigkeit.  Als  Ursachen  giebt  man  vorzüg- 
lich Missbrauch  geistiger  Getränke,  starke  Anstrengung  der  Augen  und  Un- 
terleibsstockungen an.  Cur.  Ist  die  des  Grund  Übels,  Schonung  der  Augen, 
besonders  beim  Kerzenlicht,  viel  Bewegung  im  Freien,  gelinde  Laxanzcn, 
Vermeidung  Alles  dessen,  was  Blutcongestion  zum  Kopfe  macht,  bei  Unter- 
leibsstockungen Resolventia  (s.  Infarctus)  sind  zu  empfehlen.  In  vielen 
Fällen  ist  das  Übel  unheilbar.  Man  versäume  nie,  das  Auge  auf  Amblyopie 
ainaurotica  zu  untersuchen.  Jos.  Brenner,  Ritter  v.  Fehach  (Abhandl.  über 
das  Mückensehen  in  diagnost.  usd  ätiolog.  Beziehung.  Wien,  1853)  unter- 
scheidet eine  falsche  und  wahre  Myiodeopsie.  Brstere  ist  ein  sich  blos  auf 
der  Cornea  befindendes,  sonst  nicht  belästigendes  Object;  bei  letzterer  sind 
im  Innern  des  Auges  die  Ursachen  zu  suchen,  als:  organische  Veränderungen 
der  festen  oder  flüssigen  Theile  des  Auges,  Krampf  der  Augenmuskeln  etc. 

Myitls,  Muskelentzündung,  s.  Inflammatio  musculorum. 

Myocephalitl«,  Entzündung  der  Kopfmuskeln,  r.  B.  nach  Stich- 
wunden, Rose  etc.,  s.  Inflammatio. 

Myocephalon,  s.  Prolapsus  iridis. 

Myocoeliitis,  Entzündung  der  Bauchmuskeln,  s.  Inflammatio 

musculorum. 

MuoeoeJHlis  svppuratoria,  s.  Abscessus  abdominalis. 

Hyodynia,  Muskelschmerz.  Kraus  findet  das  Wort  sehr  be- 
zeichnend für  das  unpassende  Wort  Rheumatismus.  Doch  auch  bei  den  Ärz- 
ten heisst  es:  Usus  est  tyrannus! 

▼lyonarcosljs,  Stumpfheit,  Trägheit  der  Muskeln,  ein 
Gefühl  von  Schwere  und  Steifigkeit  darin,  wie  bei  Vergiftungen  durch  Nar- 
cotica.  Ist  dieses  Zeichen  bei  acuten  Krankheiten  zugegen,  so  deutet  es 
auf  falsche  Schwäche,  auf  innere  Entzündungen,  und  man  hüte  sich  vor  der 
Anwendung  reizender,  erhitzender,  die  Congestion  und  hinterher  stets 
Schwäche  und  Collapsus  befördernder  Mittel;  s,  Adynamia. 

My  opalinufl ,  Subsultus  tendinum ,  das  Sehnen  hüpfen.  Ist  jenes 
Symptom  bei  adynamischen  nervösen  und  putriden  Fiebern,  wo  in  Folge  der 
Schwäche  und  des  gestörten  Gleichgewichts  zwischen  Irritabilität  und  Sen- 
sibilität kleine  partielle  Krämpfe  in  einzelnen  Muskeln  des  Gesichts,  der 
Glieder  etc.  bemerkt  werden. 

Myopathia,  Myopathie.   Ist  der  Gattungsname  für  jedes  Mus- 

keüeiden,  für  alle  Krankheiten  der  Muskeln. 

]tIyopIa,  Myopiasis,  Myasis,  die  Kurzsichtigkeit.  Ist  derjenige 
Fehler  des  Gesichts,  wo  der  Mensch,  um  kleine  Gegenstände  zu  erkennen, 
diese  in  einen  Gesichtspunkt  bringen  muss,  welcher  weniger  als  15— 20  Zoll 
(die  Sehweite  gesunder  Augen)  beträgt.  Dieses  Übel,  der  Gegensatz  der 
Weitsichtigkeit  (  Preshyopia ) ,  beruhet  auf  zu  früher  Brechung  und  Verein- 
gung  der  Lichtstrahlen  in  einen  Brennpunkt,  der  der  Retina  nicht  nahe  ge- 
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nag  liegt,  daher  die  Strahlen  zerstreut  auf  die.  letztere  fallen  and  dai 

des  Objects  undeutlich  in  seinen  Umrissen  und  Marki rangen  wird.  Man 
muss  die  Myopie  nicht  mit  schwachem  Gesiebte  (Hcbetudo  visiu)  verwech- 
seln; denn  die  Myopen  haben  gerade  die  dauerhaftesten  und  stärksten  Au- 
gen.   Ursachen  sind  bald  zu  grosse  Convexität  der  Hornhaut,  oder  der 
Tordern  Hafte  der  Krystalllinae ,  bald  eine  zu  grosse  Quantität  der  Glas- 
fenchtigkeit,  wodurch  das  Auge  grösser  und  als  sogenanntes  Glotzauge 
erscheint.    Auch  eine  zu  grosse  Dichtigkeit  der  Cornea  oder  der  Linse,  oder 
eine  durch  schlechte  Gewohnheit  entstandene  fehlerhafte  Länge  des  Aug" 
apfels,  erworben  in  der  Kindheit  durch  Zunahehalten  der  Gegenstände  v<>ra 
Auge,  die  Beschäftigung  mit  kleinen  Gegenständen,  wie  bei  Geleb*fO,  Uhr- 
machern, Kupferstechern  etc.,  geben  oft  Veranlassung.    In  and<  '»  Fällen  ist 
das  Übel  erblich  als  Folge  angeborner  fehlerhafter  Bildung  "es  Auges,  in 
andern  ist  Mydriasis  Schuld.    Junge  Leute  mit  dunklem  Teint  sind  häufiger 
kurzsichtig  als  andere.    Die  nächste  Ursache  der  Myop**  besteht  in  einer  za 
starken  Brechung  der  Lichtstrahlen  im  Auge,  in  der«n  Folge  sich  das  Bild 
des  Gegenstandes,  den  man  erblickt ,  fror  ***  Retina  bildet,  weshalb  der 
Myop  genöthigt  ist,  den  Geg*»«*cdtf</  so  stark  dem  Auge  zu  nähern,  bis  das 
Bild  desselben  auf  «ife  Aceton  fällt.    Cur.    In  vielen  Fällen  heilt  die  Zeit 
das  Übel,  indem  im  fortschreitenden  Alter  sich  das  Ange  immer  mehr  ab- 
plattet und  jeder  Greis  bekanntlich  weitsichtig  wird;  besonders  ist  dies  der 
Fall,  wenn  die  Myopie  nur  Folge  übler  Gewohnheit  war.    Liegt  abe"r  feh- 
lerhafte Bildung  oder  Mydriasis  zum  Grunde,  so  ist  no  keine  Heilung  zu 
denken.    Hier  muss  der  Kurzsichtige  sich  der  hohlgeschflftenen  Gläser,  sol- 
cher Brillen  oder  Lorgnetten  bedienen.    Sehr  viel  kommt  hier  auf  die  Wahl 
der  Brillen  an.    Sind  sie  zu  scharf,  so  schaden  sie  auf  die  Länge  der  Zeit 
dem  Auge  ebenso  sehr,  als  wenn  sie  zu  schwach  sind.    Eine  HohlbrUle,  W0r 
durch  der  Myop  iu  einer  Entfernung  von  15—20  Zoll  vom  Auge  die  kleinste 
Druckschrift,  z.  B.  Petit,  Diamant  etc.,  vollkommen  fertig  zu  lesen  im  Stande 
ist,  ohne  dass  das  Auge  dabei  sogleich  ermüdet,  eine  solche  Brille1  S*$t  die 
zweckmässigste.    Die  Gesichtsweite  des  menschlichen  Auges  ist  überhaupt 
sehr  verschieden,  und  da  es  Menschen  giebt,  die  sowol  sehr  nshe  alt  ent- 
fernt vom  Auge  lesen  können,  so  kann  sie  auch  nichts  Stabiles  seyn.  Bis 
giebt  innere  Veränderungen  im  Auge,  wodurch  das  Cesicht  eine  verschiedene 
Breite  bekommt  (s.  OWers,  Disa.  de  mutationibus  oculi  intemis).    Nur  Der 
ist  wirklieh  kurwichtig,  der  in  einer  Entfernung  von  12  Zoll  vom  Angebe 
kleinste  Schrift  nicht  mehr  lesen  kann.    Viel*  Menschen*  welche  »ich  kura- 
aichtig  wähnen  and  deshalb  Brillen  tragen,,  sind  gar  nicht  kurzsichtig,  son- 
dern nur  schwachsichtig,  nnd  jene  Brillen  bringen  ihnen  dann  nur  Scha- 
den.   Überhaupt  trägt  der  Missbrauch  der  Brillen,  der  selbst  zur  Mode  bei 
jangen  Leuten  geworden,  viel  dazu  bei,  dass  es  in  unserer  Zeit -'an  viel 
Kurzsichtige  giebt.    Alle  Brillen  sind  aber  nur  Palliative;  eine  radicale  Cur 
der  Myopie  ist  nur  unter  folgenden  Bedingungen  möglich:   1)  Der  Myop 
darf  die  Brille  nicht  den  ganzen  Tag  tragen;  ist  sein  Übel  nicht  bedeutend, 
nur  ausserhalb  dem  Hause,  ists  aber  bedeutend,  Ky  msss  er  eine  achärfere 
Brille  ao»ser  dem  Hause,  und  eine  schwächere,  sogenannte  Arbeitsfrrrlle  fört 
Hans  und  am  Arbeitstische  tragen.    2)  Er  muss,  wenn  da»  Übel" nicht  be>- 
deutend  ist,  sich  gar  keiner  Brille,  sondern  höchstens  einer  schwachen  Lor- 
p  nette  für  beide  AugeQ  (Doppellorgnette)  bedienert,  und  diese  nur  selten  ge*- 
brauchen,  nicht  stets  die  trivialsten  Dinge  nuf  der  Strasse  sehen  wollen. 
3)  Er  muss  sich  eine  grosse  Hand  zu  schreiben  angewöhnen  und  das  Lesen 
in  Büchern  mit  sehr  kleiner  Schrift  vermeiden.    4)  Er  muss  sich  viel  im 


Freien  bewegen  und  solche  Spaziergänge  lieben,  wo  das  Auge  einen 
Gesichtskreis  findet  und  sich  nllmälig  immer  mehr  mit  entfernten  Gegenstän- 
den beschäftigt.  Nur  bei  Befolgung  dieser  Regeln  bat' man  Hoffnung,  dass 
im  40sten  Lebensjahre  die  Myopie  gänzlich  verschwindet.  Die  besten  Glä- 
ser aind  die  periskopi.sch  geschliffenen  von  gutem  englischem  Krystall- 
glnie,  und  in  Horn  eingefasst,  so  dass  sie  weder  die  Nase,  noch  die  8chiäfc 
drücken. 
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MyotThexlM.   Ist  Zerreiasung   einet   oder  mehrerer    Muskeln,  e. 

Vulnus.  .    ,  , 

IUyo9ls*  Ist  1)  gleichbedeutend  mit  Myopie,  2)  versteht  man  dar- 
unter jede  abnorme  Verengerung  oder  Verteil  Ii  essung  der  Pupille  in  Folge 
zu  hober  Reizbarkeit 

MyowitiH,  Rheumatismus  phlegmonodcs ,  Myodynia  inflammatoria,  a. 
Inflainmatio  musculorum. 

Myringitis,  Tronunelfellentzündung,  t.  Inflammatio  auria. 
1  yrmecliiab» ,  Myrmcciasmus ,  M •/rmecismus ,  a.  Formicatio. 

MyxoSArooina,  schwammiges,  schleimiges  Fleitcbgcwachs,  z.  B.  ein 
Natenpolyp,  »,  Felypiua. 

*  -  ■>>  > 

N.  .. 

UTacra,  Nakra,  t.  iVotrt.  So  nennt  man  eine  Krankheit  der  Schnei- 
der'schcn  Haut  in  Bengalen,  verbunden  mit  katarrhalischen  Beschwerden« 
•  Hitze»  Kopf-  und  Gliederschmerz,  Rothe  der  Augen,  Lichtscheu»  heftige» 
Durst,  Mattigkeit^  to  dass  die  Kranken  das  Bette  hüten  müssen»  Dw  Pub 
ist  schnell,  aber  nicht  voll;  dabei  Angst,  brennende  Hitze  über  den  ganzen 
Korper.  Die  Krankheit  dauert  8 —  5  Tage,  ist  nicht  gefährlich ,  herrscht 
epidemisch  zur  Regenzeit,  befallt  aber  selten  Europäer;  sie  scheint  eine  Art 
Grippe  zu  seyn  (Most).  Vergl.  d.  Art.  Influenza.  Genauer  beschrieben 
ist  sie  in  Turining:  on  diseases  of  Bengalen.  1835.  p.  700.  —  Gcrson's  und 
Julius1  Magaz.  1833.  October,  S.  267.  Eine  gute  Diät  reicht  zur  Hei- 
lung aus. 

IVaevuH  maternug,  Macvia  materna,  das  Muttermal.  Di« 
Muttermäler  sind  diejenigen  Flecke  und  Deformitäten  der  Haut,  welche  die 
Kinder  zwar  auch  mit  auf  die  Welt  bringen,  die  sich  späterhin  aber  oft  bis 
auf  einen  gewissen  Punkt  vergrössern,  und  an  allen  Theilen  des  Körpers, 
besonders  am  Kopfe,  an  den  Gliedern,  am  Halse,  am  Rücken  vorkommen« 
und  mitunter  durch  ihr  rothliches,  gelbliches,  schwärzliches  Ausehn  und  den 
gleichzeitigen  widernatürlichen  Haarwuchs  auf  denselben  sehr  entstellen. 
Wir  unterscheiden  1)  Leberflecke  (Maculae  hepaticae,  Yitiligo,  Chloasma 
pseudo^iorrigo) ,  welche  den  Sommersprossen  ähneln,  aber  grosser,  erhabner 
und  behaart  sind  (s.  Ephelides).  Zuweilen  sind  sie  in  Gruppen  vor« 
banden  und  mehrere  Zoll  gross.  Man  kann  sie  durch  eiuen  Teig  von  unge- 
löschtem Kalk  und  Seife  wegätzen;  doch  entstellt  die  nachbleibende  Narbe 
oft  mehr  als  da*  Mal.  Sind  sie  sehr  erhaben,  so  kann  man  mehrere  Stiche 
darauf  mittels  einer  mit  frischer  Schutzpockenlymphe  versehenen  Lanzette 
appliciren,  wodurch  eine  oberflächliche  Suppuration  und  ein  besseres  Aua- 
sehn  der  leidenden  Hautstelle  hervorgebracht  wird.  2)  Feuermäler 
(Ephelides  spuriftc).  Sind  flache,  rothe  Muttermäler,  die  wie  entzündet  aus- 
schn  und  besonders  im  Gesichte  vorkommen.  Die  Hautstelle  ist  hier  nicht 
erhaben,  und  das  Mal  nimmt  selten  an  Grosse  zu.  Sie  lassen  sich  durch 
Vaccination  oder  durchs  Wegbeizen  leicht  entfernen.  S)  Grotte,  erha- 
bene Muttermäler  {Chloasma,  Eccfojnwma,  Blutmal).  Sie  haben  oft 
die  Grosse  einer  Erdbeere,  Himbeere,  Kirsche,  einer  Wallnuss,  sind  erhaben 
und  werden,  wenn  das  Kind  schreiet,  durch  die  Blutcongestion  stets  dicker 
und  blauer;  sie  entstehen  durch  Ausdehnung  der  Venen,  und  bluten,  wenn 
sie  verletzt  werden  oder  platzen,  bedeuteud,  so  dass  schon  Kinder  dadurch 
an  Blutverlust  gestorben  sind.  Sie  sind  wahre  Angiektasien  tiud  werden 
auch  so  behandelt.  Austringirende  Mittel:  SoluL  vitrioli  cupri,  Eis,  kaltes 
Wasser,  Eisenmittel  helfen  oft  wenig,  besser  wirkt  eine  anhaltende  Com- 
pression,  wenn  sie  durch  die  Lage  des  Mals  über  einem  Knochen  möglich 


Digitized  by  Google 


NAKKA 


-  NARC0T1CA 


503 


- 


ist.   Das  radicalste  Mittel  bleibt  das  Ausschneiden  mittels  des  Messers,  wo- 


bei man,  um  starke  Blutungen  zu  verhüten,  nur  im  Umfange  des  kranken 
Gebildes  schneiden  darf  (s.  Angie ctasis).  4)  Naevus  matermu  lipomato- 
des  Waither,  Sarcoma  congemtum.  Ein  solches  Mal  hat  viel  Ähnlichkeit 
mit  einer  Fettgeschwulst,  nur  mit  dem  Unterschiede,  dass  die  Fettmasse 
hier  in  keiner  Kapsel  liegt  und  die  Haut  dunkler  aussieht.  Auch  dieses 
wird  am  besten  durch  das  Messer  entfernt  (s.  Walther,  Über  angeboroe 
Fetthautgeschwülste  u.  a.  BHduogsfehlcr.  Landshut ,  1814.  Gräfe,  Beitrag 
zur  Erkenntnis*  und  rationellen  Cur  der  Gefässausdehnungea.  Young  in 
Glasgow  Journ.  s.  Horn'*  Archiv  1828,  März  und  April.  HufclamVs  Journ. 
Bd.  47.  Hft.  5).  Die  hellrothen  Naevi  wachsen  nur  selten,  die  blaurotheu 
aber  noch  häutig  mit  den  Jahren.  Ist  das  Mal  gestielt,  so  kann  man  es 
unterbinden.  Wardrop  beizt  die  meisten  Naevl  durch  Höllenstein  weg; 
James  Syme  zieht  eine,  bei  grossen  Mälern  2 — 4  Ligaturen  hindurch  und 
bindet  sie  oben  zusammen;  Fawdington  empfiehlt  das  Haarseil  und  zieht  es 
selbst  der  Exstirpation,  sowie  der  Unterbindung  des  Arterienstammes  vor. 
Es  muss  hierbei  a)  die  vom  Nadelstich  herrührende  Blutung  unterdrückt, 
und  b)  ein  hinreichender  Grad  von  Reizung  in  der  krankhaften  Masse  er- 
regt werden.  Durch  das  Setaceutn  kann  man  im  Nothfall  Ätzmittel  einbrin- 
gen. In  einem  Falle,  wo  die  Karotis  ohne  Erfolg  unterbunden  worden  (die 
Nebenäste  können  dem  Naevus  Nahrung  genug  geben),  auch  Druck  und 
Kälte  ohne  Nutzen  angewandt  worden  war,  heilte  Fawdington  auf  solche 
Weise  in  5  Wochen  ein  5 1  Zoll  langes  und  4  Zoll  breites  Muttermal  bei 
einem  Säugling  (s.  Grüfe's  und  Waltker's  Journ.  -für  Chirurgie  etc.  Bd.  14. 
Heft  4). 

XaKkii,  Nakha.  So  nennen  die  Araber  den  mit  Mundfaule  und  un 
erträglichem  Gestank  verbundenen  Aussatz,  s.  Lepra. 

IVapta,  Natta.  So  nennt  man  eine  weiche,  schmerzlose,  ange- 
färbte, oft  gestielte  Geschwulst  am  Rücken,  die  oA  sehr  gross  wird  (s. 
Steatoma). 

Uta  r  CA,  Narce,  Narcosis,  Torpedo,  Narcema,  die  Betäubung,  Er- 
starrung, <lie  Fühllosigk  eit  einzelner  T  heile  oder  des  ganzen  Kör- 
pers, in  Folge  von  Krampf,  Vergiftuug  durch  Narcotica,  Lähmung,  heftigen 
psychischen  Kindrücken  etc. 

Karcotica  (remedia),  betäubende,  narkotische  Mittel.  Die 
hiehcr  gehörigen  Mittel,  das  Blei  abgerechnet,  stammen  grösstenteils  aus 
dem  Pflanzenreich;  sie  stimmen  im  Allgemeinen  die  Sensibilität  bn  Gehirn 
und  den  Nerven  herunter,  stumpfen  sie  ab,  und  poteuziren  dadurch  rela- 
tiv die  Irritabilität.  Ist  ihre  Wirkung  bedeutend,  so  erregen  sie  Sopor  und 
jillgemeine  Narkosis,  indem  einige  direct  Gehirn  und  Nerven  lähmen  (Blau- 
säure, Aq.  lauroecrasi,  Aqua  amygdal.  amarar.,  Upasgift),  andere  dieiclbcn 
durch  zu  starke  Aufregung  schnell  erschöpfen  und  indircct  lähmen.  Ausser- 
dem haben  einige  Narcotica  noch  andere  Nebenwirkungen.  Demnach  unter.- 
scheiden  wir  1)  Direct  lähmende  Narcotica:  Blausäure  und  deren 
Präparate,  womit  leider  noch  von  Ärzten,  selbst  bei  höchst  schwachen 
Kranken,  soviel  Missbrauch  getrieben  wird,  z.  Ü.  bei  Pbthisiseben,  Kindern, 
Wöchnerinnen,  abgelebten  Greisen.  2)  Erregend  narkotische  Mittel. 
Dahin  gehört  Lactucarium  vsn  Lactuca  sativa,  Hyoscy^mus  niger,  Opium, 
Kztr.  lactucac  virosae,  Cicuta,  Datura  ßtramouium,  Seeale  cornutum. 
3)  Scharfe  narkotische  Mittel,  z.  B.  NJcoUana,  Digitalis  purpurea, 


canu.v  )  Bittergiftige  Narcotica,  als:  Kux  vomica,  Faha  St. 
Jgnatii.  Die  inedicinische  Anwendung  aller  dieser  wichtigen  Mittel  bei  krank- 
haft erhöhter  Sensibilität,  bei  Verstimmung  und  Perversität  des  Nerven sy, 
sterns,  ohne  dass  Entzündung  zum  Grunde  liegt,  bei  den  verschiedenen 
Krämpfen  und  einigen  andern  chronischen  Nervenleiden  etc.  kann  hier  nur 
im  Allgemeinen  angedeutet  werden.  Die  spezielle  Anwendung  erfordert  viel 
Scharfsinn  des  Arztes,  richtige  Kenntniss  der  Krankheit  und  des  ciazelncu 
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Büttel«.  Jedes  steht  für  sich  da  und  kann  durch  ein  anderes  nie  vollkom- 
men ersetzt  werden.  Unsere  Handbücher  der  Materia  medica  können  hier- 
über nur  dürftige  Andeutungen  geben  (s.  Sundelinys  Handbuch  der  spec. 
Heilmittcllchre  1825.  Bd.  II.  8.  85.  Kraus,  Über  die  Wirkungen  und  den 
Gebrauch  der  narkotischen  und  scharfen  Mittel.  Hamburg,  1819). 

Warcotismus.  Ist  der  durch  grosse  Gaben  betäubender  Mittel 
(auch  der  Amara,  der  stark  gehopften  Bitterbiere,  des  Porters)  entstandene 
narkotische  Zustand,  der  durch  geeignete  Gegenmittel  (Vomitiv,  Sauren) 
gehoben  werdenkann,  s.  die  Art.  Belladonna,  Hyoscyamus  n.  a.  bei 
Intoxicatio. 

2¥a«ltis,  a.  Inflammatio  nasi. 

tfaata,  Naua  Nata,  Natta.   Bezeichnet  bei  den  Alten  jedes  grosse, 
am  Nacken  vorkommende  Fleiscbgevvachs,  s.  Sarcoma. 

JBnusem,  Nausia,  Nautia,  Faitidium,  der  Bkel.  Ist  jeder  Wider- 
wille vor  Speise  und  Trank,  der  Vorbote  des  Erbrechens.  Dem  Worte 
nach  bedeutet  es  eigentlich  die  Seekrankheit,  s.  Morbus  nauticus. 

Nausea  marina,  Nauticus  morbus,  s.  Morbus  nauticus. 

Aautomnnia,  die  Nautomanie,  Matrosen wutb.  Ist  eine  be- 
sondere Art  der  Manie,  eine  der  Wasserscheu  ähnliche  gesteigerte  Empfind- 
lichkeit mit  Tobsucht,  Mordlust,  Zerstörungswut  (vergl.  v.  Froricp's  Notiz. 
Not.  612.  =  28.  18.  S.  282  u.  MactagarCs  Three  yeara  in  Cauada). 

HTeapolitanus  morbus,  s.  Syphilis. 

ftebula,  Hornhautfleck,  s.  Macula  Cornea. 

Necronarcema,  die  Todten ers tarr ung.   Ist  ein  sehr  constan- 
tes  Zeichen  des  wirklichen  Todes  (s.  Schmalz's  Diagnostik.  358). 

Wceroscopla,  Necropsia,  die  Todtenschau,  Leichenschau, 
Leichenuntersuchung.  Sie  ist  in  vielen  Staaten  gesetzmässig  zur  Ver- 
hütung des  Lebendigbegrabens  eingeführt,  kann  aber  dennoch  die  Leichen« 
häuser  nicht  entbehrlich  mache*).  Die  Franzosen  nennen  so  auch  die  mit 
Section  verbundene  Untersuchung  des  Leichnams,  s.  Sectio  cad  a  verum. 

Wecrosla,  Knochenbrand,  s.  Caries. 

Necrosis  dentium,  s.  Odontalgia. 

NecrosU  ustüaginea,  Ergat,  s.  Raphania. 

Aephellum,  s.  Macula  corneae. 

HTcphralgia,  Nierenschmerz,  z.  B.  von  Nephritis,  von  Nie- 
rensteinen etc.  herrührend.  Dass  man  letztere  Obel  auch  Nephralgia  cal- 
culosa,  Nephralgia  inflammatoria  nennt,  ist  unpassend,  da  wir  dafür  bestimm- 
tere Benennungen  haben. 

IVephlitfca,  Mittel  gegen  Nierenfehler,  z.  B.  gegen  Steine. 
Verhärtungen  der  Niere  etc.,  a.  Lithiasia  urica  und  Inflammatio 
renum. 

üfephrltin,  a.  Inflammatio  renum. 
Wepbrollthlaaig,  s.  Lithiasis  urica. 

Wephroncu* ,  Nieren  geschwul  st,  z.  B.  als  Vorläufer  eines 
Nierengeschwürs  (Nrphrelcons)  in  Folge  von  Nierensteinen,  als  Symptom 
starker  Quetschung,  Verletzungen  dieser  Theile,  des  Nierensteins  etc. 

tfephropyosl«,  Niereneiterung,  s.  Inflammatio  und  Abscea- 
sus  renum. 

l£eplironrliagia,  Nierenblutung,  a.  Haematuresis. 

ÜVeplirotomla ,  Sectio  rems,  Nephrolithotomia,  der  Nieren  schnitt, 
Niere n steinschnitt.  Ist  diejenige  Operation,  durch  welche  man  mittels 
eines  Einschnittes  in  die  Lendengegend  bis  auf  die  Niere  oder  eine  mit  ihr 
verbundene  krankhafte  Höhle  dringt,  um  Flüssigkeiten  oder  feste  Körper, 

i 

*  Digitized  by  Google 


NEPffilOTOMIA 


505 


zumal  Nierensteine  zu  entfernen.  Einige  wollen  diese  Operation  auch  tehoo 
dann  machen,  wenn  auch  kein  Nierenabscess  sich  gebildet  hat,  um  Nieren* 
eteine  zu  entfernen;  doch  ist  sie  hier  aus  vielen  Gründen  zu  verwerfen  und 
nur  dann  zu  unternehmen,  wenn  der  Weg  zum  Steine  in  der  Lendengegend 
durch  einen  Abscess,  eine  Fistel  oder  durch  die  Narbe  eines  Abscesses,  aus 
dem  vielleicht  früher  ein  Stein  hervorgegangen  ist,  angezeigt  wird.  Hier 
ist  die  Operation  nicht  allein  sicherer  zu  unternehmen,  sondern  ist  auch  so- 
gar nothwendig  indidrt,  um  totale  Nierenvereiterung  und  lebensgefährliche 
Kiterversenkungen  zu  verhüten.  Das  Verfahren  dabei  ist  nach  dem  Sitz  dea 
Eiterherdes'  verschieden.  Ist  nach  Nephritis  calculosa  Eiterung  eingetre- 
ten, so  wird  der  Eiter  entweder  mit  dem  Harn  entleert,  oder  er  häuft  sich 
in  der  Niere,  oder  in  dem  Becken  derselben  mit  dem  Urine  an,  und  bildet 
hier  einen  tiefen  kleinen  Abscess.  Die  schwierige  Diagnose  wird  hier  theila 
durch  die  Zeichen  der  vorangegangenen  Nephritis  und  deren  Übergang  in 
Eiterung,  theila  durch  die  gegenwärtigen  Zufalle:  Spannung,  Schwere,  klo- 
pfender Schmerz  in  der  Lebergegend,  unter  den  falschen  Rippen  nahe  an 
der  Wirbelsäule,  Vermehrung  des  Schmerzes  beim  Druck,  Verbreitung  des- 
selben bis  zur  Leiste  und  zum  Hoden  der  kranken  Seite,  durch  die  Bildung 
ödematöser  Geschwulst  in  den  Hautbedeckungen  über  den  Abscess  etc.  fest- 
gestellt (s.  Abscessus  renum).  Fühlt  man  noch  keine  deutliche  Fluctua- 
tion,  so  operfre  man  noch  nicht,  sondern  applioire,  wenn  die  Zufalle  nicht 


Aussen  zu  befördern.  Gewöhnlich  beschränkt  sich  der  Abscess  nicht  auf 
die  Niere  und  den  Nierenkelcb,  sondern  es  werden  durch  den  eckigen,  spitzigen 
Stein  die  in  Entzündung  und  Eiterung  gerathenen  Nierenwandungen  bald 
durchbohrt  und  indem  namentlich  das  die  Nieren  umgebende  Zellgewebe  an 
der  Vereiterung  Theil  nimmt,  bildet  sich  ein  zweiter,  mit  dem  ersteren  durch 
einen  sinuösen  Cunal  zusammenhängender  Abscess,  der  bestimmter  durch 
Geschwulst,  Fluctuation  in  der  Lenden-  oder  Darmbeingegend  wahrnehmbar 
ist  Hier  säume  man  mit  der  Operation  nicht.  Instrumente,  dazu  sind  . 
nothwendig  nach  Verschiedenheit  des  Falls:  ein  gerades  spitzet,  ein  con- 
vexes  oder  ein  gerades  geknöpftes  Messer,  eine  Hohl-  und  eine  Knopfsonde, 
zwei  stumpfe  Haken,  verschiedene  kleine  Zangen,  Schwämme  mit  kaltem 
und  warmem  Wasser,  um  das  Blut  zu  stillen,  Erweiterungsgeräthe :  Darm- 
saiten, Pressschwamm,  Bougies,  Charpiewicken,  zum  Verbände:  Bourdonncts, 
Plumaceaux,  Heftpflasterstreifen,  Compressen  und  eine  Leibbinde.  Der  Kranke 
wird  entweder  horizontal  oder  auf  die  gesunde  Seite  nahe  dem  Bettrande 
gelagert.    Zwei  Gebülfen  fixiren  den  Stamm  und  die  Unterextremitäten,  und 


den  Abscessen  stösst  man  die  Spitze  des  geraden  Bistouris  in  die  Geschwulst, 
etwas  oberhalb  ihrer  mittlem  Partie  ein,  und  erweitert  beim  Zurückziehen 
des  Instruments  den  Schnitt  gegen  den  untern  Theil  der  Lenden-  oder 
Darmbeingegend.  Liegt  der  Abscess  tief,  sind  die  Bauchdecken  sehr  dick, 
so  dringt  man  durch  schichtenweise  Einschnitte  mittels  eines  convexen  Bistou- 
ris bis  zum  Eiterherde,  und  macht  lieber  Quer-  als  Längenichnitte,  um  Ge» 
fässverletzung  zu  vermeiden.  Mit  einem  Troikar  hier  einzustossen ,  ist  un- 
sicher und  gefährlich.  Ist  man  schon  tief  eingedrungen,  ohne  auf  Flüssig- 
keit zu  stussen,  so  darf  man  nicht  weiter  fort  operiren,  sondern  halte  die 
Wunde  durch  Charpie  offen  und  erwarte  den  spontanen  Durchbruch  des  Ei- 
ters. Ebenso  macht  man  es,  wenn  bedeutende  Blutung  eintritt,  die  nicht 
durch  kaltes  Wasser  oder  Ligatur  zu  stillen  ist,  wo  man  dann  zur  Tampo- 
nade der  Wunde  seine  Zuflucht  nehmen  muss.  Sind  zwei  Eiterherde  vor- 
handen und  ist  die  CommunicationsörTnung  nicht  hinreichend  gross,  um  dem 
Kitcr  freien  Ausfioss  zu  verschaffen  oder  den  Stein  zu  entfernen,  so  erwei- 
tert man  dieselbe  auf  der  Hohlsonde  mit  dem  Knopfbistouri,  Ist  die  Narbe 
eines  frühem  Abucesses  da,  so  wird  diese  als  Einslichspunkt  gewählt}  eine 
rur  Eiterhöhle  führende  Fistel  wird  auf  der  Hohlsonde  nach  einer  oder  der 
andern  Seite  mit  dem  Knopfmesser  dilatirt;  ist  sie  zu  eng  zur  Einfuhrung  des 
Instruments ,  so  erweitert  man  sie  vorher  durch  Darmseiten ,  Pressschwamm 
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etc.  Iit  die  FistelöfTnuug  voo  der  Lendengegend  tu  weit  entfernt ,  so  be- 
achtet man  sie  nicht  und  wählt  eine  nähere  günstigere  Stelle  snr  Abscess- 
ö  Urning.  Ist  der  Abecess  auf  die  eine  oder  die  andere  Weise  eröffnet,  so 
lässt  man  bei  zweckentsprechender  Lage  den  Kiter  gehörig  abfliegen  ,  un- 
tersucht dann  mit  dem  Kinger  oder  der  Sonde  den  Grund,  und  sieht  den 
Stein,  wenn  er  klein  und  beweglich  ist,  mit  einer  Zange  heraas,  indem  die 
Wundränder  mit  den  beiden  stumpfen  Haken  auseinander  gehalten  werden. 
Sitzt  er  fest,  so  überlasse  man  der  Natur  die  Ausstossung,  rüttle  ihn  aber 
von  Zeit  zu  ZeU  behutsam  mit  der  Sonde.  Man  mag  einen  Stein  gefunden 
und  entfernt  haben  oder  nicht,  stets  muss  man  die  Wunde  hinlänglich  ollen 
erhalten,  mit  Charpiewieken  anfüllen,  deren  Fäden  ausserhalb  mit  Heftpfla- 
ster befestigt  werden,  die  Wunde  mit  Plumaceaux  und  Comprcssen  bedecken, 
und  Alles  mit  der  Leibbinde  befestigen,  Darauf  folgende  Nephritis,  Nach- 
blutungen behandelt  man  nach  bekannten  Grundsätzen.  Verengert  sich  die 
OiTuung  duroh  wildes  Fleisch,  so  beizt  man  dieses  weg.  Sind  alle  Steine 
entfernt,  so  heilt  die  Wunde  bald;  häufig  bilden  sich  aber  noch  später  wie- 
der neue  Fisteln,  indem  neue  Steine  diese  verursachen,  und  so  kann  der 
Kranke  Jahrelang  leiden,  bis  alle  Steine  entfernt  sind;  auch  wol  über  kurz 
oder  lang  au  Nierenschwindsucht  sterben.  {  Trojn  y  Über  die  Krankheiten 
der  Nieren  und  der  übrigen  Harnorgane.  Leipzig,  1733.  —  Combaire,  Dias, 
•ur  l'exstirpation  des  rein*.  Paris,  1804.  —  Boyer,  Abhandl.  über  Chirurg. 
Krankheiten ;  übersetzt  von  Textor.  Bd.  Uli.  S.  469). 

l¥crvinft  {rcmciUn},  nervenstärkende  Mittel.  Der  Begriff  der 
Mittel,  welche  die  Nerven  stärken,'  kann  kein  feststehender  seyn.  In  vielen 
Neurosen,  wo  schlechtweg  Nervenschwäche  stattiirt  wird,  finden  wir  gerade 
das  Gegentbeil,  also  Nervenstärke  und  Muskelschwlclie;  z.  B.  in  der  Hyste- 
irie,  im  Veitstanze.  Man  kann  eine  grosse  Menge  von  incitirenden  und  stär- 
kenden Mitteln  hierher  rechnen:  1)  die  belebenden  Mittel  (Analrptica') 
als  Moschus,  Castoreum,  Vanille,  Wein,  Naphthen;  2)  die  aufregenden  In- 
'citantia:  Sonnenlicht,  frische  Luft,  Warme,  warme  Bäder,  fixe  Luft. 
5)  Die  Carminativa:  Mentha,  Charaomille,  Fenchel  etc ,  weil  sie  alle  un- 
ter gewissen  Umständen  die  gesunkene  Sensibilität  anfachen  und  hebeu.  Im 
engern  Sinne  rechnen  wir  zu  den  Nervinis  vorzüglich:  Folia,  Corte*  et 
"Flavcdo  aurantiorum,  Rad.  valerianae,  Herlm  mari  veri,  Rad.  angelicae,  Fo- 
fia  roris  menni,  Rad.  serpentariae,  Ol.  cajeputi,  Karopher  etc.,  also  theüs 
belebende,  tbeils  gelinde  krampfstillende  Mittel  (s.  A  n  ti  sp  a  sm  od  \  c  a), 
welche  in  chronischen  Nervenübeln:  Hypochondrie,  Hysterie,  Magen-  und 
Darmkrämpfen,  in  der  Migräne,  bei  nervösem  Schwindel,  in  nervösen  und 
Faulfiebern,  sowie  in  der  Cholera  asiatica  und  europaea  vielfache  An  wen-, 
-ÜMig  finden  (s.  Sunilcliffs  Spec.  Hcilmittellcbre  Bd.  I.  1825.  S.  359  u.  f.). 

.  Ke«tf*ttria>  NertoUterapia  t  die  Hungen  ur,  die  Heilung  durch 
Hungercur,  z.  B.  eingewurzelter  Syphilis  mit  oder  ohne  Schmiercur,  einge- 
wurzelter Gicht,  Scrophcln  durch  knappe  Diät  und  Deooct.  Zittmanui,  a. 
J&vphilU. 

IKcuralgfa,  Rheumatismus  spur  im  vcrvnttu*,  Nervenschmerz, 
nervöses  Keissen.  Ist  ein  Symptom  der  Hysterie,  Hypochondrie  und 
anderer  spastischen  Übel,  das  mit  dem  rheumatischen  Schmerze  Ähnlichkeit 
hat,  sehr  veränderlich  ist,  meist  nur  momentan  entsteht  und  durch  Reiben 
und  Bürsten  des  leidenden  Tbeils  vermindert  wird  (s.  Rh  eumatismns 
spur  ins).  Bei  Einigen  ist  das  Wort  NeuraJgia  gleichbedeutend  mit  Neu- 
rosen; auch  das  nervöse  Hüftweh  wird  Neuralgie  ischiadica  genannt  (a. 
iacaias  nervosa  Cotugni.  - 

•  • 

Acurnslhcnia,  sogenannte  Nervenschwäche.  Ist  nach  den  Al- 
tern eine  zu  grosse  Thätigkeit  der  Nerven,  nach  Neuern  die  wirkliche 
Nervenschwäche,  also  das  Gegentheil,  wo  weder  eine  zu  grosse,  noch  eine 
unterdrückte  Nerventhäügkcit  (Ncurempodismtis)  staattfindet. 

Bteuriscliiag«    ist  Ischias  nervosa  Coiiwni. 
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Henri«!«,      Inflaramatio  nervor,.,,,, 

Heuroblacfa,  Unem  pfind  lichkeit ,  Torpor  der  Nerven, 
wirkliche  Nervenschwäche. 

ff curodynla ,  Nervenschmerz,  z.  B.  bei  Dolor  faciei ,  Ischias 
nervosa  etc. 

UTeurogamia  So  nannte  Surdach  zuerst  den  thierischen  Magnetis- 
mus, b.  Magnetismus  animalis. 

Kemrometastaflii»  Metastase  auf  die  Nerven,  s.  Metasclicnia- 
tismns  und  Metastasia. 

ffeurononow,  Neuropathia,  Nervenkrankheit,  Nervenleiden. 
Bezeichnet  im  Allgemeinen  irgend  ein  acutes  oder  chronisches  Nervenübel, 
%.  B.  Hvsteria,  Chorea,  Epilepsie,  Katalepsie,  Eclampsia,  Spasmus.  (8.  John 
Cook,  A  Treatise  on  nervous  Diseases.  Z  Bde.  London,  1823). 

Neuropyra,  Neuropyrcto* ,  das  Nervenfieber,  s.  Febris  nervosa. 

IVeuroscirrhu«,  Tumor  nervo***,  Steatoma  nervotum,  die  Nerven- 
geschwulst, der  Scirrhus  und  Krebs  der  Nerven,  der  soge- 
nannte Nervenscheidenkrebs.  Ist  eine  kleine,  ungleichmäßige,  para- 
sitisch -scirrhöse,  weisse,  glänzend -speckartige,  feste,  faserige  Geschwulst 
an  der  8cheide  irgend  eines  Nerven,  am  häufigsten  an  den  Gliedraas sen,  am 
Nervus  axillaris,  cruralis,  von  der  Grösse  einer  Erbse,  Bohne,  Nasa,  welche 
sehr  schmerzhaft  ist  und  bei  der  Berührung  die  Empfindung  eines  elektri- 
schen Schlages  längs  des  Gliedes  hervorbringt.  Diese  Geschwülste  sind 
fest,  hart,  vergrößern  sich  nur  langsam,  schmerzen  bei  jeder  Bewegung, 
verwachsen  mit  den  nahe  liegenden  Theilen,  und  werden  zuweilen  krebsartig, 
gehen  aber  sehr  schwer  in  Exulceration  über.  Mitunter  entstehen  sie  ohne 
sichtbare  Veranlassung;  in  andern  Fällen  ging  Verletzung  und  Entzündung, 
rheumatischer  Gliederschmerz  vorher,  oder  es  sind  Metastasen  von  Krank- 
beitsschärfen  die  Ursache.  Oft  findet  man  daria  eine  dünne,  gerinnbare 
Flüssigkeit,  ähnlich  dem  Blutwasser  und  umgeben  vom  Neuntem.  Cur. 
Man  entferne  durch  Exstirpation  oder  durchs  Causticum  frühzeitig  selche 
Geschwülste  (s.  Horn'*  Archiv  Bd.  V.  S.  306.  SiebohV*  Sammlungen  selte- 
ner chir.  Beobachtungen.  Bd.  I.  S.  45.  Alexander,  Diss.  de  tumorib.  ner- 
vorum.  1810.  Oppen,  Dies,  de  vitiis  nervös,  organicis.  Berat  1815.  Meckel, 
Handb.  der  Pathoi.  Bd.  II.  Abtb.  2.  Leipz.  1818).  ladessen  ist  die  Exstir- 
pation dem  Causticum  vorzuziehen.  Die  langsame  Entstehung  des  Übels, 
sein  Sitz  an  den  Gliedmassen  und  in  Gegenden,  wo  selbst  die  grössern  Haut- 
nerven ihren  Sitz  haben,  die  periodisch  heftig  entstehenden  Schmerzen  in 
denselben,  und  zwar  der  Lunge  und  dem  Lauf  der  Nerven ^ nach,  die  man- 
gelnde Pulsalion  etc.  unterscheidet  sie  von  Drüsen-  und  Lupiengescbwftlsten, 
sowie  von  Aneurysmen,  die  oberflächliche  Lage  and  Verschiebbarkeit  vom 
Osteosarcom. 

UTeurostfienfa.  Ist  das  Gegcnthefl  von  Netirasthenia,  also  das  pas- 
sendste Wort  für  die  sogenannte  Nervenschwäche  Hysterischer,  die  nichts 
als  krankhaft  erhöhte  Nerveost&rke  ist. 

IVeurotlca  (remodia).   Unpassend  statt  Nervina..  :^;f;;  .1,>:  « 

ÜVictitatio,  das  Augcnblinzeln,  s.  Nystagmus. 

IVoetainbuJaiio,  s.  Somnambulismus.  l»si*j.i* 

lYoli  mc  tftngcrc.  So  nennt  man  jedes  krebsartige  Gescuvflr, 
das  durch  die  Anwemiuug  äusserlicher,  meist  reizender  Mittel  nur  schlim- 
mer wird;  im  engern  Sinn  versteht  man  darunter  den  Hautkrebs,  s.  Can- 
cer cutis. 

Koma 9  Aomtt.  Ist. jedes  um  sich  fressende  Geschwür,  obgleich  diese 
Benennung  olt  auch  identisch  für  Cancer  aquaticus  genommen  wird. 

Ktosogcaesjls«  Ist  die  Lehre  von  der  Entstehung  und  Ausbildung 
de r      &ulavA*i^sAti€W«    fci t c  ist  k.  i u  Ii ü cli s t  m   rc  ss&n  tcr  u 1 1 l1  Ii u c Li s t  w lcLiti^cr 
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genstand  für  den  Natnrforacher,  wie  für  den  Arzt,  erfreuet  «ich  aber  kei- 
ne« bedeutenden  Grades  von  Vollendung;  wir  Witten,  wollen  wir  aufrich- 
tig reden,  von  der  Entstehung  und  Ausbildung  vieler  Krankheiten  wenig 
oder  gar  nichts  1 

9t OBOloff in ,  Krankheitslehre,  specielle  Pathologie  nach 
Phucquet.  Sie  beschäftigt  sich  mit  der  Terminologie,  mit  der  Einteilung, 
Diagnose  und  dem  Begriff  der  Krankheiten  behufs  der  Wissenschaft.  Die 
meisten  unserer  nosologischen  Handbücher  enthalten  viele  Dinge,  die  in  der 
Wirklichkeit  und  am  Krankenbette  tbeils  nie  gefunden  werden,  tbeils  zu  nichts 
nützen,  weil  sie  als  Erfindungen  und  Einfälle  denkender  Köpfe  der  Krank- 
heitslehre wol  einen  Schein  von  strenger  Wissenscbafüichkett  geben,  aber 
keine  wahrhafte  Vollendung.  Wir  unterscheiden  jetat,  ganz  gegen  Ploncqttet, 
philosophisch  Pathologie  unn  Nosologie.  Letztere  handelt  von  der 
Krankheit  dem  reinen  Begriffe  nach.,  ohne  Rücksicht  auf  die  Erscheinung  1 
derselben  in  der  Wirklichkeit;  die  Pathologie  handelt  dagegen  von  der  Krank- 
heit, insofern  dieselbe  in  die  Erscheinung  fällt  oder  «in  in  die  Sinne  fallen- 
des Leiden  verursacht.  Nosologie  und  Pathologie  verhalten  sich  wie  Idea- 
lismus und  Empirismus.  Ohne  Pathologie  werden  wir  aber  nie  zur  wahren 
Nosologie  gelangen. 

Rosos,  Xoscmn.   Ist  gleichbedeutend  mit  Morbus. 

JtTostalgia,  Palhopntridnlgia ,  das  Heimweh.  Ist  eine  Geraüths- 
krankheit,  eine  Art  Melancholie,  welche  am  häufigsten  Menschen  zwischen 
13  uud  SO  Jahren  befällt  und  sich  in  einer  unüberwindlichen  Sehnsucht  nach 
der  Heimath  äussert.  Am  häufigsten  finden  wir  das  Heimweh  bei  Bergbe- 
wohnern, wenn  diese  sich  in  enfernten  flachen  Gegenden  aufhalten,  z.  B. 
bei  den  Schweizern,  deu  Tyrolern,  den  Norwegern  (s.  Tode,  Diss.  Adnotata 
circa  morbos  inter  copias  Norvegica*  1789  grassatos  Havn.  1790.  Ca*tdtutu, 
Considerations  sur  la  nostatgte.  Par.  1805.  Alorcau  iu  Recueil  periodujue 
etc.  T.  6.  S.  295).  Die  Cur  besteht  darin,  das*  wir  den  Fremden  iu  die 
Heimath  reisen  lassen.  Bleibt  die  Sehnsucht  ungestillt,  so  folgt  auf  das 
Heimweh  häufig  der  Selbstmord,  besonders  wenn  es  dem  Kranken  ans  Man- 
gel an  wahrer  Bildung  an  moralischer  Kraft,  an  echter  Religiosität  und 
ßeelengrosse  fehlt. 

JsTotalffin,  Rückenschmerz.  Ist  ein  Schmerz  längs  der  Wirbel- 
säule, an  e  uer  grössern  uder  kleinem  Stelle  des  Rückgrats  in  Folge  von 
Myelitis,  von  Verletzungen  eines  Wirbels,  Exsudationen  etc. 

Ifotoinyelitifl,    Rückenmarksentzündung,  s.  I  nflam  matio   m  e- 
dullae  spinaiis. 

]YubecuIa  corneae,  s.  Macula  corneae. 

Btyctnlopio,  Tagblindheit,  a.  Visus  nocturnus. 

Wyctegreriiia»  das  Auffahren  aus  dem  Schlafe  in  der  Nacht, 
z.  B.  bei  Kiuüern  mit  Anlage  zu  Hirnleiden,  zu  Hydrocephalus,  bei  Erwach- 
sen mit  Hydrothorax  ineipiens,  Hydrops  pericardii  etc. 

TVyctobanln,  Njfctobatcsut,  s.  Somnambul israus. 

Kymphltls,   Nymphenentzündung,  s.  Inflaramatio  labiorum 
vulvae. 

HTymphomanla ,  Machlosync ,  Furor  ulcrinus,  Hijsteromnnia,  Oestro- 
mania  tiippokr  ate«,  die  Mutter  wuth,  Manntollheit;  auch  Jfe- 
lancholia  uterina,  Metromania,  Andromtiftin  genannt.  Ist  ein  Leiden  des 
weiblichen  Geschlechtssystems,  dessen  übermässige  Erregung  und  Reizung 
dergestalt  auf  das  Gehirn  reagirt,  dass  die  Kranken  das  Opfer  physischer 
und  psychischer  Störungen  werden,  also  dasselbe  bei  Frauenzimmern,  was 
bei  Männern  die  Satyriasis  ist.  Das  Übel  rauss  vom  Liebeswahnsinn  wohl 
unterschieden' werden,  wobei  meist  gar  keilt  übermässiger  Geschlechtstrieb 
«tatfindet  (s.  Erotomania).  Symptome  der  Nymphomia.  Die  daran 
Leidenden  fühlen  beständig  oder  periodisch  einen  übermässigen  Trieb  zum 
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Beischlafe,  wobei  anfangs  der  Verstand  noch  nicht  leidet,  später  aber  der- 
gestalt darnieder  liegt,  dass  das  Gefühl  fürs  Schickliche  und  Anständige  ganz 
verloren  gebt  und  selbst  gesittete  und  gebildete  Kranen  die  schmuzigsten 
und  uozüchtigUen  Heden  führen  und   die  niedrigsten  und  schimpflichsten 
Handlungen  begehen,  z.  B.  sich  auf  offener  Strasse  und  Tor  allen  blenschen 
schamlos  entblössen,  fremde  Männer  mit  Gewalt  angreifen,  umarmen,  küs- 
sen ,  nach  deren  Penis  greifen  etc.    In  der  Erotomanie  sind  dagegen  die 
Reden  zart. und  keusch,  die  Handlungen  ausdrucksvoll  uod  nie  die  Grenze 
des  Schicklichen  überschreitend,  ohne  ein  demoralisirtes  Begehrungsvermögen. 
Ursachen.    Prädispositioo  geben  eine  hysterische  Constitution,  erbliche 
Anlage,  Maogel  an  richtiger  sittlicher  Erziehung,  moralische  Verwilderung. 
Gelegenheitsursachen  sind:  Onanie,  lange  Enthaltsamkeit  vom  Geschlechts- 
genusse  bei  reizbaren,  sensiblen  Frauen,  Hysterie,  das  Lesen  schlüpfriger 
Romane,  unthätiges  Leben,  Eifersucht,  heftige  Gemüthsbewegungen,  Krän- 
kungen des  Ehrgefühls,  Kehler  der  Geschlechtsorgane,  als  anhaltender  weis- 
ser Kluss,  anfangender  Mutterkrebs,  ausschweifendes  Leben,  wie  in  Bordel- 
len etc.    Auch  die  Ehe  .kann  Nymphomanie  erzeugen,  wenn  ein  wollüstiger, 
kräftiger  Ehemann  der  Frau  zu  oft  beiwohnt  und  durch  unzüchtiges  Beneh- 
men das  Schamgefühl  in  ihr  allmälig  erstickt.    Ebenso  kann  zur  Erotomanie 
zuweilen  Nymphomanie  hinzutreten  als  höchster  Grad  des  Übels.    Cur.  Ist 
theils  psychisch,  theils  somatisch,  theils  diätetisch.    Eine  gute  moralische 
Erziehung,  die  das  Gefühl  für  das  Schickliche,  Anständige  und  Sittliche  er- 
hebt, Vermeidung  alles  Müßiggangs,  besonders  der  sitzenden  Lebensart,  die 
so  häutig  Gelegenheit  zur  Onanie  giebt,  viele  und  tägliche  Bewegung  und 
Körperarbeit  im  Freien,  echte  Religiosität,  sind  als  Präservative  zu  betrach- 
ten.   Ausserdem  sind  folgende  Winke  für  den  Arzt  wichtig:  1)  Bei  vielen 
sensiblen  Frauen  mit  gracilem  Habitus,  spastischer  Constitution  und  hyste- 
rischer Nervenreizbarkeit,  deren  Charakter  versteckt,  deren  Aussehen  blass 
und  kränklich  ist,  bemerkt  man  oft  schon  Monate  lang,  ehe  die  wahre  Nym- 
phomanie ausbricht,  periodisch,  zumal  gleich  nach  dem  Neu-  oder  Vollmonde, 
eine  übermässige  Gescblechtslost,  die  der  Ehemann  selten  ganz  zu  befriedi- 
gen im  Stande  ist.    Solche  Frauen  sind  in  dieser  Zeit,  bei  der  grössten 
ächamhaftigkeit  und  Sprödigkeit,  selbst  Schüchternheit  und  Menschenscheu 
gegen  Andere,  oft  ganz  schamlos  gegen  den  Ehemann,  indem  sie  ihm  deut-      v  » 
lieh  ihren  Wunsch  zu  erkennen  geben  und  ihn  durch  allerlei  wollüstige  Si- 
tuationen zum  Coitua  zu  reizen  suchen.    Befriedigt  nun  der  Mann  mehr,  als 
ihm  gnt  ist,  diese  Lust,  so  wird  das  Übel  stets  ärger,  und  die  wahre  Nym- 
phomanie ist  nicht  mehr  fern;  macht  er  der  Gattin  aber  vernünftige  Vor- 
stellungen, zeigt  er  ihr  die  nachtheiligen  Folgen  solcher  Ausschweifungen, 
solcher  Unzucht,  so  kann  dadurch  der  Ausbruch  des  Übels  verhütet  werden. 
2)  Unter  allen  Arzneimitteln,  welche  die  übermässige  weibliche  Geschlecbta- 
lust  dämpfen,  steht  die  Datura  Stramonium  oben  an,  sowie  der  Kamp  her 
bei  Satyriaais  (s.  Antap broditica  remedia).    5)  Die  übrigen  diäteti- 
schen Mittel  sind  Fasten,  Beten  und  Arbeiten.    Ist  der  Körper  sehr 
schwächlich ,  so  dienen  innerlich  China,  Chinin,  EUx.  vitr.  Mynsichti,  dar- 
neben aromatische  Kräuter-  und  Stahlbäder,  innerlich  Martialia,  viel  Bewe- 
gung im  Freien,  FJanellkleidung,  Reisen.    4)  Ist  das  TJbel  schon  in  einem 
so  hohen  Grade  vorhanden,  dass  alle  Schamhaftigkeit  verloren  gegangen,  so 
ist  ea  am  besten,  solche  Frauenzimmer  aua  ihren  Famitienverhäknissen,  wel- 
che die  Heilung  oft  erschweren,  hcrauszureissen  und  in  eine  gute  Irrenanstalt 
zu    schicken,  wo  sie  psychisch  und  somatisch  behandelt  werden  können. 
5 )  Man  untersuche  bei  jeder  an  Nymphomanie  Leidenden  di  Geschlechts- 
theüe ,  ob  sie  auch  entzündet  sind,  ob  auch  andere  Fehler  stattfinden,  wo- 
gegen dann  die  geeigneten  Mittel:  Antiphlogistica  externa  und  interna,  Anti- 
herpetica,  Aoticarcinomatosa  etc.  zu  verordnen  sind.   6)  Ein  Umgang  mit 
genuteten  Personen  weiblichen  Geschlechts,  sowie  eine  völlige  Umänderung 
fer  Diät  und  Lebensweise,  ein  Herausreiasen  aus  den  gewöhnlichen  häusli- 
chen Verhältnissen,  eine  grosse  Reise  zu  Wagen,  in  ein  entferntes  Stahlbad; 
lieae  Mittel  leisten  oft  noch  sehr  viel.    Waa  von  Bahnemamis  Rath  gegen 
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die  Nymphomanie  zu  kalten  eey,  welches  ein  unmoralischer  ist,  Oberlasse 
ich  dem  Leser  zur  Beurthciiung.  Der  Ree  des  zweiten  Hefts  der  Jahrbü- 
cher der  Homöopath.  Heil-  und  Lehranstalt  in  Leipzig  in  llcckcr*»  Wissensch. 
AnoaJen,  1834.  Aug.  8.471  sagt  darüber:  „&  Hahnntumn  verordnet  in  ähn- 
lichen Fallen  von  Hysterie  und  Erotomanie,  sowol  bei  Männern,  als  Frauen 
den  Ceüus,  and  hat,  da  er  ja  seine  Arzneien  derch  Cabinets  befahl  gegen  die 
bestehende  Köthensche  .Medicinalordaung  frei  ausgiebt,  für  Subjecto  gesorgt 
(was  Ree.  aus  glaubwürdiger  Quelle  weiss)  —  die  nach  seinen  Verordnun- 
gen gebraucht  werden  können.1'    8irailis  simili  gaudet! 

ÜVyinphoncus.  Ist  .jede  krankhafte  Geschwulst  der  kleinen  Scbaju- 
lefzen,  der  Klitoris,  entstanden  durch  übermässigen  Cottas,  schwere  Geburts- 
arbeit, mechanische  Verletzungen  etc.  Umschlüge  von  lauem  oder  kaltem 
Wasser,  sowie  die  Kuphorie  es  lehrt,  leisten  hier  meist  allein  schon  Hülfe, 
und  befördern  die  Zerthcilung.  In  bedeutenden  Fällen  sied  Blutegel  und 
innere  Antiplilogistica  nothwendig. 

«In Stuhls,  Nyttturit  lulbi  ocuti,  Tortur a  octtJorum,  krampfhaf- 
tes Zucken  der  Augenlider.  Ist  zuweilen  ein  Zeichen  von  Lichtscheu» 
Ophalmia  rheumatica  und  andern  Augenübeln,  von  spastischer  Constitution; 
auch  zeigt 'es  sich  bald  am  rechten,  bald  am  linken  Auge,  und  nicht  selten 
als  Folge  von  Erkältung;  als  Vorbote  des  Schnupfens,  der  rheumatischen 
Aflectioo,  der  Migräne,  der  Hysterie,  des  Hydrocephalus,  der  Hclminthiasis. 
In  andern  Fällen  ists  eine  üble  Angewohnheit  der  Kinder  und  junger  Leute, 
wo  es  zuletzt  unwillkürlich  wird.  Cur.  Man  behandle  das  Gruudübel,  den 
Rheumatismus,  das  Augenübel,  den  Dolor  faciei  etc.  In  vielen  Fällen  er- 
leichtern warme  ätherische  Dampfe  und  Einreibungen  yon  Ungueut.  nervinum. 
Ists  üble  Angewohnheit,  so  helfen  schon  moralische  Mittel ,  öfteres  Erinnern 
an  dasselbe  und  das  dadurch  allmällge  Abgewöhnen;  auch  nützt  abwech- 
selndes Zubinden  des  einen  und  des  andern  Auges  (Rou  tcy). 


o. 

OariocyesiH,  Elcrstockschwangersehaft,  s.  Graviditas. 

OarionCUS»  Ovarimn  tumidum,  Anschwellung  des  Eierstocks,  s.  In- 
flammaiio  ovarii. 

Oarfttifl,  Eierstocksentzündung,  s.  Inflammatio  uteri. 

Obandttio,  OhaUdltus,  schweres  Gehör,  s.  Cophosls. 

Obeflltas,  Fettleibigkeit,  s.  Adiposis. 

Obliquität  uteri»  schiefe  Gebärmutter,  s.  Hysteroloxia. 

Oblivio,  Vergessenheit,  schwaches  Gedächtniss.  Ist  bald 
Symptom  verschiedener  Hirnleiden,  z.  B.  bei  psychisch  Kranken,  bei  Epi- 
leptischen, bald  Folge  von  Hirnverletzungen,  Folge  fehlerhafter  oder  man- 
gelnder Ausbildung  der  intellektuellen  Fähigkeiten  etc. 

Obflruratio  corneae»  Verdunkelung  der  Hornhaut,  s.  Maculae 
corneae. 

Obstctrlcium,  Ars  ohstetricin,  die  Entbindungskunst.  Tst  die 
Wissenschaft  und  Kunst,  welche  uns  über  die  Hülfsleistung  bei  Kreisenden, 
sowol  bei  der  normalen  Geburt  (Hebammenkunst),  als  bei  widernatürlichen 
Geburten  (Gcburtshülfe)  Auskunft  giebt,  s.  Partus. 

Obstipa  cervlx,  schiefer  Hals,  s.  Caput  obstipum. 

Obstlpatio,  Hartleibigkeit.  Ist  ein  niederer  Grad  von  Leibes- 
verstopfung, s.  Obstructio  alvi. 

Obstipitas,  Schieflieft  des  Kopfes,  s.  Caput  obstipum. 


Digitized  by  Google 


OBSTRUCTJO 


Sil 


Obfrtnictio,  Verstopfang,  Ve rsc  h  liessang.  Ist  derjenige  ab- 
norme Zustand,  bald  als  angebornes,  bald  aU  erworbenes  Übel,  wo  eine 
oder  die  andere  natürliche  Öffnung  und  deren  Zugänge  verschlossen  sind; 
z.  B.  Obstructio  duetus  nasalis,  salivalis,  oesophagi,  auris  externae  in  Folge 
von  Polypen,  Speichelfistel,  fremden  Körpern  im  Schlünde,  Verbrennungen  des 
Ohrs,  die  Verschliessung  der  Eustachischen  Röhre  beim  Katarrh,  die  Atresia 
uteri,  vaginae  etc.,  s.  d.  Art.  Atresiau.  Angustatio.  Die  Alten  unterschie- 
den (f'jstructio  cafida  und  (rußdn  bei  ebroniseben  Leiden,  Obutmctionen  im  Blut-, 
Lympb-  und  Drüsensystem,  Infarcten  etc.  (t.  Res  o  1  v  e nti  a,  Infarctus), 
Besondere  Aufmerksamkeit  des  Arztes  verdient  die  Leibesverstopfung. 

öhntruciin  ahri.  Obstr.  duetus  aUnientnrii t  Obstr.  intestinalis,  Constipatio 
rtftri,  woron  wir  drei  verschieden  Grad«  statuiren.  A)  Avus  tarda,  obstipo- 
tio,  obstructio  alvi  sensu  strictiori.  Nach  dem  Alter  ists  bekanntlich  mit  der 
LeibesölTnung  verschieden;  wenn  der  Säugling  z,  B.  nur  einmal  täglich  Öff- 
nung hat,  so  leidet  er  verhältnissniässig  an  stärkerer  Obstruction  als  der 
Greis,  welcher  nur  alle  2—3  Tage  einmal  Stühlgang  bat  Vieles  Schwitzen, 
der  Genuss  von  Rothwein,  Hammelfleisch  befördern  ebensowenig  den  Stuhl- 
gang, als  manche  Arzneien:  kleine  Dosen  Rbeum,  Opium  etc.  Vieles  Obst 
und  W  assertrinken,  besonders  aber  Erkältung  des  Leibes,  erregen  raeist  im- 
mer Diarrhöe.  Die  altern  Arzte  hielten  in  gesunden  und  kranken  Tagen 
viel  auf  gehörige  Leibesöffnung  und  duldeten  die  Verstopfung  nie  länger  als 
zwei  Tage;  in  der  Brown'schen  Periode  glaubte  man  irriger  Weise,  dass 
Obstructio  elvi  den  Kranken  stärke  und  Hess  ihn  oft  acht  Tage  verstopft. 
Ja,  einer  unserer  noch  jetzt  eingefleischten  Brownianer,  der  Dr.  Rrihjer- 
Hansen  in  Güstrow,  duldet  selbst  vierwöchentliche  Leibes  Verstopfung,  sowie 
er  auch  alle  blutaesleerende  Mittel  einseitig  verwirft  und  überhaupt  stete 
auf  Ärzte  und  Arzneikunst  loszieht  (s.  P.  Pentzlin,  Molierus  redivivus.  Bin 
Sendschreiben  an  den  Hrn.  Dr.  Krüger  -  Hansen.  Berlin,  1836).  Man  über- 
sah, dass  die  Leibesöffhung  um  so  schmerzhafter  wird,  je  seltener  sie  er- 
folgt, was  besonders  bei  Hämorrhoiden  und  Brüchen  wohl  zu  beherzigen  ist; 
ferner,  dass  bei  vielen  fieberhaften  Krankheiten,  besonders  bei  Febris  syno- 
ebica  nervosa,  bei  acuten  Hirnleiden,  bei  Blutcongestionen  zum  Kopfe,  selbst 
zur  Brust  etc.,  nichts  mehr  die  Irritation  des  leidenden  Thcils  so  leicht  bis 
zur  Entzündung  steigern  kann  als  gerade  Leibesverstopfung,  welche  selbst 
Schwindel,  Kopfweh,  Leibschmerz,  Blähungen,  Kolik,  Erectionen,  Pollutionen 
cur  Folge  haben  kann.  Aus  diesem  Grunde  ist  der  Grundsatz  der  Alten, 
nie  länger  als  zwei  Tage  die  Leibesverstopfung  zu  dulden,  wohl  zu  beach- 
ten; bei  kleinen  Kindern  nie  länger  als  einen  Tag;  nur  bei  Wöchnerinnen 
kann  man  es  damit  die  ersten  3 — 4  Tage  nach  meinen  Erfahrungen  anste- 
hen lassen.  Die  Ursachen  der  Leibesverstopfung  sind  sehr  verschieden, 
und  daher  auch  die  auf  diese  sich  stützende  Cur.  Wir  unterscheiden  dem- 
nach 1)  Obstructio  mciancholica  als  chronisches  Übel  bei  Hypocbondristen 
und  psychisch  Kranken  iu  Folge  zu  grosser  Straffheit  der  Faser,  zu  grosser 
Atonie  und  Trägheit  des  Daruicanals.  Hier  dienen  Senna,  Rheum  mit  Tart. 
tartarisatus ,  Crem,  tartari,  Sapo,  Fei  tauri,  Aloe,  Asant,  gute  Diät,  viel 
Vegetabilien,  viel  Körperbewegung,  Wassertrinken  (s.  Hypochondria). 
2)  Obstructio  spastica  chronica.  8ie  findet  sich  am  häufigsten  bei  Hysteri- 
schen, bei  sensiblon,  reizlosen  Frauenzimmern,  so  dass  Jahrelang  oft  nur  alle 
2—3  Tage  Stuhlgang  folgt  und  zwar  in  kleinen  runden,  harten  Stücken, 
wie  Schafkoth.  Drastische  Purganzen  greifen  hier  die  Constitution  zu  sehr 
an.  Dagegen  suche  man  nur  taglich  1 — 2  breiige  Sedes  zu  bezwecken  und 
verordne  deshalb  krampfstillende  Mittel  mit  Fol.  sennac;  z.  B.  Rad.  tu- 
lerianae  3$,  Fol.  sennae  5ft  —  ^j?»  —  aurantior.  3jj>  Sern,  coriandri  5fr. 
M.  c.  c.  disp.  dosK  vj.  S.  Täglich  eine  solche  Portion  zum  Thee,  kalt  ge- 
trunken. Ist  dieser  Thee  verbraucht,  so  löse  man  12  Gran  Chinin,  sulnhur. 
in  einem  Quart  Mallaga  auf  und  lasse  davon  Morgens  ein  Glas  trinken; 
dadurch  wird  der  Stuhlgang  ganz  regelmässig.  (Samcl  in  Rnst's  Magaz. 
Bd.  XXV.  HO.  3.  8.  481 ;  1828).  8)  Obstructio  acuta.  Sie  findet  bei  in- 
flammatorischen Fiebern,  bei  der  Synocha  nervosa  etc.  oft  statt,  und  erfor- 
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dcrt  kühlende  Laxanzen,   z.  B.   Sal  anglic. ,   Sal   Glauberl.    Aach  bei 
Enteritis ,    Peritonitis  ,    Hernia    iqcarcerata    sind    aolcbe  Verstopfungen 
nichts  Seltenes ,  wo  wir  jene  Salze  mit  Oleoais  reichen  und  Aderlässe 
gegen  die  Ursache,  sowie  Reposition  des  Bruchs,  vorangehn  lassen.    4)  06- 
struetio  ex  caufis  mechnnicis.    Sie  kann  durch  Verengerungen  des  Darms, 
Convolvulus,  Stricturen,   Bruch,   durch  verschluckte  Körper,  Druck  des 
schwängern  Uterus,  Verengerung  des  Mastdarms,  durch  vieles  Krummsitzen 
etc.  entstehen  und  bis  «um  Ileus  und  Miserere  «ich  steigern.    Die  Cur  bt 
die  der  Grundursache.    B)  Obstructio  habitualis  phlegmatica.    An  dieser  Art 
Ton  Leibes  Verstopfung  leiden  besonders  phlegmatische,  zu  chronischen  Blen- 
norrhöen  des  Darmcanals  geneigte,  mit  schlaffer  Faser  und  aufgedunsenen» 
Körper  begabte  Personen,  wo  die  Neigung  &u  Verstopfung  habituell  und  so 
chronisch  ist,  dass  sie  Jahre  lang  anhalten  kann.    Cur.    Viel  Bewegung, 
reizende  Kost,  Vermeidung  aller   Mehl-  und   Milchspeisen,   des  vielen 
Obstes;  dagegen  sind  viel  Gewürze,  selbst  Rothwein,  viel  Ingwer,  Senf, 
Zwiebeln,  überhaupt  die  Diät,  wie  bei  ßlennorrhoea  intestinorum  chronica 
zu  empfehlen.    Unter  den  Arzneien  passen  vorzüglich  Electuar.,  lenitiv.  Lon- 
dinense,  Thee  von  Fol  sennae,  oder:       Extr.  aloes  aquo*.  3j*  Extr.  gen- 
tian.  rubr.  3jft,  Pulv.  rhei  q.  s.  fiant  Pilul.  pond.  gr.  jj.    Consperg.  pulv. 
folior.  Sennae.    S.    Jeden  Abend  10 — 15  Stück.    Erregen  sie  Diarrhöe,  so 
giebt  man  weniger,  im  Gegentheil  mehr.    Tageszeit  und  Lebensweise  bieten 
hier  grosse  Verschiedenheiten  dar;  daher  muss  der  Kranke  die  Dosis  für 
•eine  Constitution  und  die  Umstände  ausprobiren,  sowie  es  denn  überhaupt 
für  den  echten  Praktiker  von  keiner  Arznei  in  der  Welt  eine  festbestimmte 
Dosis,  wie  uns  die  Handbücher  der  Materia  medica  überreden  wollen,  ge- 
ben kann.    Auch  nach  festbestimmten  Zeiten,  besondert  bei  chronischen  Übeln, 
die  Arzneien  zu  rechnen,  ist  nur  Pedanterie,  denn  oft  ist  ein  Aussetzen  oder 
un regelmässiges  Nehmen  der  Arzneikörper  gerade  vortbeilhaft.    In  manchen 
Fällen  von  chronischer  Obstructio  phlegmatica  ünden  wir  eutweder  Compli- 
cation  mit  Hämorrhoiden  oder  mit  wahrer  Schwäche  des  Digestionsapparals. 
Im  erstem  Falle  dienen  Flor,  und  Lac  sulphuris,  Guajak,  Ammoniacum, 
Asant;  im  letztern  besonders  Tinct.  ebinae  composita  und  dreimal  täglich 
eins  der  folgenden  Pulver:  fy  Cort.  chinae  flav.  Jft,   Crem,  tartari  5jj- 
M.  f.  p.  divido  in  xjj  partes,  welche  Mittel  aber  wochenlang  gebraucht  wer- 
den müssen.  —  Es  giebt  auch  eine  Obstructio  alvi  occasionalis ,  welche  von 
ungewohnter  Lebensweise  herrührt  und  die  gesundesten  Menschen  befallen 
kann,  *.  B.  auf  Reisen.    So  erwähnt  Himly  eines  Falles,  wo  ein  Reisender 
von  Wien  nach  Göttingen  kam,  nnd  hier  erst  von  dorther  den  ersten  Stuhl- 
gang hatte;  und  ich  selbst  habe  einer  Dame  einen  Trank  in  Stadthagen  ver- 
ordnet, weil  sie  auf  einer  fünftägigen  Reise  von  Mecklenburg  her  nicht  zu 
Stuhle  gegangen  war.    Hier  hat  der  gewohnte  Typus,  zu  einer  bestimmten 
Stunde,  besonders  des  Morgens,  an  jedem  Tage  nach  dem  Abtritte  zu  ge- 
hen, gewiss  mit  Schuld,  weil  auf  Reisen  die  Gewohnheit  nicht  immer  so  be- 
obachtet und  befolgt  werden  kann,  wozu  auch  der  bedeutende  Eindruck  der 
freien  Luft  und  die  dabei  stattfindende  Congestion  zum  Kopfe  Einiges  bei- 
trägt.   Crem,  tartari,  Limonade,  häufiger  Obstgenuss  und  Vermeidung  der 
Spirituosa  sind  dagegen  das  beste  Mittel.    C)  Ileus  und  Miserere. 
Dies  ist  der  dritte  und  höchste  Grad  der  Leibesverstopfung,  der  nicht  selten 
tödtlich  werden  kann,  s.  Ileus. 

Obstructio  puneti  lacrimalis,  &.  Angustatio. 

Obstrueutla  (remedia).   Sind  alle  solche  Mittel,  welche  Verstopfung 
erregen,  als  Opium,  kleine  Dosen  Rhcum  etc. 

Obturatio  pupillae.    Ist  Verschliessung  der  Pupille  des  Auges 
in  Folge  von  Biter,  Blut,  Prolapsus  lentis  etc.,  also  eine  Synizesis  spuria, 

Obvolventln  (remedia),  einhüllende  Mittel,  s.  Demulcentia. 

Odilo  den,  Hyperkeratosis ,  Cornea  comea,  abnorme  Stumpfke- 
gelform der  Hornhaut.  Ist  häufig  ein  angeborner  Fehler  bei  Menschen 
mit  sehr  hervorstehender  spitziger  Stirn.   Die  Cornea  ist  zwar  durchsichtig 
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aber  der  Kranke  sieht  schwach,  sowohl  in  der  Nfifte^  ak  in  die  Ferne,'  weil 
die  Hornhaut  einen  Kegel  mit  stumpfer  8pitze  bildet,  dessen  Grund  dein 
Durchmesser  der  Cornea  gleich  ist.  Das  Obel  ist-  unheilbar.  Vielleicht  hilft 
der  Gebrauch  guter  Brillen  ein  wenig  (s.  v,  Amnions  Zeitschr.  f.  Ophthal- 
mologie, Bd.  I.  Hft.  1.  8.  122).  ,  "> 

Ist  gelblieh  blasse  Gesichtsfarbe.    .  .  > 

gelbes  Fieber,  s.  Febris  flava. 

(nfr»).   Ist  ein  Geschwür  mit  harten  Rändern  (*.  UU 
cns  ealtosum). 

OculuA  artificialls.  Das  künstliche  Auge  besteht  ans  feinem 
Glaspur zeilaa,  durch  enkaustische  Malerei  dem  natürlichen  Auge  so  täu- 
schend ahnlich  gemacht,  dass  man  es  von  letzter m  oft  nur  mit  Muhe  zu  un- 
terscheiden vermag.  Wir  wenden  es  zur  Verbesserung  der  Gesichtsbildung 
In  solchen  Fillen  an,  wo  der  Mensch  das  Unglück  hatte,  ein  Auge  derge- 
stalt durch  Eiterung  und  Atrophie  zu  verHeren,  dass  nnr  noch  ein  Stumpf, 
ein  Flcischklüropchen,  welches  die  Augenmuskeln  dennoch  bei  Wendung  des 
gesunden  Auges  nach  allen  Richtungen  bewegen,  übrig  blieb,  überhaupt  da, 
wo  der  Augapfel  seine  rechte  Gestalt  verloren  und  das  Auge  selbst  total 
und  unheilbar  erblindet  ist.  Die  Form  der  künstlichen  Augen  ist  die  eines 
kleinen  Schälchens.  Des  Morgens  wird  es  unter  das  obere  und  untere  Au- 
genlid geschoben  und,  damit  es  nicht  an  Schönheit  und  Farbenglanz  ver- 
liert, jeden  Abend  herausgenommen  und  in  ein  Glas  Wasser  gelegt.  Die 
Handgriffe  dabei  sind  leicht  und  der  Kranke  lernt  sich  bald  selbst  bedienen; 
Am  besten  itts,  dass  letzterer  sich  swei  Stück  solcher  Augen  anschafft,  weil 
eins  leicht  verunglücken,  serbrechen  oder  verloren  gehen  kann.  Beim  Hin» 
einsetzen  feuchtet  man  erst  das  Emailauge  an,  schiebt  darauf  die  innere  8eite 
desselben  unter  die  innere  Seite  des  obere  Augenlides,  sieht  dann  das  un- 
tere Augenlid  herunter,  und  macht  es  hier  eben  so.  Beim  Herausnehmen 
neigt  der  Mensch  den  Kopf  vorwärts  über  ein  Kopfkissen,  sieht  das  untere 
Augenlid  herunter  und  hakt  mit  einem  Nadel  köpf  hinter  den  Rand  des  Au- 
ges; alsdann  fallt  es  auf  den  untergelegten  weichen  Körper.  Anfangs  erregt 
das  Auge  y/ol  ein  wenig  Irritation,  weiche  indessen  durch  Bleiwasser  bald 
gehoben  wird.  Drückt  es  aber  fortwährend  an  irgend  einer  Stelle,  so  passt 
es  nicht.  Es  können  darnach  schlimme  Verhärtungen  des  Bulbus,  selbst  Car- 
cinom  entstehen;  man  rouss  daher  ein  passenderes  Auge  aussuchen.  Die  ge- 
malte Pupille  solcher  Augen  muss  einen  mittlem  Stand  haben;  sonst  entstel- 
len sie  bedeutend.  Nie  darf  man  sich  eines  solchen  künstlichen  Auges  be- 
dienen ,  wenn  der  Bulbus  noch  sehr  reizbar  oder  entzündet  ist.  Erst  ein 
Jahr  nach  dem  acuten  Augenleiden  kann  man  es  versuchen.  Viele  Jähre 
damit  su  warten,  ist  auch  nicht  ratbsam,  weil  der  Bulbus  sieh  leicht  zu 
sehr  verkleinert.  8oll  das  künstliche  genau  passen,  so  muss  man  dem  Künst- 
ler das  Mass  der  Coavexitat  des  andern  Auges  und  eine  genaue  colorirte 
Zeichnung  desselben  hinsenden  und  das  Auge  auf  Bestellung  machen  lassen. 
Ein  solches  kostet  bei  Mr.  Desjardins  te  Fils  in  Paris,  der  die  besten  Augen 
der  Art  verfertigt,  72  Francs.  Kauft  man  sie  dort  dutzendweise  und  ohne 
Bestellung,  so  kommt  das  Stück  kaum  auf  2  Thaler.  Unter  diesen  findet 
man  nicht  selten  auch  eins  oder  das  andere,  was  für  individuelle  Fälle  ganz 
schön  passt.  Obgleich  die  Km  ai  lau  gen  von  Glas  oder  Porzellan  leicht  zer- 
brechen ,  so  sind  sie  doch  besser  als  die  ans  Gold  verfertigten  und  nachher 
emaillirten,  welche  letztern  meist  zu  schwer  sind. 

Oculus  caesius,  s.  Glau  com». 

Oculns  elephantinw,  s.  Hydrops  oculi. 

Oculus  lacrymnns ,  s.  Epiphora. 

Oculus  leporimis ,  s.  Lagophthalmos. 

Ocmhu  purulentus,  s.  Hypopyon. 

Ocytocon  (Partus  ceter),  eine  schnelle  Niederkunft  fAretacus), 
welche  nicht  selten  ein  schweres  Wochenbett  zur  Fol^e  hat    Auch  nennt 

Msst  BsejUoaUIe.  Ite  Aufl.  II.  33 
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,  Od&xeamug.  Ist  Jacken,  Brennen  des  Zahnfleischet,  3.  B.  beim 
ersteu  und  zweiten  Zahnen  der  Kinder,  s.  Dentitio. 

Odin.  Bedeutet  Wehen,  Geburtsschmerzen ,  s.  Partus  und  Dolo- 
res ad  partum.  Odinolyon  ist  ein  Wehen  linderndes,  Odtnagogum  (medi- 
camen)  ein  Wehen  treibendes  Mittel,  z.  B.  das  Seeale  cornutum. 

*  Odontaljrja,  Dolor  dentium,  der  Zahnschmerz,  das  Za Lo- 
we h.  Die  Zahnschmerzen  sind  ebenso  mannigfaltig  als  die  Schmerz«  is 
andern  T heilen;  sie  sind  von  verschiedener  Dauer  und  Stärke,  vom  unbe- 
deutendsten Grade  bis  zum  Delirium,  oft  mit  hartnäckiger  Schlaflosigkeit, 
bei  sensiblen  Personen  selbst  mit  er  et  hi  .tische*  Weber,  mit  Zuckungen, 
Ohnmächten  und  andern  bedeutenden  Zufallen  verbunden,  zumal  bei  Kindern 
und  zarten  Frauen.  Zuweilen  treten  sie  periodisch ,  oder  aooh  sympataUci 
auf,  so  dass,  wenn  eine  Seite  leidet,  auch  die  andere  ergriffen  wird.  Wir 
unterscheiden 

L  örtlichen  Zahnschmerz,  Odoutatya  totnc*,  begründet  im 
Zahne  selbst  oder  dessen  nächster  Umgebung.  Er  ist  entweder  1)  eine 
Odontalgia  iuflammatorut ,  und  zwar  a)  Entzündung  der  äussern,  sie 
Zahnhöhle  bekleidenden  Haut  (Periodontitis).  Zeichen  sind:  au- 
fänglich  stumpfer,  dem  Gefühl  nach  einen  oder  mehrere  Zähne  au»  ihre» 
Höhlen  stossender,  um  die  Zahnwurzeln  fühlbarer,  .späterhin  sehr  lebhafter, 
stets  an  Heftigkeit  zunehmender  Schmerz;  zu  Anfange  zeigt  sich  am  Zahn- 
fleisch keine  Rothe,  später  wird  diese  sichbar  und  sie  erstreckt  sich  selbst 
bis  auf  das  Zellgewebe  der  benachbarten  Backe,  welches  anschwillt  und  roll 
wird.  Das  übel  verläuft  meist  innerhalb  einer  Woche  ohne  nachtheilige 
Folgen.  Zuweilen  geht  es  indessen  in  Eiterung  über,  der  Eiter  ergierf 
sich  zwischen  Zahn  und  Zahn  fleisch,  so  dass  der  Zahn  wackelt  oder,  wem 
er  cariös  ist,  Stücken  davon  ausfallen,  und  selbst  Caries  des  Alveolaren- 
des,  Fisteln  folgen  können.  Zuweilen  erscheint  die  Periodonditis  mit  endern 
Entzündungen  im  Munde  complicirt.  Ursachen  sind:  cariöse  Zähne,  Ein- 
wirkung kalter  Luft  auf  die  Backen,  den  Nacken,  besonder,  bei  Scbirss- 
gern,  bei  Leuten  mit  reisbaren  Verdauungsorganen;  ferner:  pletboriscbe 
Constitution,  jugendliches  Alter,  Erhitzung,  unterdrückte  Blutflüsse,  Unter- 
lassung gewohnter  Aderlässe.  Cur.  In  heftigen  Fällen  und  bei  Pletbori 
ein  Aderlass,  Blutegel,  hinterher  Gurgeln  mit  Fliederblumen,  in  Milch  ge- 
kocht, später  adstringirende  Mittel,  innerlich  Opium  mit  Nitrum.  Oder  es 
ist  b)  eine  Entzündung  der  innern,  die  Zahnhöhle  auskleidend 
Schleim  urembran  (Endodontitis),  vielleicht  manchmal  auch  des  Zahnner- 
ven.   Der  Schmerz  ist  hier  flüchtig,  stechend,  stark  bohrend,  sehr  lebhaft. 


ein,  wird  später  aber,  beionders  an  der  Wurzel  des  Zahns,  anhaltend,  <U» 
Zahnfleisch  ist  weder  rotb,  noch  geschwollen)  es  folgt  aber  sehr  bald  Ca- 
ries. Die  Ursachen  und  Behandlung  sind,  wie  bei  Periodontitis.  N*<& 
Eoisscau  ist  das  Aussieben  oder  Plombiren  des  Zahns  rathsam;  doch  ver- 
suche man  vorher  Blutegel  und  Opium.  2)  Odontaigia  cariota,  Zsho- 
schmerz  von  örtlicher  Reizung  des  Zahnnerven  bei  hohlen 
oder  cariösea  Zähnen,  entstanden  durch  Einwirkung  der  Luft,  Spe- 
sen, Getränke,  der  zersetzten  Zahnsubstanz  selbst.  Cur.  Bei  nicht  ss 
bedeutendem  Grade  von  Caries  reinige  man  den  Zahn  mit  lauem  Wesse* 
uud  stumpfe  die  Reizbarkeit  des  Zahnnerven  durch  Laudaaum,  Ol.  csrye- 
phyllor.,  cajeputi,  Alkohol,  Naphtha,  Branntwein,  durch  Holzeäure  etsv, 
welche  Mittel  man  mit  Baumwolle  in  den  hohlen  Zahn  bringt,  ab.  Aue* 
Tabaksdampf,  das  Kauen  von  Pfeffer,  Ingwer,  Bertramwurzel,  das  Anl- 
iegen heisser  Leinwand  auf  die  Backe,  das  Ausbrennen  des  hohlen  Zahn 
mittels  Glühdraht,  das  Plombiren  mit  Blei,  noch  besser  mit  einer  Ps**, 
bestehend  ans  Calx  viva  pulv.,  Terebinth.  cocta  und  Leinölfirnis*,  oder  be- 
stehend auf  Mastix  3j,  Sandaraca  Jjj,  Spirit.  vini  rectificaüssimus  o,  a  bi» 
zur  Auflösung  und  H uu igeonsist enz ,  womit  Baumwolle  getränkt  und  io  de* 
Zahn  gebracht  wird;  diese  und  viele  andere  Mittel  sind  empfohlen  ward** 
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Bei  letzterer  Formel  verbindet  eich  der  Alkohol  mit  dem  Speiche],  und  die 
Harze,  die  man  tief  gen  Dg  in  den  hohlen  Zahn  bringen  muss,  erstarren  zu 
einer  weisslichen,  harten  Masse,  welche  nun  nochmalt  mittels  einea  Sonden- 
knopfs sorgfaltig  in  alle  Vertiefungen   der  Höhle  hineingedrückt  werden 
muss,  auch  bei  kleinern  Höhlen  öfter  zu  erneuern  ist  als  bei  solchen,  deren 
Öffnung  enger  als  ihre  Grundfläche  ist.    Mit  vielem  Nutzen  wandte  ich 
diesen  Kitt  dfters  an  (Toff).    Rust  lobt  folgende  Pillen,  wovoo  zur  Zeit  eine 
in  den  hohlen  Zahn  gelegt  wird:      Extr.  belladonnae,  —  Hyoscyami ,  Opü 
pulverati  ana  gr.  v,  Rad.  pyrethri  pulver.  gr.  x,  Ol.  Caryphyll.  gtt.  v.  M. 
f.  pil.gr.  j,  comp.  j>ulv.  Rad.  pyrethri.  d.  in  vitr.  clauso.  —    Ist  der  Zahn 
schon  in  bedeutendem  Umfange  cariös,  so  ziehe  mau  ihn  ans,  nicht  aber, 
wie  der  altere  Schlendrian  es  will,  schon  bei  anfangender  Oeries.  Sehr 
zweckmässig  ist  die  Methode  Fays,  d.  i.  Ausziehen  der  kleinen  Hohle,  in 
welcher  sich  der  Zahnnerv  befindet,  mittels  eigena  dazu  erfundener  Instru- 
mente, wodurch  die  augenblicklichen  Zahnschmerzen  nicht  nur  dauerhaft  ge- 
stillt, sondern  die  bohlen  Zähne  auch  für  immer  schmerzlos  gemacht  werden ; 
doch  lisst  sie  sich  nicht  allenthalben  anwenden  und  in  vielen  Fällen  ist  das 
Ausziehen  des  ganzen  Zahns  vorzuziehen.   8)  Odontalgia  nervosa,  Neuralgin 
dentalis.    Der  nervöse  Zahnschmerz  findet  häufig  ohne  alle  Oeries  statt. 
Symptome  sind:  plötzliche  flüchtige,  lebhafte,  vorübergehende,  darauf 
periodisch  in  ungleichen  Zeiträumen  wiederkehrende  Stiche  im  Zahne,  wel- 
che sich  durch  den  stürmischen  Eintritt,  durch  das  Periodische,  durch  die 
Abwesenheit  aller  krankhaften  Affectionen  am  Zahnfleische  von  andern  Arten 
der  Odontalgie  unterscheiden.   Erst  wenn  dieser  Zahnschmerz,  was  zuwei- 
len geschieht,  anhaltend  wird,  folgt  Rothe,  Geschwulst  und  Schmerz  am 
Zahnfleische.   Ursachen.    Causae  remotac  sind  Neuralgien  anderer  Theile, 
die  Cadsa  proxlma  ist  erhöhte  Reizbarkeit  im  Zahnnerven  (Erethismus  ner- 
vosus).    Diagnose.   Das  Übel  ist  leicht  zu  verwechseln  mit  Prosopalgie, 
zumal  wenn  diese  im  Umfange  eines  Zahnes  entspringt  (s.  Tott  in  Henne- 
mann 8  Beiträgen  mecklenburg.  Ärzte.  Bd.  II.  HfU  2.  8.  83).     Die  eigen- 
thfimüche  Art  des  Schmerzes  bei  dcrNeuralgia  facialis,  der  viel  heftiger  ein 
jeder  Zahnschmerz  ist,  unterscheidet  beide  Übel,  bei  welchen  ein  Zweifel  in 
der  Unterscheidung  eben  auch  nicht  von  Bedeutung  ist,  da  beide  Übel  zur  Hei- 
lung Nervina,  Sedantia  und  Derivantia  erheischen.    Cur.    Bei  dem  nervö- 
sen Zahnweh  dienen  erweichende,  beruhigende  Umschläge,  schleimige,  ölige, 
besänftigende  Linimente  zum  Einreiben:  Liniin.  volat.  oamphor.,  Ol.  byoscy- 
ami,  Ol.  tereblnth.,  Extr.  belladonnae  in  die  Wange,  warme  Schwefel-, 
Dampf-  und  Kräuterbäder,  mit  Alkohol,  Weinhefen;  Einhüllen  der  Backe 
in  Flanell,  in  Wachstaffet,  örtliche  Kälte,  Eisumschläge;  innerlich  Opium, 
Hyoscyamus,  Belladonna,  Asant,  Valeriana,  Lactucaridm,  Aqua  laurocerasi, 


Mundwasser  nach  folgender  Formel:  Herb,  fojoscyami,  —  cicutac  ana  3j, 
Aq.  fervidae  q.  $.  infund.  ut  rem.  jvjjj,  colat.  adde  Spirit  cochleariae  Jj, 
Isiquor.  anodyn.  3jftt  Camphorae  gT.  x,  Ttfitrf.  opü  simpl.  3jj«  M.  Auch 
kann  man  noch  1  Unze  Tinctura  odontalgica  Mynaichti,  bestehend  aus  Rad. 
pyrethri,  Lign.  guajac,  sassafr.,  Crocus,  Opium  und  Hyoscyamus,  mit  Alko- 
hol und  Essig  digerirt,  zusetzen.  Ein  solches  Mundwasser  wird  lauwarm 
angewandt.  In  den  hohlen  Zahn  bringt  man  eine  Pasta  von  Extr.  bella- 
donna* gr.  vj,  —  hyoseyami  3ji  Pulver,  opü  pur.  3ftt  Camphorae  gr.  vi, 
Ol.  cajeputi  gtt  xv,  Tmct.  cantharid.  gr.  vjjj,  —  guajac.  volat.  )j|T .  M. 
Hinter  das  Ohr  legt  man  ein  Empl  vesic.  perpet.  Janini,  in  die  Wange 
lässt  man  flüchtige  Salbe  einreiben,  und  innerlich  giebt  man  alle  2 — S  Stun- 
den 10—20  Gran  Poly,  Doweri.  4)  Odontalgia  catarrhalu.  Er  herrscht 
oft  zur  Zeit  anderer  katarrhalischer  Übel,  entsteht  auch  oft  sympathisch 
bei  Febris  catarrhalis  etc.  Cur.  Verdünnende  Ptisanen,  Vesicaotien  hinter 
das  Ohr  In  den  Nacken,  Fussbäder,  innerlich  Salmiak  mit  Aq<  flor.  sem- 
bud,  mit  Tart.  emetic.  in  refr.  dod,  Warmhalten  der  meist 
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Backe.  Tritt  letzteres  Symptom  ein,  so  hdrt  der  Zahnschmerz  in  der  Regel 
auf  (Äfo*l).  5)  Odontalgia  rheumatica.  Diese  Form  Ut  bald  all  Folge 
eines  Rheumatismus  vagus,  bald  als  rheumatische  Metastase  anzusehen. 
Der  Zahnschmerz  ist  hier  nicht  so  heftig,  wie  bei  (der  Odontalgia  inflam- 
matoria;  er  nimmt  gegen  Abend  and  nur  des  Nachts  besonders  zu.  Cur, 
Ist  Fieber  dabei,  ao  passen  Fussbäder  von  8enf  und  Asche,  innerlich  Sal- 
miak mit  Tart  eraet. ,  Vesicatorium  in  den  Nacken;  ist  kein  Fieber  dabei, 
dann  Fussbäder,  Vesicatoria,  innerlich  Spirit.  Minderen  mit  Infus,  flor.  saav- 
buci  und  Vinum  stibiatum,  überhaupt  die  Behandlung  des  acuten  Rheumati- 
smus. Auch  den  Perkinismus  und  den  mineralischen  Magnetismus  hat  man 
hier  topisch  oft  mit  Nutzen  angewandt  ( Most).  6)  Odontalgia  arlhritica,  Des- 
tagra,  Odontagra.  Der  gichtische  Zahnschmerz  zeigt  sich  oft  bei 
Arthritis  vaga,  anomale.  Cur.  Ist  die  des  Grund  Übels,  also  Antartari- 
tica:  Guajak,  Aconit,  Liquor  antarthrlt.  Ellert,  Oleum  jecoria  aselli,  Ve- 
sicatoria' etc.  7)  Zuweilen  entsteht  Zahnschmerz  durch  Weinstein  an  den 
Zähnen,  welcher  alsdann  entfernt  werden  muaa  fa.  Abraaio  calcoli  den- 
tal is),  bei  Schwangern  ist  oft  Plethora  Schuld,  wogegen  Aderlass  uad 
Purgirmittel ,  bei  Odontalgia  nervosa  Opium  dienen. 

II.  Odontnlyin  »ympnthica,  Zahnschmerz  als  Symptom  entfern- 
ter Leiden,  z.  B.  der  Hypochondrie,  Hysterie,  der  spastischen  Subjecte, 
oder  herrührend  von  Saburra,  gastrischen  Reizen,  Würmein,  Serophela, 
Hämorrhoiden.    Cur.  'Ist  die  des  Grundübels. 

III.  Zahnschmerz  aus  unbekannten  Ursachen.  Häufig 
können  wir  die  Ursachen  des  Zahnschmerzes  nicht  entdecken;  hier  bleibt 
uns  hur  eine  empirische  Cur  übrig.  Schmerzstilleode  und  ableitende  MitteJ 
sind  hier  vorzüglu  h  indicirt;  z.  B.  bei  hohlen  Zähnen  eine  Pille  ans  Opium. 
Kampber  nnd  Nelkenöl,  in  den  Zahn  gebracht,  nach  Butt:  Jfy  Tinct.  ofri 
rimpt.,  Naphth.  vitrioli  ana  3ft»  OL  caryopfajlhr,  )j.  M.  8.  Mit  Baum- 
•wolle  anzuwenden.  Sehr  wirksam  ist  auch  der  Bala.  vitae  intern.  Hoffm., 
oder  eine  Pille  aus  Bxtr.  belladonnae,  hyoacyami  nnd  Opium  an  gleichen 
Thailen,  die  Tinct.  odontalgica  Pharm.  Hispan.,  die  Tinct  zingiberis  Phar- 
macop.  Londinens.,  das  Ol.  cajeputi,  die  Tinct.  cantharidum,  welche  Mittel 
hei  nicht  hohlen  Zähnen  an  daa  Zahnfleisch  gebracht  werden.  Aosserdta 
sind  zn  verauchen  die  oben  von  Dürr  empfohlenen  Mittel.  In  einzelnes 
Fällen  dienen  Blutegel  an  daa  Zahnfleisch,  Vesicatorien  in  den  Nacken,  eis 
Pflaster  aus  Walrath  und  Wachs  ana,  auf  die  Backe,  oder  ein  Thcriak- 
pflaster  dahin,  Meerrettig  auf  den  Oberarm,  Anrücken  und  Loaermachen  des 
Zahns,  ohne  ihn  eigentlich  auszuziehen,  daa  Reiben  dea  Zahnfleisches  mit 
den  zerquetschten  Insecten,  welche  einen  scharfen  Saft  enthalten ,  als  Cur- 
cnlio  odontalgicus,  Cinips  rosarnm,  Coccionella  Septem  punctata  etc.  (a.  aura 
Antodontalgica). 

Nachschrift  dea  Herausgebers.  Folgende  Bemerkungen  fa|« 
Ich  obiger  Abhandlung  bei.  1)  Es  ist  ein  falscher  Grundsatz,  bei  Zahn- 
schmerzen den  Zahn  aogleich  ausziehen  zu  lassen.  Man  bekommt,  ist  mau 
erwachsen,  die  Zähne  nicht  wieder,  und  der  Mund  wird  immer  zahnloser. 
Selbst  bei  hohlen  Zähnen  habe  ich  beobachtet,  dass  sie  nur  bei  schne  i- r 
Wetterveränderung  am  häufigsten  schmerzen  und  nach  ein  paar  Tagen,  weaa 
man  nur  Geduld  hat  und  einige  Mittel  dagegen  gebraucht,  von  selbst  wie- 
der aufhören.  In  Fällen  von  heftigen  Zahnschmerzen  wende  ich  die  ha 
Art.  Antodontalgica  empfohlenen  Tropfen  an,  gehe  zugleich  ein  Lav&u 
aus  Senna  und  Sal  Glauberi,  und  fast  immer  war  der  Erfolg  so  günstig, 
da  s  der  Leidefide  ohne  Zahnausziehen  davon  kam.  2^  Nach  dem  anhaltenden 
Gebrauehe  von  Mfaeralsä'uren  entsteht  leicht  Caiiea  dentium;  daher  gebe  ks 
solche  mit'schleimigen  Dingen;  lasse  den  Mund  gut  ausspülen  und  die  Zäh** 
hinterher  mit  Magnesia  abreiben.  3)  In  manchen  Familien  ist  das  frui^ 
Verderben'  und  HoblwerHen  der  Zähne  fast  erblich  zu  nennen,  besonder« 
da,  wo  Rbachitis  und  Scropheln  zu  Hause  sind.  Hier  hilft  kein  Mittel 
und  ich  kenne  Menschen  von  SO  Jahren,  die  fast  keinen  Backenzahn  m<-r 
Im  Munde  haben.    4)  Auch  durch  sympathetische  Mittel  kann  man  Zaaa- 
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schmerzen  stillen.  80  habe  ich  oft  augenblickliche  Hülfe  von  folgendem  Ex- 
perimente gesehen.  Man  lastt  den  Kranken  die  Augen  fest  verschliefen 
and  den  Mund  öffnen.  Dann  nimmt  man  ein  Federmesser,  ritzt  damit  ein 
wenig  das  Zahnfleisch  in  der  Nahe  des  kranken  Zihns,  so  dasa  ein  Tröpf- 
chen Blut  kommt.  Dieses  Blut  sammelt  man  in  einem  kleinen  Stück  Lein- 
wand, wickelt  letzteres  zusammen  und  steckt  es  zu  sich,  so  dasa  man  ea 
einige  Tage  am  Körper,  in  der  Tasche  tragt.  5)  Gegen  Odontalgia  ner- 
vosa hilft  kein  Mittel  besser  als  das  reine  Morphium,  wovon  %  —  */4  Gran 
in  oder  an  den  Zahn  gebracht  wird.  Auch  Knoblauch  oder  folgende  Pillen, 
in  jedem  Ohr  eine  mit  Baumwolle  umwickelt  getragen,  fand  ich  oft  nütz- 
lich :  Asae  foetid.  }j ,  Ttrebinlh.  venet.  -)ß ,  f  amvhtn-fic  gr.  IT1,  Puh. 
Kquirit.  q.  8.  fiant  ptfn/.  No  xxi,  obduc.  fol.  urgent,  d)  Durch  Anwendung 
dea  künstlichen  Magnets  habe  ich  nervöse  nnd  rheumatische  Zahnschmerzen 
mir  und  Andern  oft  augenblicklich  gestillt  Ich  nahm  den  positiven  oder 
den  Nordpol  der  Magneta  (der  den  Nordpol  der  Magnetnadel  abstösst), 
setzte  ihu  leise  in  die 1  Schläfengegend  der  leidenden  Seite  und  strich  dann 
langsam  bis  zum  Kinn  aa  der  Kinnlade  herunter,  alsdann  machte  ich  einen 
Bogen  und  wiederholte  solches  Streichen  S  —  4mal.  Gewöhnlich  folgt  ein 
schmerzhafte«  Ziehen  in  der  ganzen  Hälfte  dea  Kinnbackens  darnach ,  das 
aber  bald  verschwindet,  womit  der  Zahnschmerz  selbst  völlig  aufhört.  Aach' 
habe  Ich  mit  Netzen  den  Nordpol  auf  die  Wange  in  die  Gegend  des  leiden- 
den Zahns,  und  den  Südpol  eines  andern  Magneu  auf  die  entgegengesetzte 
Wange  gesetzt,  und  der  Schmerz  verschwand  augenblicklich.  Künstliche 
Magoetatäbe  sind  hier  den  krummen,  gebogenen  Magneten  vorzuziehen.  8. 
Magnetismus  mineralfa. 

Odontamblyosrinus ,  richtiger  Odonthyperaesthcm ,  sog.  Stumpf* 
aeyn  der  Zähne,  z.  U.  nach  dem  Genuas  von  saurem  Obste.  Essig,  Mine- 
ralsäuren, wogegen  Kreide,  Magnesia,  Krebsaugeo,  zum  Abreiben  der  Zähne 
und  dea  Zahnfleisches  nützlich  .sind. 

Odontiasifl,  a.  DeqiijUo. 

Odontifttriiu    Ist  die  Zahnarzneikunde. 

Odonlica.  Zahnmittel,  s.  Odontalgia.    1  " 

Odontltls,  Zahnentzüudung,  s.  Odontalgia.  " 

Odontobothrltl« ,  Zahnhöhlenentzüudung,  a.  Fistula  dentalia. 

OdontolithuN,  Tnrtnrus  dentimn,  Zahnstein.  J£r  bildet  sich  be- 
aonder«  bei  Leuten,  die  an  Blennorrhoe  und  Gicht  leiden  und  den  Mund 
nicht  fleissig  ausspülen  Nimmt  er  überband,  so  kann  er  selbst  die  Zahn- 
angreifen und  verderben;  daher  er  von  Zeit  z«  Zeit  entfernt  wer- 
muss;  s  Abrasio  calcult  dentalia.  .  .» 

OdontophyiA,  der  Zahnausbruch,  r.  Den  tUio. 
Odontoprlxlfl,  d^  Zähneknirschen,  a.  Brygmtt,*      .,  .'.„;  '  . 

OdontoHin,  die  Znhubiidung,  das  Zahnen.    Ist  ein  au  sich  na- 

Entwickelangsproceaa ,  a.  Dentition        o  .n 

OdontoephAceUmt^.  Ist  ptvies  lUntM^^  n     /  ^  ;>K)  t 

OdoutOMyiieriMmaS,  das  Zäh  neklanpera,    z.  B.   bei  grosser 

Furcht,  im  Stadium  iügori*  4cbr.  iutormittentium  etc.  ■><• 

Odyne,  der  Schmerz,  s.  Dolor. 

Oedeme.  So  nannten  die  Alten  jede  Gesch  wuJat;  wir  verstehen 
darunter7  nur  eine  örtl iche  wässerig«  Geschwulst,  z.  B.  Oedema 
capitis,  pedum,  oculi  etc.  (s.  Hydropa  anaaarca).  Froher  nannte  man 
jede  Art  von  Geachwulit  Oedema,  jetzt  nennt  man  so  jede  partielle  An- 
sammlung wäaaeriger  Feuchtigkeiten  im  Zellgewebe  der  Haut,  die  sich  vom 
Anaaarca  nur  durch  die  geringere  Ausbreitung  unterscheidet.  Die  Geschwulst . 
beim  Oedem  ist  weich,  teigig ,  faat  unelaetiacb,  bleich,  kalt,  diflue  und 
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scb  windet  nur  langsam,  werden  die  Blätter  de«  Zellge- 

webe» durch  das  ergossene  Serum  auf  Kosten  des  Fettes  auseinander  ge- 
drängt, bei  längerem  Bestehen  und  gröaserm  Umfange  verschwindet  allea 
Fett  unter  der  Haut  und  das  Zellgewebe  wird  in  eine  fadenartige  weiche 
Masse  umgeändert,  wobei  allmäJig  die  Hautfalten  gänzlich  verschwinden  und 
die  Oberfläche  glatt,  glänzend  und  gespannt  wird.  Schreitet  daa  Übel  noch 
weiter  (ort,  so  entzündet  sich  die  Haut,  erscheint  geröthet,  heiss,  empfind- 
lich. Es  schiessen  kleine  Bläschen  auf,  welche  platzen,  eine  scharfe  Flüs- 
sigkeit ergiessen  und  Kxulceration  herbeiführen,  in  manchen  Fällen  sogar 
den  Brand.  Ursachen  sind  im  Allgemeinen  die  der  Wassersucht  (a.  Hy- 
drops); so  weilen  sind  sie  auch  in  örtlichen  Verhältnissen  der  kranken  Theile 
begründet  Wir  unterscheiden  demnach  ein  idiopathisches  und  symptoma- 
tisches (Jedem.  Brsteres  entsteht  hau  hg  bei  schwachen  Leuten,  die  durch 
langwierige  Krankheiten,  profuse  Ausleerungen,  durch  starken  Blutverlust, 
durch  eingewurzelte  Wechselneber  etc.  geschwächt  aind;  auch  begünstigen 
das  Oedem  der  Aufenthalt  in  feuchten,  sumpfigen,  morastigen  Gegenden; 
ferner  mechanische  Hindernisse  des  freien  Blutkreislaufes,  i.  B.  durch  festen 
Verband,  enge  Kleidungsstücke,  Ligaturen  grosser  Gefässe,  in  Folge  von 
Quetschung,  Verstauchung,  Luxation,  Fractur ,  von  Wunden,  Abscessen, 
von  Missbrauch  erweichender  örtlicher  Mittel.  —  Das  symptomatische  Oedem 
ist  für  die  Diagnose  mancher  Krankheiten  sehr  wichtig;  denn  es  erscheint 
häutig  als  Symptom  tief  gelegener  Leber-  oder  Nierena  bscesse,  des  Empyems, 

feht  entweder  der  9rust-  und  Bauchwassersucht  vorher,  oder  begleitet  sie, 
ommt  bei  organischen  Krankheiten  des  Herzens  und  der  grossen  Gefässe 
öfters  vor»  zeigt  sich  nach  einem  zurückgetretenen  Hautausschlage,  begleitet 
fluchtige,  zu  Metastasen  geneigte  Hautentzündungen,  nämlich  die  Rose, 
den  Rheumatismus  acutus,  wo  denn  das  Oedem  an  einer  früher  afficirten 
Stelle  der  Haut  verschwindet  und  an  einer  andern  wieder  erscheint,  daher 
Oedema  fugax  $.  vagnm  genannt  wird  (s.  Hydrops  anasarca).  Cur. 
Innerlich  Laxantia,  Dioretica,  Diapboretica ;  bei  geschwächten  Personen  aber 
zweckmässige  Roborantia  und  Nutrientia;  äusaerlich  trockene  aromatische 
Kräuter  mit  Karaplier ,  Räuchcrungen  von  Bernstein,  Wachholderbeeren, 
Mastix,  Fr ottiren  mit  kamphorirtem  Flanell  und  eine  zweckmässige  f£in- 
wickelung.  —  Fdlgende  besondere  Arten  von  Oedemen  sind  hier  noch  auf- 
zuführen. 

Oedema  aquosum,  serosum,  flticcidmm,  das  wässerige  Oedem,  wobei 
die  im  Zellgewebe  angesammelte  Flüssigkeit  serös,  wässerig  und  dünnflüssig, 
der  kranke  Tbeil  durchsichtig,  kühl,  teigig  ist,  die  Grabe  vom  Fingerdruck 
lange  stehen  bleibt,  das  Angesammelte  sich  nach  dem  abhängigsten  Theile 
senkt  und  nach  Einschnitten  das  Wasser  auasickert. 

Oeäema  arlicuii,  das  Galen ko ed e m,  ist  ein*  teigige,  nicht  fluet Ol- 
ren de  ,  gewöhnlich  über  das  Gelenk  hinausgehende ,  vom  Fingerdxucke  Qru- 
ben  behaltende  Geschwulst«  Die  Haut  ist  meist  blase,  ungefärbt,  oder  wenn 
gloicluejtig  Blut  ausgetreten  ist,  roth,  bläulich,  violett,  gelb,  je  nachdem 
Caries,  Güteransammlung  im  Gelenk,  Erkältungen,  Gicht,  Rheuma,  oder 


Quetschung,  Verrenkung  etc.  es  verursachen  (s.  Hydrops  articu  lo.ru, in). 

Oedema  calidum ,  das  hefbie  Gedern,  wird  von  entzündlichen  Zufäl- 
len begleitet,  bald  durch  bedeutende  Spannung  der  Haut,  bald  durch  unvor- 
sichtig angewandte  8cartficationen  verursacht;  die  Haut  erscheint  roth,  Ist 
heiss,  die  Geschwulst  empfindlich.  Der  Verlauf  ist  acut;  die  Behandlung 
eine  antiphlogistische. 

Oedema  capüi»,  s.  Hydrops  capitis.  . 
Oedem*  cruentmn,  ist  eine  verbreitete  Blutunterlaufung,  s.  Ecchy- 
m  om  a  •     .  v ;  <_  >  • 

Oedema  früjidunv:  Unium,  «Us  kalte  Oedem.    Die  Geschwulst  ist 
hier  kalt,  unempfindlich,  lässt  sich  meist  wegstreichen;  die  Haut  ist  blai 
schlaff,  welk,  oder  auch  bei  grosser  Ausdehnung  gespannt  und  glänzend. 
Oedema  gUttÜdie,  a.  Hydrops  glottidis. 
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ma  laeteum».  puerperarum,  Oedem  der  Wöchnerinnen.  Ist  eine 
bei  Wöchnerinnen  nur  über  einzelne  Theile,  namentlich  die  antern 


Extremitäten,  selbst  über  den  ganzen  Körper  verbreitete  Wasseransammlung 
unter  der  Haut,  welche  dabei  durchsichtig  and  Ten  weiner  Farbe  ist.  Letz- 
tere rührt  wol  mehr  vom  starken  Blutverlust  bei  der  Geburt,  als  von  zu- 
rückgetretener Milch  her,  obgleich  dae  Fluidum  zuweilen  molkig,  milch  weiss 
aussieht.  Auch  muss  dieser  aus  Schwache  hervorgegangene  eigentümliche 
Zustand  im  Wochenbette  wohl  von  Phlegmasia  alba  dorm*  unterschieden 
werden.  •  - 

Oedtma  hjmphaticum.  Hier  ist  das  Ergossene  mehr  rjmuhatischex  Na- 
tur und  dicklich,  die  Geschwulst  hart,  gespannt,  kalt,  dem  Fingerdruck 
nur  wenig  nachgebend,  keine  Grube  zurücklassend.  Es  entsteht  zuweilen 
nach  der  Rose ,  befällt  eine  oder  beide  Unterextremitäten  vom  Knöchel  bis 
ans  Knie  oder  bis  in  die  Weiche ,  selten  die  Oberarme,  noch  seltener  an- 
dere Theile.  .  , 

Oeäema  ocitli  $.  conjunctivae.  Entsteht  durch  seröse  Infiltration  in»  Zell- 
gewebe der  Conjuuctiva  bulbi,  in  Folge  allgemeiner  Hautwassersucht  oder 
durch  Quetschung,  Wnnden,  Ophthalmia  erysipelatosa,  durch  den  Miß- 
brauch erweichender  Bähungen.  Die  kleine,  blasse,  dor  eh  sieht  ige,  welche, 
ein  gelbliches  Serum  enthaltende,  schmerzlose,  nur  ein  drückendes  Gefühl 
erregende  Geschwubt  kommt  vorzüglich  an  der  unters  Gegend  des  Bulbus 
Tor,  ist  auch  selten  gefährlich.  Man  giebt  dagegen  innerliche  Abführungs- 
mittel,  äusserlich  aromatische  und  adstringirende  Bähungen  des  Auges;  in 
chronischen  Fällen  Scarificationea  der  Conjuuctiva  und  ein  Vesicator  im 
Nacken. 

Qtdemn  palpebrarum ,  Wassergeschwulst  der  Augenlider,  l.  Hydrops 
palpebrarum. 

Oedema  pedum,  das  Fussoed em.    Bs  kommt  am  häufigsten  vor  als 

Vorbote  oder  Begleiter  der  Wsssersucht,  des  Empyems,  in  Folge  von  Wcch- 
selaeuer.,.  Schar  lach,  Pocken  etc.  Es  beginnt  van  den  Knöcheln  und  dem 
Fussrücken,  wo  es  aufwärts  steigt  und  erscheint  meist  als  Oedeme  frigi- 
dum.    Zuweilen  besteht  es  auch  für  sich  und  ist  weniger  bedeutend.  Die 


Behandlung  ist  die  allgemeine  des  Oedems. 
Oedema  pericranii,  s.  Hydrops  capitis. 

Oedema  periogtei,  Wassersucht  der  Beinhaut.  Sie  kommt  höchst 
selten  und  nur  in  Begleitung  allgemeiner  Wassersucht  vor.  Die  Geschwulst 
ist  fest  und  unschmerzhaft,  sie  liegt  unmittelbar  auf  den  Knochen,  die  sie 
bedeckende  Haut  ist  welk  und  schlaft  und  nur  eio  starker  Fingerdruck  läsat 
einen  merklichen  Bindruck  im  feriosteum  zurück,  während  sich  die  Grube 
lasse  r  lieh  schoo  ausgeglichen  hat 

Oedema  phleymonodes ;  10  heisst  das  mit  einer  intensiven,  tief  liegenden 
Hautentzündung  begleitete  Oedem.  Ist  die  Entzündung  mehr  oberflächlich, 
So  nennt  man  es  Oed.  ertßipelatosum.  v 

Oedema  pur ul ent um  s.  apostematicunu  Ist  ein  weit  verbreiteter  Conge- 
stlönsabscess,  s.  Abscessus  symptomaticus. 

'  Oedema  «frort,  s.  Hydrops  tunicarum  scroti. 

Oedema  unu(>»um.  Entsteht  durch  HarninlUtration  in  der  Beckengegend, 
«.  Strictur;i  Urethra  e. 

Oedema  vaginae ,  s.  Elytroncus  oedematosus. 

Oedema  vulvae,  da*  Oedem  der  Lefzen.  Ist  eine  kalte,  wenig  em- 
pfindliche, glänzend  weisse,  fast  durchsichtige  Anschwellung,  die  im  höhern 
Grade  mit  entzündlichen  Zufallen  auftritt  und  dann  blauroth  erscheint  Sie 


erreicht  oft  eine  bedeutende  Grösse,  so  dass  eine  oder  beide  Lefzen  ala 
förmliche  Wasserblasen,  die  Nymphen  als  kleine  rothe  Wülste  bervorget rie- 
ben werden  und  die  Mündung  der  Scheide  und  Harnröhre  beinah«  völlig 
v erschlossen;  alsdann  schwellen  gleichzeitig  die  benachbarten  Theile  and  die 
Küsse  an.  Es  entsteht  eine  schmerzhafte  Spannung  In  den  geschwollenen 
T heilen  und  dae  Gehen,  Sitzen,  Liegen  wird  im  hoben  Grade  beschwer- 
lich.  Aza  häufigsten  entsteht  das  Übel  in  der  letzten  Zeit  der  Schwanger* 
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schatt,  zumal  wenn  Zwillinge  zugegen  sind*    Auch  bleibt  «# 
ren  Gebarten  im  Wochenbette  zurück.  i.M  Wt  kein  Mittel  woc  der 

Geburt,  und  mit  letzterer  versehwindet  es  von  *ejt»*t.  Grosse  KeiulicbLeit, 
öfteres  Auswaschen  der- Genitalien  mit  Infus  um  «erp)  Iii ,  chamomillae  ,  zamai 
bei  übelriechenden. Lochien,  :  lujectionen  davon  in  die  Vagina,  warme  aro- 
matische Umschläge  über  die  Genitalien  vpn  3pecie|>nf  aromat.  uud  Flor, 
arnicae,  bei  torpidem  Zustande  mit  etwas  Wein  versettt,  sind  zu  empfehlen; 
im  Nuthfalle  Scariticationen.  Diese  Mittel  sind  die  _  f  weckinässigstea  zur 
Heilung  und  beugen  auch  der  Entzündung  und  dem  Brande  vor.       .  •* 

Oedeinatla.  Ist  der  allgemeine  Aufdruck  für  die  verschiedenen 
statuirien  Arten  des  Oedcnt»;  z.  B.  des  Oedema  frigidum,  calidem,  fugax, 
spasticum,  lacteum,  serusom,  crueatum,  phlegmonöses,  erysipelatodes ,  scir- 
rhodes,  ulccrosum  etc.  •  •  •     '  "  "tut 

Oedematostrophe,  OedematottropHa.  Ist  das  Zurücktreten  ei- 
nes Oedems. 

Öedemosarea,  Oedema  scirrhodss.  tkt  eine  sehr  hart  anzufühlende, 
chronische,  mit  luduralio  telae  cellulosae  oft  compticirte  Wassergeschwulst. 

Oedemoscheocele.    Ist  ein  mit  Oedem  verbundener  Hoden  sack  »- 

:b,  s.  Hernia  sc  Totalis..  .  .•  , ;  t 

Oenotnania,  Säuferwahnsinn,  s.  Mania  a  po  tu.  i 
OenophlyC;ia.    Ist  die  Trunkenheit 
Oe*ophagl«mtis.    So  nennen  einige  jede  Dysphagie, 
periodischen  Schiuudkrampf,  Andere  sogar  die  Entzündung  da 

Oesophagus,   Entzündung  der  Speiseröhre,  s.  Inflamaiatio 

oeaopnagi. 

;t  Oesopliajropathia.    Ist  der  generelle  Name  für  alle  Krankheiten 

der  Speiseröhre.  :* 

Oesophajr^rrhasria,  Blutung  aus  dem  Oesophagus,  *.  Haemor- 

rha gia  v e ntr i culi.* ' 

Oesopha^otomla,  Eröffnung  der  SpaUeröhre durch  dem 
Schnitt.  Ist  eine  schwinge  und  gefährliche  Operation,  die  nur  in  dem 
einzigen  Falle  indicirt  ist,  wenn  ein  in  die  Speiseröhre  gelangter  fremder 
Körper  weder  ausgezogen,  noch  in  den  Magen  hinabgeätossen  werden  kann, 
und  derselbe  gefährliche,  das  Leben  bedrohende  Zufälle  hervorbringt.  Die 
sicherste  Operationsmethode  ist  die  Verduc-Guattani'sche,  nach  welcher  man 
auf  der  linken  Seite  der  Luftröhre,  zwischen  dem  Kehlkopf  und  dem  Schlüs- 
selbeine, in  verticaler  Richtung  durch  Haut  und  Zeltgewebe  vorsichtig  einen 
t — 3  Zoll  langen  Einschnitt  macht,  durch  Gehülfen  mittels  stumpfer  Haken 
die  Wundränder  auseinander  ziehen  lässt,  dann  mit  dem  Scalpellhefte  den 
Rand  der  Schilddrüse  untergräbt,  und  so  all mälig,  ohne  sich  der  Schneide 
des  Messers  viel  zu  bedienen,  die  Speisen"  hre  bloss  legt.  Diese  schneidet 
man  endlich  in  der  Strecke  ein,  dass  der  fremde  Körper,  ohne  die  Wund- 
ränder an  zerren,  mit  einer  gekrümmten  Zange  ausgezogen  werden  kann. 
Sind  Arteriae  thyreoideae  verletzt,  so  müssen  sie  sogleich  unterbunden  wer- 
den, ehe  man  weiter  operirt  (s.  Chelius*  Chirurgie  2le  Aufl.,  Bd.  iL  Abth.  1. 

g.  io9)  •  '  ST-rrfSr 

.  ©estromanla,  Mutterwuth,  a.  Nymphoman ia. 

Olecranarthrocace ,   Winddorn  im  EUeubogengelenk,  s.  Ar- 
throcace.  * 

OH|raemIa,  Blutmanfel,  ■.  Aaaemia.  9iu  .t  §*.'.%  n 

Ollgf  OblennJa,  Mangel  an  Schleim,  z.  B.  an  Harm  schleim  oel 
Diarrhöen,  Ruhr  etc.,  weswegen  dann  Muciraginosa  Verordnet  werden. 

Ollajocholia,  Mangel  an  Galle.    Sie  findet  häufig  bei  Leberfeh- 
lern, bei  Icterus  und  bei  chronischen  Digestionafehlern  statt,  wo  ea  an  hia- 
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reichender  GalleubereiUing  meisten  thells  fohlt,    •.   Icterus,  Hysteria, 


Inflamraatio  hepatis.  j 


Oligochylia,  Olvjochyniin ,  Mangel  ao  hinreichendem  Chy- 
lua  und  t'b)uius  in  Folge  schlechter  JDigestiou,  'z.  B.  bei  Atrophie  der 
Kinder,  bei  organischen  Fehlern  der  verschiedeneil,  zur  Digestion  dienenden 


Organe  etc. 

Olie^ocopria«  zu  geringer  Kothabgang.  Bs  giebt  viele  Men- 
schen, die  au  hahiuielier  Leibesverstopfung  leiden,  obgleich  sie  es  nicht  wis- 
sen,  weil  sie  woi  täglich  etwas  harten  Stuhlgang  haben,  die  Quantität  aber 
höchst  gering  ist.  Oft  findet  mau  z.  B.  bei  Hypochondrischen  ^ind  Hysteri- 
schen einen  so  trägen  Motus  peristalticus,  dass  das,  was  sie  heute  genossen 
haben,  als  Excreinent  erst  nach  8  — 12  Tagen  abgeht,  wovop  ich  jnich 
häufig  überzeugt  habe;  daher  hier  die  eröffnenden  Mittel  höclisi  nöthig  sind, 
obgleich  die  Kranken  versichern,  dass  sie  täglich  zu  Stuhle  gehen;  s.  Ob- 
•  truetio  alvi. 

OU*oSalactIa,  Ol^aUa,  Milchmaagel  bei  Stillenden,   s.  Aga- 


lactia. 


Oliffopionia,  Mangel  an  Fett,  Magerkeit,  z.B.  in  Folge  schlech- 
ter Ernährung,  fehlerhafter  Digestion,  Febria  hectica,  Tabes  etc* 

Oligopsychia,  Geistesschwäche,  Geistesarmuth.  Ist  bald 
ein  angeborue»,  bald  ein  erworbenes  Übel,  ein  Svniptoni  verschiedener  psy- 
chischer Krankheiten,  Folge  mangelnden  Unterrichts,  oder  herrührend  von 
Kopfverletzungen,  verschiedenen  Gchirnfchlern  etc.  Bippokrala  nennt  auch 
eine  leichte  Ohnmacht  Oltgopsychia. 

OllffOfiialla,  Speichelmangel. 

Oliffospermia.  Samenmangel. 

Oliffotrophla ,  mangelhafte  Ernährung,  s.  Atrophia. 

Olij^ureffia.  O r« >s  u r,  krankhaft  verminderte  Harnabsonderung,  a. 
Eetentio  urinae,  Lithiusis  urica,  Cysto  spasm  us,  Inflamiuatio 
vesi  ca.:  u  rinariae.  . 

Omagra,  Gicht  in  der  Schulter,  a.  Arthritis. 

Omalgia,  Schulterschmerz,  bei  Einigen  fälschlich  identisch  mit 
Omarthrocacf. 

Oraarthrocace,  Entzündung  und  Winddorn  des  Schultergelcnks,  a. 
Arthrocace. 

O  mit  in.    I«t  Entzündung  in  oder  am  Schultergelenk,   a.  Arthro- 

Omotocla,  das  Fehl-  oder  Frühgeba  ren,  s.  Abortus.'1 
OitiphalelooMiM,  Fabelgeschwür,  s.  Ulcus.  W  fM  1  '   /  ; 

Omphalitis,  lsabel entzündung.  Findet  .zuweilen  bei  Kindern 
mit  darauf  folgender  oberflächlicher  Exulceration  statt,  wo  sie.  ^enmer  zu 
bedeuten  hat  alt>,tai  Erwachsenen,  die  zugleich^' tternia  umbilicalis  leiden, 
J>jc  Cur  ist  die  .allgemeine  der  EnUündungen^a.^Inflammatio,; 

Omphaloeele,  Nabelbruch,  s.  Heroia  i.near  cerala;.  »,;-  ,,„  |  , 
*  Omphalolynis.    So  nennen  Einige   unrichtig  die  Zerreißung  der 
Nabelschnur,  welche  besser  Neuromphählysis  heisse»  konnte* 


Ornphaloucus.  Ist  eine  harte  Geschwulst  am  Nabel,  i.  Barcom- 
phäfus.      <■>•'■•  i  i 


Ojaphaloproptoals,  Vorfall  .4",  Nabel*  auch  der  Nabelschnur,  t. 

UP^J    n       ■'!  .  i*.         ..i  -»...      -  : >•»•         .    ,  ,S  t  «i .'fn,w  n* 

,  Omphalorrliairia,  Nabelblutflufa*  .  Kr  kann  bei  Neugebornen, 
weuu  die  Unterbindung  ,dea  Nabelstranges  unterbleibt  oder  nachlässig  be- 
werkstelligt worden,  den  Tod  de«  Kindes  bewirken.  Deshalb  müssen  Heb- 
ammen and  Geburtshelfer  auf  den  Nabel  des  Ncu^eboroen  wohl  achton.  Bei 
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Erwachsenen  und  Nabelblatungen  höchst  selten;  sie  erfordern  meiet  bot  to- 
pische Mittel:  Pulv.  stypticus  etc. 

Omptlftlotomla 9    das    Abschneiden   des  Nabelstranges, 

nachdem  er  unterbunden  worden.  Die  Regel  dabei  ist,  dass  man  nie  früher 
bei  Neugebornen  den  Nabelstrang  unterbindet,  ab  bis  die  Palsation  darin 
aufgehört  hat.  Man  braucht  sich  damit  gar  nicbt  au  übereilen.  Ich  hsbe 
Falle  beobachtet,  wo  liederliche  Dienstdirnen  wahrend  und  nach  der  Ge- 
burt ihres  Kindes  ohne  Hebamme  blieben;  ich  wurde  6,  6  und  mehrere 
Stünden  später  gerufen  und  ich  fand  ein  muntere»,  schreiendes  Kind,  woran 
sich  noch  Nabelstrang  und  Nachgeburt  befand.  Die  Methode  des  Unterbin- 
dens  ist  leicht,  und  jede  Hebamme  muss  dies  können)  s,  Partus. 

Onaula,  AnapJasmu*  t  Masturbatio ,  die  Onanie,  Selbstbef lek- 
k;uog.    Dieses  leider!  in  unserer  Zeit  anter  Knaben,  Jünglingen  und  Mäd- 
chen so  häufig  herrschende  Laster  ist  für  den  praktischen  Arzt  ein  wichti- 
ger Gegenstand,  besonders  in  ätiologischer  Hinsicht,  tun  einen  richtigem 
Blick  in  das  Ursächliche  zahlreicher  Krankheiten  des  jugendlichen  Alters 
zu  gewinnen.    In  der  guten  Absicht,  Jünglinge  und  Mädchen  vor  diesem 
Laster  zu  warnen,  sind  sahireiche  Schriften  erschienen,  unter  denen  Tu- 
to f«  Schrift  am  famosesten  geworden  ist.    Für  Altern  nnd  Lehrer  mag  das 
Lesen  derselben  nützlich  seyo,  aber  es  würde  gewagt  nnd  in  den  aahlreich- 
•        stea  Fällen  ganz  falsch  und  verkehrt  gehandelt  heisaen,  sie  der  Jugendzeit 
in  die  Hände  zu  geben,  die  das  Laster  nicht  kennt.    Ja,  selbst  Onanistee 
kann  dadurch  unendlicher  Schaden  gethan  werden,  sowie  denn  mehrere  Bei- 
spiele vorhanden  sind,  dass  solche  das  Lesen  von  Tissot 's  Schrift,  der  über- 
haupt das  Bild  von  den  schrecklichen  Kolgen  dieses  Lasters  ein. wenig  zo 
grell  gemalt,  häufig  zur  Verzweiflung,  zum  Selbstmord  gebracht  baL  Die 
Quelle  des  Übels  muss  verstopft  werden ,  —  dies  ist  die  Hauptsache.  Sie 
liegt  in  unserer  ganzen  beutigen  verkehrten  Kindererziehuag,  wo  den  jungen 
Leuten,  welche  einfache,  milde  Speisen  und  Milch  und  Wasser  geniesten 
sollten ,  schon  früh  Kaffee,  Thee,  Wein,  gewürzhafte  ond  reizende  Nahrung, 
Chocolade  etc.  und  dergl.  mehr  gereicht  und  angewöhnt  wird,  —  wo  man 
die  Kinder,  die  frische  Luft,  Sonnenschein  und  mehrstündige  tägliche  Be- 
wegung bedürfen,  den  grössten  Theil  des  Tages  jn  die  Schutstuben  ein- 
kerkert, um  aus  ihnen  Treibhauspflanzen,  schwächliche  Stubengelehrte  etc. 
zu  schaffen.    Wie  sehr  diese  unnatürliche  Kindererziehung  die  Gescblechts- 
lnst  Vor  der  rechten  Zeit  erwachen  macht  nnd  verführet ,       dien  ist  eben 
so  wahr  als  der  Umstand,  daaa  die  Reinheit  der  Sitten  heutiges  Tages  im 
Ehestände  auch  nicht  in  dem  Masse,   wie  vor  Zeiten,  angetroffen  wird, 
dass  daher  so  manche  Altern  nicbt  vorsichtig  genug  sind  and  die  Phantasie 
der  jungen  Welt  durch  schlüpfrige  Reden,  Gemälde,  Geberden  verderben 
und  auch  auf  diese  Weise  den  Geschlechtstrieb  der.  Kinder  vor  der  Zeit 
wecken.  —    Hier  haben  Prediger  nnd  Volkslehrer  ein  grosses  Feld,  wirk- 
sam zu  seyn  ond  die  Grundsätze  einer  vernünftigen  Kindererziehung  allge- 
mein zu  verbreiten.    Aach  würde  es  gut  seyn,  wenn  jedes  Brautpaar  vor 
der  Trauung  verpflichtet  wäre,  einem  kurzen,  bündigen  Unterricht  über  die 
beste  Kindererziehung  in  moralischer  und  physischer  Hinsicht  beizuwohnen 
und  darüber  eine  Prüfung  zu  bestehen.    Knie  neue,  sehr  gründliche  Schrift 
über  die  Onanie,  die  nicht  blos  Eltern  und  Erziehern* 'sondern  noch  Ärzten 
zur  Belehrung  dienen  kann,  ist!  „De  IWniame  et  dea  äntrea  abn»  vene- 
riens,  coosiderees  dans  lenr  rapporta  avec  la  saote;  Dar  L.  Qtslande*.  Paris, 
1835.**    Die  traurigen  Polgen  der  gemissbraucbten  Geschlechtsthätigkeit  ent- 
gehen häufig  4er  ärztlichen  Beobachtung;  daher,  dieselben  bald  nur  als  nn- 
bedeutend ,  bald  als  zu  schrecklich  von  manche«  Ärzten  angesehen  werden. 
Wie  mächtig  der  Einfluss  der  Geschlechtsspbäre  in  physischer  and  morali- 
scher Hinsicht  auf  den  Mann  ist,  gebt  schon  an*  einer-  Vergieichnng  des 
letztern  mit  dem  Eunuchen  und  Kastraten  hervor  (s.  Castratio),  ferner 
aus  der  Betrachtung,  wie  mächtig  das  Erwachen  des  Geschlechtlichen  znr 
Zeit  der  Pubertät  auf  Geist  nnd  Körper  wirkt   Wie  na  entheilig  daher  nie 
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du  Sczualsystem  und  der  ganze  Organlsraus  auf  unzeitige 

Weite  and  ungebührlich  erschüttert  werden,  auf  Leib  and  Seele  wirken 
müsse,  läset  rieh  schon  hieraus  a  priori  abnehmen,  wenn  wir  auch  die  Be- 
stätigung dieses  Satses  nicht  durch  die  Erfahrung  gewonnen  hätten.  Aus- 
serdem hat  das  Alter  auf  die  grössere  öder  geringere  Schädlichkeit  des  be- 
friedigten Geschlechtstriebes  einen  mächtigen  Kinfluss.    Unglücklicher  Weise 
ist  es  die  Periode  der  körperlichen  und  geistigen  Ausbildung,  in  der  der 
Geschlechtstrieb  zur  Th&tigkeit  erwacht  und  wo  bei  fehlender  Festigkeit 
des  Willens  oder  moralischer  Einsicht  dieser  Trieb  am  meistea  gemissbraucht 
und  so  am  stärksten  Onanie  getrieben  wird.    Wie  riete  gesunde,  robuste 
Constitutionen  werden  dadurch  nicht  für  immer  ruinirtl   Ja,  vielen  Männern 
sieht  man  es  zeitlebens  an ,  dass  sie  durch  Onanie  ihren  Körner  im  Wachs- 
thum  gestört  haben,  so  dass  sie  nun  su  den  Kleinen  gehören.    Bei  Onani- 
sten,  die  längere  Zeit  sich  diesem  Laster  ergaben,  sind  die  Genitalien 
schlaff,  welk,  der  Penis  sehr  abgemagert,  das  Gesicht  bloss,  die  Augen 
hohl,  umgeben  ton  blauen  Ringen;  die  Mundwinkel  treten  etwas  hervor,  w 
sie  kauen  gern  an  den  Nägeln  der  Finger,  sind  mürrisch,  träge, faul,  ▼er- 
driesslich,  lieben  die  Einsamkeit  u  s.  w.  —    Zu  den  Krankheiten,  wohin 
der  Missbrauch  des  Geschlechtstriebes  fuhren  kann,  zählt  Detlandes:  Apo- 
plexie des  grossen  und  kleinen  Gehirns,  chronische  Gehirnleiden,  Epilepsie, 
Veitstanz,  Geistesstörungen,  Myelitis  chronica ,  Cariea  der  Wirbel,  Bünd- 
heit,  Taubheit,  Strabismus,  rheumatisch  -  nervöse  Schmerzen,  Gicht,  Hä- 
morrhoiden, Scropheln,  Tuberkelsucht,  zumal  Phthisis  pulmonalis  vera,  Rha- 
chitis,  Fragilitas  ossium,  Satyriasis,  Nymphomanie,  Neurosen  des  Uterus, 
Priapismus,  Torpor  der  Genitalien,  Herpes  praeputialis ,  Balanitis,  Bleunor- 
r  hagle,  Pollutiones  diurnae  et  nocturnae,  (die  D.  in  convulsivisohe  und  nicht 
coovulsivische  trennt),  ferner  Varicocele,  Cirsocele,  Hydrocele,  Krankheiten 
der  Klitoris,  Fluor  albus,  Sterilitas,  Prolapsus ,  Haemorrhagia  et  Cancer 
uteri,  schwächliche  Nachkommenschaft.    Cur.    Verhütet  wird  die  Onanie 
im  kindlichen  Alter  und  vor  der  Pubertät  durch  eine  vernünftige  Kioderer- 
ziehung,   wobei   der  frühen  Entwicklung  der   Geschlechtssphäre  entge- 
gengearbeitet wird.    Das  Geissein,  die  Urtication  und  die  Ruthenhiebe,  auf 
den  Hintern  dürfen  bei  Bestrafungen  nicht  stattfinden;  well  sie  den  Ge- 
schlechtstrieb ganz  besonders  aufregen,  eben  so  wie  hitzige  Getränke  and 
stark  gewürzte  8peisen.    Oft  geben  chronisch  entzündliche  Zustände  der  Ge- 
schlechtsorgane Anlass  zum  Missbrauch  des  Geschlechtstriebes ,  wekbe  der 
Arzt  also  zu  beseitigen  hat.    Die  Phthisis,  Lepra  nodosa,  der  Blödsinn,  der 
Cretinismus ,  die  Hysterie  und  Hypochondrie  sind  mit  übermässigem  Ge- 
schlechtstriebe ,  der  zur  Onanie  führt,  verbunden;  daher  der  Arzt  auf  die 
Beseitigung  jener  Übel  zu  sehen  hat.  —    Gebt  die  starke  geschlechtliche 
Aufregung  vom  kleinen  Gehirn  (nach  GaU  und  andern  Phrenologen  der  Sitz 
des  Geschlechtstriebes)  aus,  so  räth  D.  zur  endermatischen  Anwendung  von 
Narcoticis  aufs  Hioterhaupt,  oder  nach  Umständen  zur  Application  von  Blut- 
egeln dahin;  auch  kühle,  harte  Kopfkissen  von  Leder,  mit  Eosshaar  gepol- 
stert, kurzes  Kopfhaar,  Narcotica  in  die  Lumbar-  und  Dammgegead,  wenn 
die  geschlechtliche  Erregung  vom  Rückenmark  ausgeht,  sind  zu  empfehlen. 
Vor  allem  dient  Erregung  eines  kräftigen  Willens,  fleissige  Bewegung  im 
Preten,  körperliche  Arbeit,  haees  Baden,  kaltes  Waschen  der  Genitalien,  vie- 
les Wassertrinken.    In  Fällen,  wo  eine  übermässige  Erregbarkeit  und  Ent- 
wicklung des  erectilen  Gewebes  der  Klitoris  odfer  der  Nymphen  die  Ursa- 
che der  Onanie  war,  hat  die  Ausschneidung  oder  Cauterlsaüon  dieser  Theile 
Heilung  gebracht    Die  Castration  als  Heilmittel  der  Onanie  ist  ins  triftigen 
Gründen  in  unserer  Zeit  verworfen  worden.     Liegt  der  Reiz  der  Onanie 
allein  in  den  männlichen  Genitalien,  so  versuche  man  kalte  Umsehläge  oder 
Auflegen  von  Eis  auf  den  Hodensack  und  setze  Blutegel  in  dio  Nähe ;  man 

ae  Kleidung,  zumal  der  Betnkl«- 


untersage  auch  jede  zu  enge  oder  zu  warme 

der,  lasse  dsgegen  die  Genitalien  recht  kühl  halten.  —  In  unsern  Gegen- 
den sind  die  Monate  April,  Mai  und  Juni  diejenigen,  wo  der,  Geschlechts- 
trieb am  stärksten  waltet.    In  dieser  Zeit  müssen  Kinder  und  junge  Leute 
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besonders  durch  mäisige  Kost  und  kühle  Behandlung  vor  den  Reizen  der 
Geschlechtslust  bewahrt  werden.  Nicht«  führt  eine  so  schnelle  Pubertät 
und  das  zu  frühe  Erwachen  de«  mächtigen  Geschlechtstriebes  herbei  als 
übermässige  natürliche  oder  künstliche  Wärme.  Ks  haben  daher  die  Altera, 
um  dem  Triebe  zur  Onanie  vorzubeugen,  besonders  darauf  zu  »eben,  da««  die 
heranwachsenden  Kinder  an  Kälte,  gewöhnt  werden,  dssS  sie  des  Winters 
kl  uugeheizten  Zimmern  schlafen,  täglich  ins, Freie  kommen,  nicht  zu  warm 
gekleidet  gehen,  auch  dass  die  Wohuziiuoier  nicht  zu  stark  geheizt  werden. 
(8.  Gf.  F.  Most:  Der  Mensch  in  den  ersten  sieben  Lebensjahren 4  oder  An- 
weisung zur  richtigen  körperlichen  und  geistigen  Erziehung  der  Kinder. 
I*eipzig»  18*8).  1  1  'r  )■  i  •         ..»  1  .  .  «tN 

.  Oncos,  Oncut,  Onrosu.  ; Ist  jede  harte,  feste  Geschwulst,  im  Gegen- 
satz von  Phyma,  s.  Tumor.  <•'<•< 

ioffll £  Jnc isto         t ssiiiitri •     I &t  C!)fl*iicii   einer  G  cscLi  v%  uLst 

oder  eines  Absceases,  a.  Absce «an«.  A 

Oneirodynia,  das  schwere,  ängstliche*  krankhafte  Trio- 
men,  z.  B.  nach  ungewohnten,  späten  und  starken  Abendmahlzeiten,  bei 
zahlreichen  chronischen  Brust-  und  Herzübeln,  in  acuten  Fiebern,  11.  s.  1 
Für  den  'Arzt  sind  die  Träume  des  Kranken'  nie  ohne  semiotische  Bedeu- 
tung. Personen,  die  an  atra  Ullis,  an  Leber-  und  Milzphyskonie  leiden, 
werden  oft  Ton  den  fürchterlichen  Traumgesichtern y  oft  selbst  im  Wachen, 
gequält.  Hysterische  zarte  Frauen  und  chlorotische  MSdchen  weinen  häufig 
im  Schlafe,  ohne  dass  sie  sich  eines  schweren  Traumes  erinnern  können. 
Hypochondristen,  die  wachend  sehr  trübsinnig  sind,  haben  oft  heitere  Träu- 
me, weil  im  Liegen  der  Drück  der  Eingeweide  auf  die  reizbaren  Unterleibs 
nerven  geringer  ist.  Träumt  ein  Kranker,  dass  er  in  der  Luft  flöge  und 
ganz  leicht  sey,  so  deutet  dies  auf  Reizbarkeit  der  Nerven  und  Krampf; 
träumt  er  gegentheils,  dass  er  von  einer  Anhöhe  stürze,  in  den  Brunnen 
falle  etc.,  so  ist  dies  ein  Zeichen  von  Congestion  des  Blutes  und  Plethora 
U* ^aV'V*. ' 

Onelroginus.   Bedeutet  1)  jeden  lebhaften  Traum,  2)  eine  Pollution 

im^raume,  «.  Pollutio.  ^  ^  ^ 

-  Onychexallaxi*,  Onychia,  Caconychia,  DegeneraHo  unguium,  die 
Nagelraude  (Vonglade  nach  Dupuytren),  Ausartung,  krankhafte 
Veränderung  der  NägeL  Wir  linden  sie  am  häufigsten  an  allen  Nä- 
geln der  Finger  und  Zehen  bei  Syphilis  inveterata,  Lepra,  Herpes  invetem- 
tus,  Rbach'uUs  etc.,  wo  wir  das  Grundübel  behandeln  müssen.  Degeneratio- 
nen au  einzelnen  Nägeln  sind  oft  Folge  von  N«gclgeschwür,  Panaritium,  von 
Quetschungen  der  Nägel,  von  K  in  wachsen  des  Nagels  in«  Fleisch.  Im  letz- 
tem Falle  musa  derselbe  ausgeschnitten  werden ,  so  weit  er  eingewachsen 
ist,  und  hinterher  touchirt  uum  diu  Steile  mit  Lap  infernalis  (üfosi).  Dr.  Mi- 
chaelis behandelt  in  der  Berliner  med,  chir.  Kocvklopädie  Bd.  6.  8.  491  un- 
ter dem  Artikel  Caconychia  einige!  Krankheiten  der  Nagelnder  richtiger  dec 
die  Nagel  umgebenden  V/eichgebUde  (denn  die  Nägel  als  anorganische  Pro- 
duete  können  im  eigentlichen  Sinn  nicht  erkranken)  ab.  Er  unterscheidet : 
1)  Onychia  benigna,  einfache  Entzündung  der  Nagelmatrix.  Sym- 
ptome und  \  erlauf  sind:  Geacbwuiit,  Rothe  der  weichen  Theile  nm  die 
Nagelwurzel,  Schmer*  bei  der  Berührung.  Nach  einigen  Tagen  zeigt  sich 
guter  Eiter  zwischen  der  Nagel w  urzel  und  den  Weichgebilden,  der  von  selbst 
kex vorquillt;  später  bildet  Bich  Caro  luxurians.  U  rs  a  c  h  e  n.  Stoas,  Schlag 
anf  die  Nagelwurzel,  Ausreisten  eines  Niednagels,  Eintauchen  des  Fingers 
in  scharfe  Flüssigkeit.  Cur.  jVJan  verhüte  4ie  Bildung  den  wilden  Flei- 
sche«, indem  man  zwischen  Nagel würze*  und,  WeichtheUe  mit  der  Sonde 
trockne  Charpie  schiebt  und  durch  öfteres  tägliches  Eintauchen  des  leiden- 
den Fingers  in  laues  Wasser  die  Abstossung  des  kranken  Nagels  befordert. 
Ist  schon  Coro  luxurians  da,  bo  feuchtet  man  die  Charpie  mit  Sohlt,  lapid. 
infernal,  conoentr.  an.   Nach  10  — 14  Tagen  hat  sich  der  alte  Nagel  : 
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10  Welt  nach  TOnt  geschoben,  d&SS  man  den  ueuea    uauiuier  uemeriu, 

nan  nun  durch  eioe  Wachsplätte  eine  schöne  Form  giebt.  3)  Onychia  ma- 
'igna.    Symptome  sind ,  nach  Wardrop :  Geschwulst  und  dunkle  Rothe 

ler  Nagel wurzel weichgebilde ,  später  Ausflusi einer  dünnen  Jauche  ans  die* 
•L-n  Theilen,  welche  letztere  endlich  selbst  schwären,  so  dass  sich  in  der 
Gegend  der  Nagelwurzel  ein  übel  aussehendes  Geschwür  mit  beträchtlicher 
Geschwulst  bildet,  das  dunkelgelbe,  bräunliche  höchst  übelriechende  Jauche 
absondert.  Das  Übel  dauert  Monate,  selbst  Jahre,  die  Finger  und  Zehen 
werden  dadurch  mi*s gestaltet ,  kolbig,  und  die  Heilung  Ist  ölt  schwierig. 
Die  grosse  Zehe  der  Küsse  und  der  Daumen  an  den  Händen  werden  am  häu- 
figsten von  dem  Übel  heimgesucht,  das  öfter  junge,  seltener  alte  Leute  er- 
greift. Cor.  Man  versuche  die  Ausreissung  des  Nagels  und  wende  Ätz- 
nittel auf  die  eiternde  Fläche  an.  In  Fällen,  wo  dies  nichts  half,  leistete 
Kalomel  innerlich  bis  zur  Salivation  noch  gute  Dienste.  Sind  viele  Schmer* 
een  zugegen,  so  gebe  man  Opium,  und  Ist  eine  Dyscrasia  herpetica,  leprose, 
lyphilitica  zugegen,  dann  die  Behandlung  des  Grundübels  durch  Mercurialia, 
Hacinatocathartica  etc.  Heilt  das  Geschwür  nach  Anwendung  der  Aqua 
ligra  atercurialis  nicht,  so  legt  A.  Cooper  ein  Blasenpflaster  um  den  Nagel, 
reisst  diesen  dann  heraus  und  verwandelt  dadurch  den  Charakter  des  Ge- 
ich würs.  3)  Onglade*.  So  nennen  französische  Ärzte  ein  kleines  Geschwür- 
:hen  um  die  Nagelmatrix,  welches  oft  auch  zwischen  den  Fingern  nnd  Ze- 
len,  am  häufigsten  aber  an  den  Zehen  selbst  vorkommt,  zumal  durch  Ein-' 
Wirkung  chemischer  Schärfen,  bei  Personen,  die  sich  mit  Alkalien  beschäfti- 
gen. Auch  venerische  nnd  herpetische  Dyskrasien  sind  oft  Schuld.  Nicht 
leiten  sah  man  es  in  den  Hospitälern  bei  den  Krankenwärtern  der  Veneri- 


,  die  in  den  Krankenzimmern  mit  blossen  Füssen  gehen.  Oft  löst  sich 
ler  kranke  Nagel  von  der  Wurzel  ab.  Cor.  Nach  den  Ursachen  wenden 
mr  zweckmässige  Interna  an,  und  bebandeln  ausser  lieh  das  Geschwür  mit 
[jap.  infernal.,  trockner  Charpie  etc.  Helfen  diese  Mittel  nichts,  so  räth 
Dupuytren  zur  Exstirpation  der  Nagelmatrix.  4)  Das  Ein  wachsen  des 
Gagels.  (OnychocrypkosU  ,  Ar  dura  #.  Jncnmntio  unguis.)  Dieses  Übel  er- 
egt  an  der  grossen  Zehe  oft  so  bedeutende  Schmerzen,  dass  das  Gehen  und 
Stehen  unmöglich  wird.  Die  Entzündung  der  Zehe  kann  selbst  Periostitis 
ind  Nekrose  oder  Caries  der  Phalanx  zur  Folge  haben.  Ursachen  sind« 
i>iathcsis  arthritica,  scropholosa,  plicosa;  häutig  sind  nur  äussere  mecha- 
nische Schädlichkeiten,  Druck  durch  enge,  spitze  Fussbekleidung  Schuld,  so 
lasa  der  innere  Nagelrand  gedrückt  wird  und  sich  dann  der  Nagel  nach 
lussen  gegen  die  dortigen  Weichgebilde  drängt  (Guilmot).  Cur.  Man 
»ch neidet  den  eingewachsenen  Nagel  aas,  beizt  die  entzündete  Stelle  mit 
Höllenstein  und  verhütet  das  spätere  Einwachsen.  Desault  legt  zu  diesem 
l weck  eine  dünne  Bleiplatte  unter  den  Nagelrand,  die  Zähe  bedeckt  er  mit 
iinem  Plumaceau,  mit  Cerat  bestrichen,  befestigt  dieses  mit  einer  Cirkel- 
>inde,  und  erneuert  alle  drei  Tage  den  Verband;  Andere  verkleinern  die 
Sagel breite  dadurch,  dass  sie  ein  Stück  in  Form  eines  V  ausschneiden,  des- 
len  Spitze  gegen  die  Nagelwurzel  gerichtet  ist,  nachdem  der  Nagel  vorher 
lünn  geschabt  worden  (Lafaye),  oder  dass  sie,  wie  Dupuytren  u.  A.  Cooper, 
>.  Uorn's  Archiv.  18*7.  März,  Apr.  8.850)  den  ganzen  Nagel  durchschnei- 
len  und  ausreissen,  besonders  wenn  die  Wurzel  zugleich  krank  ist  5)  Das 
►V eichwerden  des  Nagels.  Hier  wird  der  Nagel,  nachdem  er  mehrere 
minien  aus  der  Haut  getreten  ist,  weich  und  braun  von  Farbe.  Das  Übel 
st  schmerzlos,  nach  Michaelis  aber  unheilbar.  Ein  Palliativ  ist  das  Baden 
ler  kranken  Zehe  in  lauem  Wasser  und  das  Wegschneiden  des  erweichten 
hagelt  hei  Ig.  6)  Das  Hartwerden  des  Nagels,  Hier  wird  der  Nagel 
lick,  steinhart  und  das  Gehen  schmerzhaft.  Vorzüglich  leiden  an  diesem 
Jbel  alte  giebtische  Personen,  seltener  jüngere,  diese  nur  in  Folge  enger 
itiefel  oder  Schübe.  Erleichterung  schaffen  laue  Fussbäder  und  das  Absä- 
ten des  degenerirten  Nagels  mit  der  Knochensäge.  Michaeli»  schlägt  hier 
lie  Exstirpation  des  Nagels  mit  seiner  Matrix  vor.  (Vergl.  Blech,  Dist.  de 
autationibus  unguium  morboais.  BeroL  1816.   t>.  Gräfe1»  o.  WaWvers  Jonrn. 
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f.  Chirurg,  n.  Ophthal m.  Bd.  XIV.  Hft.  2.  8.  t«4.     Werner,  de 
human,  varioque  modo  ,  quo  possunt  corrumpi.  Ups.  1778). 

Onychosrryphofrlfl,  Onycbocrypton* ,  Qriphosit,  Qrypotis,  die  Na- 
gelkrüuime.  Ist  ein' Krumm  werden  und  eine  Ausartung  der  Nägel,  die 
man  bei  Syphilis  und  Lepra,  auch  bei  Hektischen,  oft  als  schmerzloses  Übel 
beobachtet,  wobei  die  Nägel  dick,  rauh,  rissig  and  krumm  werden, 
später  wo!  auch  abfallen  (Onychoptosi»), 

Onychophthora,  Verderbnis»  der  Nägel  in  Folge  von 
schwur,  Oocophvma,  Onychia  etc..  s.  Onychexallaxis. 

Ouyx,  Hornhantabscess.  Eiteransammlung  ■  wischen  den  Hornhaut- 
lamellen in  Form  eines  Nagels}  s.  Ulcus  corneae  und  Abscesans  ocu- 
lor  u  m. 

Oodeocele,  Bruch  am  eiförmigen  Loche,  s.  Hernie  foraminis 
ovalia, 

Oophoritis,  Eierstock sent zündung,  s.  Inflammatlo  uteri. 

Ophla«!*.  Ist  Ausfallen  der  Haare  auf  einzelnen  geschlungenen  oder 
schlangcnlörmigen  Streifen  am  Kopfe;  s.  Alopecia. 

Ophthalmia,  Augenentsündung.  Ist  jeder  Abnorme,  meist  durch 
erhöhte  Thatigkeit  des  kranken  Theils  hervorgerufene  Vegetationsproceas, 
der  »ich  durch  Rothe,  Geschwulst,  Schmerz,  erhöhte  Temperatur  und  ge- 
stärkte Function  ausspricht  {Kessler),  s.  Inflammatio  oculu 

Ophthalmia  catarrhalis,  rheumatica,  morbülosa,  scarlatinosa ,  vmiolo&a, 
impetiginosa,  scrophulosa ,  arthritica,  vener ea,  menntrualis ,  hämorrhoidalis, 
neonatorum  etc.,  s.  Inflammatio  oculi. 

Ophthalmia  enreinomatosa ,  s.  Cancer  oculi. 

Ophthalmlatrotechnlca.  Ist  die  technische  Behandlung  kranker 


Ophthalmlatria ,  Augenheilkunde.  Ist  die  Lehre  vom  Auge, 
seine    K  aukheiten  und  den  verschiedenen  Hü If «mittel n  dagegen. 

Ophthalmia  (remedia),  Augenmittel,  s.  Ophthalmia  und  die 

andern  Artikel  über  Augeoübel. 

Ophthalmitis.  So  nennen  die  Neuern  jede  heftige,  echte  Entzün- 
dung des  Augapfels  und  der  Augenlider,  welche  bei  den  Alteren  Phlegmone 
oculi,  Ophthalmia  interna  hiess;  am  häufigsten  entstanden  durch  mechanische 
Schädlichkeiten,  starke  Erkältung,  Unterdrückung  gewohnter  Blutungen, 
höchst  selten  die  Folge  starker  Augenanstrengung  oder  scharfer  Dünste;  s. 
Blepharophthalmitis. 

Ophthalmoblennorrhoea ,  Augensch leimfluss,  Triefauge,  wie 
z.  B.  b«i  Ophthalmia  venerea,  neonatorum,  catarrhalis,  a.  Blennorhoea 
palpebrarum  und  Inflammatio  ocoli. 

Ophthalmocareinoma,  Augenkrebs,  s.  Cancer  oculi. 

Ophthalmorele,  der  Augenbruch,  *.  Prolapsus  bulbL 

Ophthalinoconjunctivitis.  Ist  eine  Augenentsündung  mit  pri- 
märer AÜecuon  der  Conjuucuva;  s.  B.  bei  Ophthalmia  catarrhalis,  aegy- 
ptiaca,  Neonatorum  etc. 

Ophthalmodynia,  Ophthalmalyia ,  Augenschmeri  als  Symptom 

verschiedener  Augenübel. 

Ophthalmoedema.    Ist  Oedem  der  Conjunctiva  oculi. 

Ophthalmolyma.  Ist  Verderbniss,  Zerstörung  des  Aug- 
apfels in  Folge  heftiger  Augenleiden. 

Ophthalinoinacrosig.    Ist  abnorme  Vercrösseruuß  des  Auges, 

z.  B.  uei  Bupbth-uuo.;  s.  Hydrops  oculi.        '  * 

oculi.  *  ABgenmoAelejiteÜÄduBg,  a.  Inflammatio 
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Ophthalmoncu«.  Ist  jade  harte  Geschwulst  im  oder  am 
Auge. 

Ophthalmonoaoloejia.  Ist  die  Lehre  von  den  Augenkrank- 
heiten i 

Ophthalmoplilebotomla,  Blutlassen  am  Auge,  Öffnung  der  Ve- 
nen aut  der  Bindehaut  etc.,  s.  Intlammatio  oculi. 

Ophtliaimophtharals.    Bedeutet  1)  Ophthalmolyma ,  2)  PhthlsU, 

Atropbia  oculi. 

Ophthalmoplegie,  dio  Läh  mung  d  ea  Augapfels.  Sie  be- 
steht in  einem  tneilweieen  oder  gänzlichen  Verluste  der  Beweglichkeit  des 
Augapfels  in  Folge  der  aufgehobenen  Thätigkeit  einzelner  oder  eämmüicher 
Augenmuskeln.  Bei  der  totalen  Ophthalmoplegie  sieht  der  Bulbus  matt  und 
Schlatt  aus,  und  er  behauptet  stets  dieselbe  Stellung;  er  ecneint  weniger 
tief,  als  der  gesunde  in  der  Augenhöhle  zu  liegen}  die  PupiUe  ist  unbeweg- 
lich und  das  Sehvermögen  erloschen.  Häufiger  kommt  die  partielle  Lähmung 
▼er,  welche  stets  mit  Strabismus  und  Diplopie  begleitet  ist.  Die  Schaxe 
des  Augea  befindet  sich  hier  Immer  in  einer  dem  gelähmten  Muskel  entge- 
gengesetzten Direction;  folglich  narh  dem  Canthua  internus  gerichtet,  wenn 
der  Rectua  externus,  und  umgekehrt,  wenn  der  Rectus  internus  gelähmt  ist. 
So  lange  die  Sehaxen  beider  Augen  dieselbe  Richtung  beobachten,  ist  noch 
kein  Doppeltsehen  zugegen,  im  entgegengesetzten  Falle  tritt  es  ein  und  der 
Kranke  bemerkt,  dass  das  kranke  Auge  ach  wacher  als  das  gesande  ist. 
Man  unterscheidet  noch  eine  einfache  und  complicirte  Augapfelläh- 
mung, wovon  jene  nur  mit  Störung,  aber  nicht  mit  Verlust  des  Sehvermö- 
gens ,  diese  dagegen  mit  Blepharoplegie,  Amblyopie  oder  mit  Amaurose,  und 
im  letzteren  Falle  dann  mit  Visus  dimidiatus  verbunden  zu  eeyn  pflegt,  wenn 
der  Bulbus  nur  partiell  gelähmt  ist  Nach  den  Ursachen  unterscheidet  man 
Ophthalmoplegie  traumatica,  nervoaa,  rheumatica  etc.  Die  Cur  ist  die- 
selbe der  Augeuliderlähmung.    S.  Blepharoplegie. 

Opht halmoponia.    Ist  jedes  Augenleiden. 

Ophthalmoptoela ,  Vorfall  dea  Augapfels,  a.  Prolapses  bulbi. 

Ophthalmopyorrhoea,  Eiterflusa  des  Auges,   a.  Abacesaoa 

oculi. 

Opht halinorrhafrla.    Ist  jede  starke  Blutung  ans  dem  Auge  oder 

der  Orbita;  s.  Haeinor  r  nagia  oculi,  orbitae. 

Ophthalmorrhoea ,  Augenflusa.  Ist  Ergusa,  Extravasat  ver- 
schiedener Fluide  unter  den  Augenlidern  (O.  externa)  oder  im  Auge  (O.  in- 
terna). 

Ophthalmoscopia,  die  Beschauung,  Unterauchnng  dea 
Augea,  bebuts  der  Feststellung  der  Diagnose  der  Augenkrankheiten,  wie 
dieses  das  Wort  im  engern  Sinne  genommen  bedeutet.  Dieaer  Gegenstand 
ist  für  den  Augenarzt  von  grosser  Wichtigkeit  und  von  jeher  haben  die 
Ärzte  der  semiolugischen  Bedeutung  des  Auges,  sowohl  in  physiognomischer 
als  pathologischer  Hinsicht  viele  Aufmerksamkeit  geschenkt.  Kein  Organ 
giebt  seine  ihm  eigentümlichen  Krankheiten  so  rein  und  ungetrübt  als  das 
Auge;  die  freie  Lage  desselben  und  die  Durchsichtigkeit  der  Hornheut  er- 
öffnen dem  Blicke  dea  Arztes  die  innerste  Tiefe  des  Leidens.  Der  gross te 
Theil  der  Untersuchung  dea  Augea  geschieht  durch  das  Gesicht,  wozu  eio 
gehöriges  Tageslicht,  das  in  das  Auge  fällt,  erforderlich  ist.  Will  man  fei- 
nere Veränderungen  der  Iris,  Entzündung  der  Krystallkapael  etc.  ermitteln, 
so  bedient  man  sich  dazu  einer  Lupe  oder  eines  kleinen  Spiegels,  durch 
den  man  ein  stärkeres  Licht  aufs  Auge  reflectiren  liest,  wenn  es  solches  ver- 
trägt. Der  untersuchende  Arzt  stellt  sich  mit  dem  Rücken  gegen  das  Licht, 
um  dasselbe  in  des  Auge  des  vor  ihm  stehenden  Kranken  fallen  zu  lassen; 
zugleich  berücksichtige  er  den  Habitus,  Körperbau,  die  Constitution,  die 
Gesichtsfarbe,  das  Alter  und  die  Haltung  dea  Kranken;  wt.fi.  geht  ein 
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mit  Cataract  Behafteter  mit  gesenktem  Kopfe  and  vorgeschobenen  Aogeo- 
brauen,  ein  Amaurotischer  dagegen  mit  aufgehobenem  Kopfe,  den  Blick  nach 
dem  Lichte  gerichtet,  einher«  In  -der 'Jagend  sieht  des  Papille  dunkel  tat 
und  eine  blasse  grauliche  Pupille  zeigt  hier  immer  etwa«  Krankes  an,  die 
low  Alter  etwas  Normales  ist,  weil  hier  das  Pigment  abnimmt.  Im  kindli- 
chen Alter  sind  alle  Secreüonen  am  Auge  klar  uod  rein,  im  Greisenalter 
zähe  und  undurchsichtig.  Das  Auge  selbst  wird  untersucht  auf  Grösse, 
Lage  und  Stellung,  um  den  Blick  der  Augen  und  die  Bewegung  des  Aug- 
apfels naher  kennen  zu  lernen;  übermässige  Vergr.össpruog  des  Bulbus  deu- 
tet auf  pjdrophthalmus  und  das  Gegenthejl  auf  Atrophie.  Bin  lebhafter  hel- 
ler! Blick  mit  glänzendem  Auge  zeigt  eine  rege  Thättgkeit,  Leben  •fülle  und 
vermehrte  Secretiori  des  Auges  an,  ein  matter  erloschener  Blick  mit  trübem 
welkem  Auge  deutet  auf  den  entgengesetzten  Znstand.  Wir  prüfen  ferner, 
ob  der  Kranke  das  Auge  dem  Lichte  zu-  oder  abwendet,  ob  er  schielt  und 
ob  das-  Schielen  mit  einer  bestehenden  Augenkrankheit  zusammenhängt  oder 
nicht;  ist  der  Angenschtag  selten  oder  häufig,  zucken  oder  sittern  die  Au- 
genlider, findet  ein  krampfhaftes  Zusammenziehen  des  Scbliessrauskels  statt, 
oder  ist  das  Auge  wegen  Schwäche  und  Lähmung  der  Muskeln  erschlafft 
und  hängt  herunter,  —  alles  dies  lässt  sich  leicht  durchs  Gesiebt  erkennen. 
Eben  so  die  normale  oder  krankhafte  Beschaffenheit  der  Augenlider,  ihrer 
Ränder  und  der  Augenwinkel,  nach  Stellung,  Form,  Farbe  des  Taraalran- 
de* und  Wimpern,  die  sich  zuweilen  in  einem  krankhaften  Zustande  befin- 
den, eine  fehlerhafte  Stellung  haben  oder  in  doppelter  Reihe  vorhanden  sind, 
wovon  die  eine  abnorm  dem  Augapfel  zugekehrt  ist.  —  Die  Secrete  stn 
Auge  sind  in  diagnostischer  Hinsicht  gleichfalls  sehr  wichtig,  so  wie  die 
Beschaffenheit  der  8ecretton*organe,  der  Meibom'acben  Drüsen,  die  knotig 
angeschwollen  als  dicke  rotbe  Stränge  an  dem  Innern  Augenlid  ran  de  liegen; 
entsteht  das  Secret  aus  den  Bursis  mueosis,  z.  B.  bei  katarrhalischen  Augen- 
leiden, so  erscheint  zuweilen  der  ganze  Augenlidrand,  sowie  die  Augenwin- 
kel gleichsam  aufgeätzt;  bei  Blcnnorrhöcn  wird  die  Conjunctiva  oft  in  eine 
Schleimmembran  umgewandelt.  Das  Secret  der  Thränendrüse  ist  bei  serö- 
ser Entzündung  der  Häute  klar,  bei  entzündlichen  Affectionen  der  Schleiov 
membranen  und  Drüsen  schleimig,  bei  idiopathischen  Ophthalmien  milde,  bei 
der  pcrophulösen  Rntzündung  scharf  und  atzend.  Ein  mildes  Secret  gerinnt 
ap&ter  an  der  atmosphärischen  Luft,  iiiesst  daher  weiter  aus  dem  Auge 
ttner  die  Wange  hin,  während  ein  scharfes  sich  an  den  Augenlidrändern  zu 
einer  festen  Kruste  bildet.  Um  die  Innern  Wandungen  der  Augenlider,  die 
Falten  der  Conjunctiva  und  den  Augapfel  selbst  zu  untersuchen,  ist  es  nur 
selten  erforderlich  die  Augenlider  mit  den  Fingern  auseinander  zu  ziehen, 
dies  schadet  gcgentheils  bei  entzündeten  Augen,  bei  furchtsamen  Kranken, 
bei  Kindern  etc.  häufig;  besser  ist  es,  den  Kranken  aufzufordern,  das  Auge 
so  weit  als  möglich  zu  öffnen  und  den  Augapfel  nach  verschiedenen  Rich- 
tungen, indem  man  ihm  den  dahin  bewegenden  Finger  vorh&lt  und  folgen 
lässt,  zu  bewegen.  Kinder  mit  lichtscheuen  Äugen  stellt  man  vom  Lacht« 
abgewandt  und  sucht  ihre  Aufmerksamkeit  auf  irgend  einen  Gegenstand,  auf 
eine  Uhr  etc.  zu  lenken.  Mnss  das  Auge  wegen  Krankheit  der  Conjunctiva 
palpebrarum  etc.  künstlich  geöffnet  werden,  so  mache  man  dieses  so  sanft 
als  möglich,  indem  man  das  untere  Augenlid  kunstgemä**  herunter  und  das 
obere  in  die  Höhe  zieht,  was  zur  Entfernung  fremder  ins  Auge  gekommener 
Körper  oft  nothwendig  wird.  Bei  der  Untersuchung  des  Bulbus  selbst  muss 
man  diesen  nicht  allein  von  vorne,  sondern  auch  von  der  Seite  ansehen  und 
die  Conjunctiva  genau  betrachten.  Die  verschiedene  Röthe  derselben,  die 
verschiedene  Art  ihrer  Gefass Verbreitung  giebt  auf  den  ersten  Blick  die  idio- 
pathischen Ophthslmien  dem  Kundigen  sogleich  zu  erkennen,  so  z.  B.  ge- 
hen die  Gefässe  "Bei  der  Ophthalmia  catarrhalis  nur  bis  an  den  Hornhaat- 
rand  und  lassen  diesen  frei,  dagegen  sie  bei  der  Ophthalmia  acrophulosa  ein- 
zeln bündeformig  zusammen  Hegend  von  der  Conjunctiva  bis  zur  Mitte  der 
Cornea  hinlaufen;  eben  so  charakterisirt  sich  auf  bestimmte  Weise  die 
Ophthalmia  rheumatica,  arthritiea,  menstrualis  etc.  (a.  Inflammatio 
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oeali).    Auf  das  Gefässnetz  der  dclerotica  mmi  man  gleichfalls  achten;  ihre 
Gefasse  unterscheiden  sich  von  denen  der  Conjunctiva  durch  ihre  Feinheit, 
fixe  Läge,  karten  Verlauf,  die  Rothe  in  ihr  i«t  feiner,  blas»,  tiefliegend. 
Sind  dunkle  Geschwülste,  Ver tiefangen  durch  E* Operationen  in  der  Niho 
«r  Cornea  befindlich,  so  bedrohen  diese  als  Ausdehnungen  der  Gefäs*e  des 
( iiiarkorpers  weniger  das  Sehvermögen,  wie  die  eutfernt  vom  Hornhautrande 
nebeinenden,  welche  durch  Varicositäten  der Chorioidea  entstehen  und  frü- 
her oder  »pater  Amaurose  zur  Folge  haben.    Bei  der  Cornea  untersuchen 
wir  den  Grad  ihrer  Wölbung  und  ihrer  Dicke,  bei  Hydrophthalrou»  erseheint 
sie  stark  gewölbt  und  gleichzeitig  verdünnt,  bei  Hyperkeratosis  hingegen 
gewölbt  und  zugleich  verdickt;  —  ferner  ihre  Farbe,  die  bei  Keratitis  matt, 
•jrao weiss ,  bei  Flecken  oft  ganz  weisslich,  bei  Ulcus  corneae  mattgrau  ist 
ood  wobei  Sobstanzrerlost  der  Hornhaut   stattfindet.    Sind  Pulvorkörner 
ins  Auge  gesprungen,  so  siebt  man  einen  kleinen  runden  Fleck  von  brauner 
Farbe;  glühende  Metallfünkchen  machen  kleine  rothbraune  Flecke.    Die  vor- 
dere Augenkammer  betrachten  wir  hinsichtlich  ihrer  krankhaften  Verenge- 
rung oder  Erweiterung,  der  Beschaffenheit,  Klarheit  oder  Trübheit  des 
Humor  aqueus,  der  bei  Eiteransammlungen  von  gelber,  bei  Bluteztravasatio- 
oen  ron  rother  Farbe,  bei  Ophthalmia  scorbutica  wie  Blutwasser  beschaffen 
ist   Die  Farbe  einer  gesunden  Iris  ist  höchst  ungleich,  bald  gefleckt,  blau, 
brson,  bald  weiss,  grau,  grün,  auch  sind  bei  manchen  Personen  an  beiden 
Angen  die  Iris  verschieden  gefärbt,  doch  bat  eine  gesunde  Regenbogenhaut 
itets  einen  bestimmten  Ton  in  der  Färbung,  eine  kranke  zeigt  dagegen  stets 
eine  verwischte  Farbe,  sie  ist  matt,  graugelb,  mit  grün,  selbst  roth  ver- 
mischt; eine  entzündete  blaue  Iris  sieht  grünlich,  eine  entzündete  braune 
grau,  röthlich,  selbst  dunkelroth  aus,  eine  kranke  Iris  zeigt  keinen  faserigen 
Hau,  sie  sieht  aufgelockert  aus,  als  wäre  sie  in  eine  weiche  breiartige' 
Hasse  umgewandelt.    Man  achte  auf  Varicositäten,  Geschwülste,  Extrava- 
sate, Wucherungen  in  der  Iris,  auf  Verwachsungen  mit  der  Linsenkapsel 
oder  Hornhaut,  auf  ihre  Lage  und  Contractilität.    Der  Fupillarrand  der  Iris 
ist  bei  Gesunden  scharf,  wie  abgeschnitten,  bei  einem  in  seinen  inaern  Ge- 
bilden erkrankten  Auge  dagegen  ist  diese  Markirung  theil weise  oder  ganz 
verschwunden.'  Bei  Ophthalmia  rheuraatica  ragen  weisse  Fäden,  bei  Iritis 
syphilitica  rötblichbraune  in  die  Pupille.    Die  normal  rundgestaltetc  Pupille 
finden  wir  bei  Onanisten  winklig  nach  Aussen  verzogen,  und  bei  syphiliti- 
schen Affectionen  spitzwinkelig  nach  Innen  und  Oben,  bei  Ophthalmia  ar- 
thritica  bildet  sie  ein  senkrecht  stehendes  oder  horizontales  Oval.    Um  die 
Lebhaftigkeit  oder  Trägheit  der  Pupille  zu  ermitteln,  beobachtet  man  die 
raschen  oder  trägen  Veränderungen  derselben  (Verengerungen  und  Erweite- 
rungen )  bei  abwechselndem  öffnen  und  Schliessen  der  Augenlider  Erscheint 
die  Pupille  weissgran,  weisslich  etc.,  so  kann  die  Ursache  davon  in  der 
Linsenkapsel,  der  Linse,  dem  Glaskörper  etc.  liegen.   Um  die  hinter  der 
Iris  gelegenen  Theile  genauer  zu  untersuchen,  rauss  das  andere  Auge  ge- 
schlossen werden,  wodurch  sich  die  Pupille  des  zu  untersuchenden  Auges 
um  ein  Drittheil  vergrössert;  reicht  dies  nicht  aus,  so  bedient  man  sich  als  * 
des  besten  Narcoticums  einer  Infusion  von  3ft  Herbae  hyoseyami  mit  heissera 
Wuser  bis  zu  Jft  Colatur  infundirt,  träufelt  hiervon  einige  Tropfen  in  den  innern 
Augenwinkel  und  lässt  das  Auge  einige  Secunden  schliessen.    Nach  */,  Stunde, 
bei  warmem  Infusura  schon  nach  10  Minuten,  fangt  die  Pupille  an  sich  zu 
erweitern  nnd  bleibt  es  6  — 8  Stunden;  nach  24  Stunden  hört  die  Wirkung 
dieses  Mittels  ganz  auf.    Die  Krankheiten  des  Linsensystems  zeigen  sich 
als  Trübungen,  deren  Sitz  und  Farbe  verschieden  ist  (s.  Cataracta). 
Die  Trübungen  des  Glaskörpers  erscheinen  in  der  Tiefe  des  Auges,  weit 
entfernt  von  der  Iris,  sind  graugrün,  und  stören,  selbst  wenn  sie  unbedeu- 
tend sind ,  im  hohen  Grade  das  Sehvermögen,  -r    Aber  nicht  blos  das  Ge- 
eicht, aueb  der  Tastsinn  muss  bei  der  Ophthalmoskopie  zu  Hälfe  genommen 
werden,  man  drückt  mit  der  Spitze  des  Fingers  wiederholt  auf  das  obere 
Augenlid  und  sanft  auf  den  Bulbus  und  vergleicht  den  Grad  der  Elasticitöt 
derselben  mit  dem  des  gesunden  Auges,    Bei  Atrophie  ist  er  welch  und  tei- 

Mo.t  EacjklopMie.  2t«  Aufl.  II.  34 
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gig,  bei  Hydrops  gespannt  und  fest;  auch  die  Thränendrüse  muu  befühlt 
weiden,  ob  sie  gegen  Druck  empfindlich  ist  etc.  Daas  ausser  der  Ophthal- 
moskopie noch  ein   zweckmässiges  Krankenexamen  in  Beziehung  auf  die 

setiren  Gefühle  und  Empfindungen  des  Kranken, 


.  auf  die  subjectiven  Gefühle  und  Empfindungen  des  Kranken,  auf 
das  Ursächliche,  auf  den  Zustand  des  Sehvermögens  etc.  notbwendig  sev, 
versteht  sich  von  selbst.  (2>ot>.  Heilbronn ,  Über  das  menschl.  Auge  als  Zei- 
chen in  chron.  Krankheiten;  in  Harles*'  Jonrn.  der  ausL  Literatur.  Bd.  I. 
8t.  1.  —  K.  Himlu,  Altg.  Regeln  zur  symptomatischen  Untersuchung  kran- 
ker Augen;  in  dessen  Ophtbalmologischer  Biblioth.  Bd.  III.  St.  2.  S.78ff.— - 
J.  47.  Jiingkm,  Die  Lehre  Ton  den  Augenkrankheiten.  Berlin,  1832.  S.  18). 
Ophthalinesterefliii.   Ist  Mangel»  Verlast  eines  oder  beider 

Augen. 

Ophthalmogpapiiniisj,  Aogenkrampf,  s.  Blepharospasmus. 

Ophthalmydrorrlioea,    Augenwasscrfluss,  s.  Epiphora  und 

Rhyns. 

Ophthalmotherapia.    Ist  Augenheilkunde 

OphthalmoxysU.  Ist  8carifi estien  des  Auges,  s.  B.  um 
bei  heiligen  Üatzünduugen  den  Humor  aqueue  oder  Eiter  etc  an  entleeren, 
oder  in  den  von  Blut  strotzenden  Gelassen  des  Auges  durch  Entleerung  die 
Spannung  und  den  Schmerz  zu  mindern  etc. 

Opffrttiotonasj,  Tetanus  dorsalis.  Ist  Starrkrampf  mit  Rückbiegung 
des  Körpers,  s.  Tetanus. 

Opocele»  der  Hüftbeinbruch,  ■.  Hernie  foraminis  ovalis. 

Oppletto»  Ist  Überladung  des  Magens  mit  Speisen  und 
Getränk. 

Opportunität,  s.  Diathe.is. 

Op*lonu*l,  morbi  Visus.  Ist  der  generelle  Name  für  alle  Krank- 
heiten des  Sehvermögens. 

Opeomanla«  Ist  Verrücktheit  in  Folge  übertriebener  Leckerei 
und  Feinsehmeekerel. 

Ordicitla»  Hodensackentzündung,  a.  Inflammatio  scroti. 

Orcheocele«  Bedeutet  bald  Hodensacksbruch,  bald  Hodengeschwulst 
(s.  Hernie  scrotalis,  Inflammatio  testiculi).  In  letzterer  Be- 
deutung statuirt  man  Orcheocele  acuta  (Orchitis),  Ortheocele  aquosa  (s.  Hy- 
drops testiculi),  Orcheocele  carnosa  (s.  8arcocele  testiculi),  9r~ 
clieocele  chronica,  scirrhosa  (s.  Cancer  testiculi). 

Orcheotomla,  das  Wegschneiden  eines  oder  beider  Hoden,  a. 
Gest  ratio. 

Orrhldnlfffa.   Ist  Hod  enschmerz. 

Orchidemphraxtn.    Ist  Überfüllung  der  Hodengefasae 

und  daher  entstehende  Verstopfung  derselben. 

Orchidocatabasis.     Ist  das  Hinablinken  der  Hod  e  n  aus 

dem  Utiterleibe  ius  Scrotum,  wie  bei  kleinen  Knaben  dies  oft  erst  nach  der 
Geburt  im  ersten  oder  zweiten  Lebensjahre  der  Fall  ist.  Einen  solchea 
Testikel,  der  oft  mehrere  Wochen  in  der  Leiste  sich  aufhalten  kann,  muss 
man  ja  nicht  für  einen  Bubo  oder  für  eine  Hernie  inguinalis  halten;  man 
vergesse  deshalb  nie,  das  Scrotum  zugleich  zu  untersuchen  und  nachzusehen, 
ob  beide  Testikel  da  sind,  .oder  nicht 

Orehidoncu».  Ist  jede  harte  Hodengesch wnlst,  z.  B.  eine 
Sarcocele  scroti. 

OrchidosrHeocele.    Ist  grosse  Hodengeschwulst,  s.  In  flamme- 

t i o  testiculi,  Harcocele. 

Orchldostofti*«  Iat  kaoehenartig e  Verhärtung  des  Hoden. 
Orchitis,  Hodencatzündung,  s.  Inflammatio  testiculi. 
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Orexbu  So  nenot  Paraceltua,  van  Helmant  u.  A.  unrichtig  das  Spd- 
brennen (•.  Ardor  stomachi),  da  daa  Wort  nur  den  gesunden  Abpetit 
bedeutet. 


IU0,  Orgosis.  Ist  jede  heftige  Aufwallung,  Wellung,  beson- 
ders des~Blutes,  s.  8phygmologia;  bei  den  Alten  ein  heftiges  Aufbrau- 
sen, um  den  Säften  die  gehörige  Consistenz  tu  geben  und  sie  zur  Krise 
verzubereiten. 

Orrhochezla.  Ist  wässeriger,  molkenähnlicher  Stuhl- 
gang, z.  B.  bei  Cholera  asiatica  etc. 

Orthocyllosin,  s.  Ancylosis, 

Ist  Steifheit  eines  Gliedes. 


OrthomorphofflfJ  ,  Orthomorphia,  die  kunstliche  Verwandlung  einer 

fehlerhaften  Korm  in  eine  normale.  Hieher  gehört  die  ganze  Morioplastik, 
die  Cur  des  Caput  obstipum,  des  Varus,  Valgus  etc.  S.  Delpech  de  l'ortho- 
mornhie  par  rapport  k"  f'espece  humaine  II  Vol.  avec  aüas  in  folio.  Paris» 

Orthopaedla,  die  Orthopädie,  die  Lehre  von  den  Ver- 
krümmungen des  menschlichen  Körpers  und  deren  Heilung. 
Sehr  verdienstlich  ist  unstreitig  die  Kunst,  verwachsene  junge  Leute  durch 
Streckapparate  und  anhaltende«  Liegen  auf  Polstern  etc.  allmälig  wie- 
der gerade  zn  richten  Und  die  Fehler  sowol  am  knöchernen  Brustkasten 
und  am  Rücken,  als  auch  am  Becken  und  den  Gliedmassen,  kurz  alle 
Verkrüppelungen,  auf  solche  Weise  zu  heilen.  Seit  20  Jahren  sind  in 
Deutschland  verschiedene  orthopädische  Institute  zum  Behuf  dieses  Zweckes 
eingerichtet  und  mitunter  zahlreich  von  Verkrüppelten  besucht  worden. 
Das  älteste  ist  das  vom  Dr.  Leiihof  in  Lübeck  gestiftete)  doch  übertrifft 
das  im  Jahr  1816  in  Würzburg  unter  Heine  angelegte  Institut,  welches 
ich  genau  kenne  und  mit  dem  Leithof  sehen ,  das  ich  im  Jahre  1825  sah, 
▼ergleichen  konnte,  alle  andere  an  Vollkommenheit.  Ks  heisst  Carolinen- 
institut, befindet  sich  im  königl.  Gebäude  des  Stephansklosters,  besteht  aus 
60  Zimmern,  und  zählte  im  Jahre  1825  über  200  Kranke,  welche,  wenn 
nie  noch  des  Unterrichts  bedürfen,  von  geschickten  Lehrern  in  allen  Wis- 
senschaften unterrichtet  werden.  Die  medicinische  Behandlung  besteht  in 
der  Anwendung  theils  mechanischer,  theils  dynamischer  Heilmittel;  daher 
ausser  den  Maschinen  und  Bandagen  auch  nach  Umständen  Bäder,  Frictio- 
nen,  Elektricität,  Galvanisinus  etc.  angewandt,  und  für  zweckmässig  erach- 
tete gymnastische  Übungen  8orge  getragen  wird.  Selbst  Rollwagen  zur 
Selbstbewegung  der  Kranken  finden  sich  hier,  aber  auch  im  Leithofschen 
Institut  in  Lübeck.  Folgende  Deformitätsfehler  werden  in  diesen,  sowie  in 
den  ähnlichen,  später  entstandenen  orthopädischen  Instituten  zu  Paris  (in  der 
Anstalt  des  Herrn  3ft7?y),  Lyon,  Kopenhagen,  Odessa  (Anstalt  des  Dr.  Qendre), 
in  Leydea,  Turin,  Hamburg,  Berlin,  Jena,  Dresden  etc.  behandelt:  Caput 
obstipum,  Scoliosis,  Lordosis,  Kyphosis,  Verkrümmungen  der  Bippen,  der 
Schlüsselbeine,  Deformitäten  aus  Schwäche  des  Rückgrats,  abnorme  Verzie- 
hung  des  Oberanns,  des  Unterarms,  der  Hand,  verschiedene  Deformitäten 
und  abnorme  Stellungen  der  untern  Extremitäten,  Varus,  Valgus  etc.  (s. 
J.  O.  Heine,  Nachricht  vom  gegenwärtigen  Stande  des  orthopädischen  In- 
stituts in  Würzburg  1881.  Dess.  g  eich  ich  tl.  Darstellung  der  Begründong 
des  Orthopäd.  Carolineniustituts,  nebst  scientifischen  Ansichten  über  Ver- 
krüppelungen  des  menschlichen  Körpers.  Würzburg,  1826).  Die  RückgraU 
Verkrümmungen  kommen  in  unserm  Zeitalter,  besonders  bei  jungen  Mädchen, 
weit  häufiger  als  früher  vor.  Ursachen  sind:  Scrophuiosis,  Rbachitis, 
schlechte  Nahrung  und  Wohnung,  bei  den  Vornehmen  Mangel  an  BeweguDg 
in  freier  Luft,  zu  vieles  Stillsitzen  beim  8ticken,  beim  Unterrichte,  über- 
mässig viele  Schulstunden,  Schnürbrüste;  aber  auch  schon  bei  Säuglingen 
sind  Ammen  und  Wärterinnen  oft  Schuld,  indem  sie  das  Kind  stets  auf  ein 
und  demselben  Arme  tragen.   Kbenso  wenig  dürfen  Altern  und  Lehrer 
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schiefe  Haltung  des  Körpers  und  das  Überschlagen  der  Schenkel  beim 
Schreiben,  Lesen,  Zeichnen,  Nähen,  Sticken  etc.  oder  an  weiche  Unterbet- 
ten dulden.    Da  die  Cur  der  Rückgratsverkrümmungen  genaue  Kenntnis* 
ron  Seiten  des  Technischen  und  Ausdauer  erfordert,  so  ists  in  vielen  Fällen 
am  besten,  den  Verkrüppelten  in  ein  orthopädisches  Institut  zu  schicken. 
(S.  K.  Wenzel,  Über  die  Krankheiten  am  Rückgrate.  Bamberg,  1324.  Fol. 
mit  Kupfern.   Andry,  Orthopaedia.  Berlin,  174$.    [Von  ihm  rührt  zuerst  der 
iXoroe  Orthopädie  her;  doch  bezieht  sich  diese  Heilmethode  nicht  blos  auf 
Kinder,  sondern  auch  auf  Erwachsene].  —  Schrcger,  Versuch  eines  nächtl. 
Streckapparatt  für  Rückgratgckrünnnte.  Erlangen,  18 lO.  —  Shaw,  Über  die 
Verkrümmungen  etr.  A.  d.  Engl.  Weimar,  1825.  — '  Maisonnahe  Journ.  de 
clinique  sur  les  dißbrmites  du  corps  humain  etc.  Paris,  1825.  —  Jorg,  Über 
die  Verkrümmungen  des  raeoscbl.  Korpers.  Leipz.  1826.  —  Zimmcrman,  Die 
Verkrümmungen  des  Huckgrats.  Leipz.  1830.  —  Heidenreich,  Orthopädie  etc. 
Berlin,  1827  u.  1851.  —  Desbordeaux,  Nouvelle  Orthopädie.  Paris,  1805). 
Der  zweckmässigste  Streckapparat  oder  das  in  Deutschland  am  meisten  be- 
liebte Streckbette  ist  das  von  Heine,  welches  man  auch  in  den  Anstalten 
von  Leithof  uud  Hammer  mit  wenigen  Abänderungen  vorfindet    Es  vereinigt 
die  Wirkungen  des  Zuges  und  des  Druckes;  der  letztere  wirkt  auf  die  ans* 
gewichenen  Theile  des  Körpers,  der  erstere  in  der  L&ngenrichtung  der  Wir- 
belsäule am  Kopf  und  Becken.    Die  Bettstelle  ist  etwas  schmaler,  aber  län- 
ger als  eine  gewöhnliche,  da  die  Federn  oben  und  unten  Raum  verlangen. 
Der  Rahmen  besteht  aus  Längen-  und  Querleisten,  mehrere  der  letzteren 
sind  oben  etwas  gewölbt  und  wiederum  durch  eine  eingelassene  Längen- 
leiste vereinigt.    Über  diesen  Rahmen  werden  Gurte  gezogen,  darüber  Lei- 
newand  gespannt  und '  die  Matrazze  gepolstert.    Diese  etwas  gewölbte  Rah- 
menmatrazze  ist  unterwärts  mit  Charniercn  an  der  Bettstelle  befestigt,  oher- 
wärts  ist  sie  mit  Riemen  über  Rollen  an  dem  Kopftbeile  der  Bettstelle  so 
aufgehängt,  das«  die  schiefe  Fläche  durch  8chnallen  der  Riemen  höher  oder 
niedriger  gestellt  werden  kann.  —  Die  Kopffeder  ist  an  einem  aufrecht  ste- 
henden runden  eisernen  Stäbeben  am  Kopftbeile  der  Bettstelle,  welche  be- 
sonders haltbar  und  genau  gearbeitet  seyn  muss,  befestigt,  und  kann  daher 
im  Verhältnias  mit  der  Matrazze  auf  -  und  abwärts  geschoben  werden.  Die 
recht  dauerhaft  gearbeitete  Kopffeder  besteht  aus  zwei  in  Form  eines  X  ge- 
kreuzten Schenkeln;  die  untern  Arme  dieser  Schenkel  sind  durch  ein  Quer- 
Stäbchen  vereinigt,  mit  welchem  die  ganze  Feder  durch  eine  kleine  Eisen- 
,    stange  an  dem  Eisenstabe  der  Bettstelle  befestigt  ist.    Von  den  oberu  Ar- 
men des  Federkreuzes  laufen  die  Seitenstäbe  herab,  die  zu  dem  Kopfhalter 
gehen.    Durch  Herabziehen  des  letztern  wird  daher  das  Federkreuz  in  sich 
selbst  zusammengezogen  oder  flachgedrückt.    Der  Kopfhalter  besteht  aus 
einem  Kopfkranze  uud  einem  Halsbande.    Der  Kopfkranz  ist  eine  gepolsterte 
Blcchschiene,  die  vom  Minterhaupte  mit  einer  Ausbiegung  über  die  Ohren  zur 
Stirn  läuft  und  hier  zusammengeschnürt  wird;  ein  Bügel  läuft  von  einer 
Seite  zur  andern  über  den  Kopf  und  dient  zur  Befestigung  an  die  Kopffeder. 
Das  Halsband  ist  ein  hufeisenförmig  gestaltetes  und  gepolstertes  Blech,  wel- 
ches sich  au  dem  Unterkiefer  anschmiegt  und  vorne  mit  einem  Riemen  ver- 
bunden wird.    Von  jeder  Seite  laufen  einige  Riemen  vom  HaUbandc  zum 
Kopfkranze  hinauf  und  werden  daselbst  an  Knöpfen  aufgehängt.    Die  An- 
lage beider  obengenannter  Theile  des  Kopfhalters  muss  sehr  gpoau  und  be- 
quem eingerichtet,  ood  dieselben  nach  dem  Masse  der  Theile  höchst  sorg- 
fältig gearbeitet  werden,  sonst  belästigen  sie  durch  Druck  und  Verwundung. 
Ein  breiter  wohlgepolsteter  lederner  Gürtel,  welcher  vorn  zugeschnallt  wird, 
kommt  um  die  Hüften  zu  liegen,  so  dass  er  den  Raum  zwischen  den  Hüft- 
beinkämmen  und  den  Rollhügeln  der  Schenkel  einnimmt.   Zu  Verhütung  des 
Drucks  kann  man  noch  ein  schmales  Polsterkissen  unter  den  Gürtel  legen.  Von 
diesem  Gürtel  geben  zu  beiden  Seiten  starke  Riemen  herab,  die  an  die 
Fussfeder  geschnallt  werden.    Am  Fusstheile  der  Bettstelle  befindet  sich  ein 
aufrechtstehender  viereckiger  eiserner  Stab,  der  um  seine  Achse  gedreht 
werden  kann;  oben  ist  er  mit  einem  gezähnten  Rade  und  Sperrhaken  ver- 
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sehen  und  er  wird  mit  eloer  Kurbel  angedreht  la  seiner  Mitte  bat  er  eia 
Häkchen,  'an  welches  der  Kiemen  der  Fussfeder  befestigt  und  durch  Umdre- 
hen der  Kurbel  angespannt  wird.  Die  Fussfeder  ist  der  Kopffeder  ganz 
ähnlich  gebaut;  der  Querstab  des  einen  Schenkelpaares  am  Federkreuze 
trägt  die  Stange,  an  welche  der  Riemen  gehängt  ist,  der  mit  der  Kurbel 
gespannt  wird.  Die  andern  Schenkel  des  Kreuzes  nehmen  die  Seitenstäbe 
auf,  an  welchen  die  Gürtelriemen  befestigt  sind;  ein  Zug  der  letztern  drückt 
das  Federkreuz  nach  der  Seite  zusammen.  Der  Druckapparat  des  Streck- 
bettes besteht  erstlich  aus  Federn,  welche  stählerne  «Stäbe  ausmachen,  die 
S — 4  Fuss  lang,  1%  Zoll  breit  und  2  Linien  dick  sind,  auch  nach  Obea 
dünner  und  schmaler  verlaufen.  Sie  stecken  in  eisernen  an  die  Seitenwände 
der  Bettstelle  geschrobenen  Hülsen,  stehen  aufrecht,  und  zwar  an  der  ent- 
gegengesetzten Seite,  als  wo  sie  wirken  sollen.  An  diese  senkrecht  stehen- 
den Federn  werden  mittels  langer  Kiemen  die  Pelotten  angeschraubt,  wel- 
che den  Druck  ausüben;  diese  Pelotten' sind  gepolsterte  Blechstücke,  die 
nach  der  Form  und  dem  Masse  der  abgewichenen  Körpertbeile  gearbeitet 
sind.  Sobald  die  Riemen  der  Pelotten  an  die  Federn  geschnallt  werden» 
üben  diese  ihren  Zug,  und  die  Pelotten  drücken  auf  die  hervorragenden 
Theiie.  —  Der  Rahmen  wird  nun  mit  der  Matrazze  in  die  möglichst  hori- 
zontale Richtung  gebracht  und  mit  einem  Laken  bedeckt;  an  das  Stäbchen 
des  Kopfbrettes  wird  die  Feder  und  an  diese  der  Kopfkranz  mit  seinem  Bü- 
gel befestigt.  Die  untere  Feder  wird  mit  ihrem  Riemen  an  das  Kurbelstäbchen 
gehakt,  der  Gürtel  auf  dem  Laken  ausgebreitet,  die  Pelotten  an  ihre  Stelle 
gelegt,  und  die  langen  Seitenfedern  in  ihre  Hülsen  gesteckt.  Nachdem  der 
Kranke  das  Bette  bestiegen  hat,  schnallt  er  sich  den  Gürtel  um  seine  Hüf- 
ten, Kopfkranz  und  Halsband  befestigt  er  an  ihre  Stelle  und  streckt  sich 
aus.  Nun  werden  die  langen  Riemen  des  Gürtels  an  die  Fussfeder  ge- 
schnallt, so  dass  letztere  ihre  Wirksamkeit  beginnt,  und  durch  Umdrehen 
der  Kurbel  wird  nun  der  Zug  ins  Werk  gesetzt.  Hierauf  verbindet  man 
die  Pelotten  mit  den  Seitenfedern  und  lässt  die  übrigen  Druckwerkzeuge 
wirken.  Zug  und  Druck  müssen  erst  allmäHg  verstärkt  werden,  so  dass  der 
Kranke  nie  Schmerz  davon  hat.  Erst  nachdem  die  Ausdehnung  läogere 
Zeit  angewendet  worden,  darf  der  Druck  ausgeübt  werden.  Heine  hat  auch 
eine  Tragmaschine  erfunden,  in  welcher  die  Kranken  umhergehen,  sobald 
sie  sich  ausserhalb  des  Bettes  befinden.  Sie  besteht  aus  einem  Beckenringe 
von  starkem  Bisenblech,  welcher  mit  Leder  überzogen  zwischen  den  Hüft* 
beinkämmen  und  den  Rollhügeln  angelegt  und  vorn  über  eingeschoben  und 
mit  Schnallen  befestigt  wird.  Von  diesem  Hinge  erheben  sich  zu  beiden 
Seiten  eiserne  Armstützen  mit  einer  Krücke,  welche  mittel*  Schrauben  höher 
und  tiefer  gestellt  werden  können  und  nach  der  Abweichung  des  Oberleibes 
eine  geeignete  Krümmung  haben.  Sie  werden  unterhalb  der  Krücke  über 
den  Rücken  hin  oder  um  den  Brustkasten  mit  einem  Riemen  festgehalten. 
Die  Klammern,  welche  die- Stützen  am  Ringe  tragen,  können  sich  sammt 
diesem  letztern  nach  Vorne  und  Hinten  bewegen.  Sowol  die  Krümmung  als  \ 
auch  die  Gestalt  an.  den  Achselstützen  ist  auf  beiden  Seiten  verschieden  and 
muss  im  Verlauf  der  Cur  geändert  werden.  Hinten  am  Beckenringe  erhebt 
eich,  ebenfalls  durch  Klammer  und  Schraube  gehalten,  die  Kopfstange  senk- 
recht empor;  über  Nacken  und  Kopf  ist  sie  ausgebogen,  dagegen  drückt  sie 
mit  einem  gepolsterten  Bleche  massig  von  Hinten  auf  die  Wirbelsäule.  Sie 
verläuft  bis  über  die  Mitte  des  Scheiteis,  bat  Federkraft  und  dehnt  sieb 
elastisch  aus.  An  ihrem  obern  Ende  wird  der  Kopfkranz  befestigt welcher 
aus  einem  stählernen  Reifen  besteht,  der  über  Stirn  und  Hinterhaupt  ver- 
läuft; über  den  Obren  ist  er  in  die  Höbe  gebogen  und  von  einer  Seite  zur 
andern  verläuft  ein  Bügel  über  den  Scheitel,  mit  einem  Öhre  versehen,  wel- 
ches an  der  Kopfetange  hängt.  Unter  das  Kinn  wird  ein  Band  gezogen  und 
zu  beiden  Seiten  des  Kopfriuges  angeknöpft.  Bei  der  Anlegung  wird  zuerst 
ein  wohlgepolsterter  Gurt  ums  Becken  geschnallt,  alsdann  die  Maschine  mit 
ihrem  Beckenringe  über  denselben  befestigt;  die  Armstützen  werden  sammt 
der  Rückenstange  in  gehörige  Höhe  behufs  der  Ausdehnung  unter  jlen  Ach- 
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•ein  und  dem  Kinne  gebracht.  Ein  weites  Kleid  und  ein  weiter  Hot 
bergen  den  ganzen  Apparat,  mit  welchem  man  aufgehen  kann.  Häufig  wird 
derselbe  als  Nachcur  bei  Entlassung  des  Kranken  aus  der  Anstalt  demselben 
mitgegeben  und  zum  Tragen  anempfohlen  ,  zumal  um  eine  missluogene  Cur 
zu  verstecken.  Weit  besser  ist  «ur  Nachour  ein  gute«  8cbnürleib,  doch  nur 
in  gewissen  Fällen;  das  von  Beidcnreich  ist  aus  einem  festen  Zeucbe  gear- 
beitet; es  muss  dem  Körper  aufs  genaueste  angepasst  werden.  Es  reicht 
Aber  die  Hüftbein  kämme,  und  wird  äwiteben  diesen  und  den  Rollhügeln  der 
Schenkel,  in  Gestalt  eines  besondern  Gürtels  ebenso,  wie  die  Stützmaschine 
befestigt.  Dieter  Gürtel  ist  ein  Bestandteil  des  Corsets  selbst,  wird  indes- 
sen hinten  zusammengeschnürt. '  Zu  beiden  Seiten  ist  er  mit  einem  Streifen 
starken  Ledert  oder  mit  einer  Metallplatte  über  den  Rollhügeln  versehen, 
und  vorn  und  hinten  neben  den  Schnürlöchern  können  gewundene  Federn 
eingelegt  werden,  um  ihn  elastisch  zu  machen.  Uber  den  genannten  Platten 
laufen  eingenähte  Scheiden  zur  Aufnahme  der  Armstützen  bis  zu  den  Ach- 
teln hinauf.  Diese  8iützen  sind  von  Suhl,  gehörig  lang,  «/,  Zoll  breit,  % 
Linie  dick,  nach  dem  Korper  gebogen  und  oben  mit  gepolsterten  Krücken 
versehen.  Nach  Hinten  muss  das  Corset  hoch  hinaufragen  und  auch  die 
Schulterblätter  umfassen.  Auf  das  Brustbein  kommt  ein  stählnernes  Blank- 
scheit zu  liegen  und  hinten  neben  den  Schnürlöchern  zwei  schmälere ' Fisch- 
beine, welche  die  Wirbelsaule  zwischen  sich  fasten.  Eine  genaue  Beschrei- 
bung der  Streckbetten  und  Streckapparate  von  Heine,  Leithof,  ScKreger, 
fond,  Maisonnabe,  Blümer9  Shaw,  he  Vacher,  Slarch ,  Schmid,  von  Gräfe 
u.  A.  m.  findet  man  in  HenheVs  Verbandlehre,  herausgegeben  von  Dieff'en- 
baeh  1829,  und  in  Rurt't  Chirurgie.  Bd.  XII.  Artikel  Orthopaedia.  Auch 
hat  Ä.  Herne  in  Patewalk  eine  besondere  Winde,  sowie  das  Böcken  und 
Heben  gegen  Rückgratskrümmungen  angerathen;  t.  JtNtf't  Magazin  Bd.  46. 
Heft  I  und  II.  1856.  ' 

Orthopnoe »,  Suffocatio,  Strangulatio ,  Praefocatio ,  Pnix,  Pnigmus, 
Atigor,  Apnoen,  die  Orthopnoe,  das  Schwerathmen,  der  Stickfluas, 
die  A  them iosigkeit,  Ist  dasjenige  Symptom  bei  verschiedenen ,  die  Re- 
spiration beeinträchtigenden  Übeln  (Angina,  Asphyxie,  Hydrops  pectoris,  pe- 
ricardii,  Asthma  etc.),  weichet  sich  als  der  höhere  Grad  der  Dyspnöe  durch 
grosse  Angst,  Zusammenschnürung  der  Brust,  durch  kurzen,  keuchenden, 
ängstlichen  Athen,  kalte  Extremitäten  und  bläuliche  Farbe  des  Gesichts, 
der  Lippen,  zu  erkennen  giebt.  Die  Ursachen  tind  tehr  mannigfaltig. 
Die  Cur  ist  für  den  Augenblick  eine  palliative,  symptomatische,  weil  Indi- 
catio  Vitalis  da  ist;  später,  nach  gehobenem  Aufall,  muss  sie  gegen  die  tie- 
fer liegende  Ursache  gerichtet  seyn  (s.  Dyspnoea).  Auf  die  Ursachen 
der  Orthopnoe  gestützt  unterscheidet  man  Orthnpnoca  anginota,  asthmatica, 
cardiaca,  cynanchka,  arthritica,  fehriUt,  hydrdthoracica ,  hysterica,  spastica, 
paralgtica,  phyto-  et  pyothoracica  ,  pituitosa,  plethorica,  traumatica  etc.,  a. 
Dyspnoea. 

Orthyftteroptoma.  Ut  Muttervorfall  ohne  Umstülpung  des  Uterus, 
t.  Prolapsus  uteri. 

Oacheocole»  Oschoccle,  Hodensacksbruch  (a.  Hernie  tcrota- 
lis).    Auch  die  falschen  Brüche  am  Scroto:  die  Hydrocele,  Haematocele, 


lt  Hodensacksentzündung,  s.  Inflammatio  scroti 

Ist  jede  harte  Getchwulat  am  Hodensack, 
x.  B.  bei  Elephantiasis,  im  Gegensatz  der  Oschophyma  oder  weichen  Uc- 
deusacksgetchwulst,  wohin  man  die  Hernie  acrotalia  und  die  Hydrocele  des 
Scrotums  rechnen  kann. 

Orichuroedem»,  urinöse  Hodensacksgeschwolst ,  z.  B.  durch  Urin 
Infiltration,  t.  Infiltratio  und  Strictera  Urethra«. 

Oachydroedema«    Ist  Oedeme  scroti  aquosum. 
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Otyhalgxn,  Lendenweh,  Hüftweh,  •.  Arthroeace  «od 


Ischias 

Osphyti«.    Ist  Entzündung  der  Theüe  In  and  um  das  Hüftgelenk,  t. 

Arthroeace. 

Ogtalgiti«,  Knocbenentzündung,  s.  Inflammatio  ossium. 

Ostealjr.la.  Ist  Knoche  aachners  ohne  acute  Entzündung  (s. 
Dolore«  osteocopi),  im  GegenaaU  der  Osteodynis. 

Oatearthrocace ,  Gelen  kknochen  krebs,  sogenannter  Wind  dorn  der 
Gelenkkdpfe,  s.  Arthroeace,  Paedsrthrocsce  und  Csries. 

Ofltectopfa«    Ist  abnorme  Lage  eines  Knochens. 

s.  Csries. 

« 

Weich  werden  der  Knochen,  s.  Mals- 
cosis  os s i um. 

Osteoneeroffils    Ist  Necrosis  oasioni,  s.  Csries. 

Onteopaedion,  u  Llthopsedion. 

Oftteoparectanln.  Ist  widernatürliche  Ausdehnung  eines  Knochens, 
z.  B.  bei  Kuociieiiauswucüs,  s.  Exostosis* 

OsteoplithiaiM,  Knecheosch windsucht,  s.  Atroph ia,  Tabes. 

Ofttcophtliorla,  Knochen verderbniss,  sogenannter  Winddorn,  s. 
Arthroeace. 

Oivteophyma.  Ist  Anftreibung  eines  Knochens,  mit  Weichheit  ver- 
banden,  s,  Kxostosis  und  Mslscosis  ossium. 

Osteoporoflifl.    Ist  Koochenauflockerung  mit  Verhärtung, 

die  oft  später  zur  Osteomalacosis  wird  und  sowol  von  Süssem  mechani- 
sches Gewalttätigkeiten,  als  Ton  Innern  Ursachen  (Scropheln,  Syphilis) 
herrühren  kann.  c  i'U!  'K*:*.  * 

OftteopflattiyTOSln.  Ist  Lockerkeit,  Mürbigkeit,  leichte  Zerbrech- 
lichkeit der  Knochen,  s.  Fragilitaa  ossium. 

Owteopyr.    Ist  gleichbedeutend  mit  Inflammatio  ossium  acut«  do- 

lorifica 

Osteonarcoma ,  Knochenfleischge  seh  weist  (s.  Melacoeis 

ossium).  Ist  da*  Leiden  allgemein,  so  hdssts  d^feeeercotss,  RhachAahßa.  Bas 
Übel  besteht  in  einer  eigentümlichen,  mit  heftigem  Schmerz  und  bedeutender 
Anschwellung  verbundenen,  krankhaften  Besaitung  einzelner  Theile  der  Kno- 
chensubstanz, wobei  das  eigentliche  Knochen  pareru  :hym  im  Verlauf  deT  Krank- 
heit ain  leidenden  Theile  gänzlich  verschwindet  und  as  dessen  Stelle'  eine 
verschiedene  und  ungleiche,  weiche,  entartete  Masse  tritt.  Am  häufigsten 
befällt  die  Krankheit  die  platten  Hüftbeine  des.  Beckens,  die  untere  Kinnlade, 
die  Röhrenknochen  der  Glieder,  Seihst  die  Grund  Hache  des  Schädel*.  Bs 
bildet  sich  eine  ungleiche,  unebne,  höckerige,  anfangs  knochenharte  Ge- 
schwutst,  welche  meist  die  gsnse  Peripherie  des  ergiflfoeen  Knochens  in 
grösserer  oder  geringerer  Ausbreitung  einnimmt  and  anfangs  weder  dem 
Kingerdrucke  rmchgiebt,  noch  dadurch  vermehrten  Schmers  erregt;  such 


sind  die  den  Knoche«  bedeckenden  WeichgebiUle  noch  gesund  und  nehmen 
erst  später  an  der  Entartung  Theil.  Hier  ist  es  noch  schwer,  das  Übel 
Ton  Exostose ,  Spina  ventosa  tu  unterscheiden ;  doch  sind  die  Schmerlen  im 
Ganzen  dabei  heftiger,  und  späterhin  Kersch  windet  tbetla  die  Geschwulst  fci 

cbenmasse  die  Greese  deutlich  fühlen,  theiss  rosset  sich  unter  Zunahme  dtr 
bohrenden  Schmerzen  die  Oberhaut,  die  Geschwulst  fübJt  sieh  Weniger  hart 
an,  fluetuirt  etwas  undeutlich  sn  einzelnen  Stellen,  und  es  bildet  sich  zuletzt 
ein  Geschwür  mit  umgeworfenen  Rändern,  jauchiger  Absonderung  und  fua 


Geschwür  zuweilen  einem  wahren  Carcinom  sehr  ähnlich  sieht. 

Hinfälligkeit 


Digitized  by  Google 


0STE0SC1RRHUS  OTALGIA 


ehe,  ein  hektisches  Fieber  in  Folge  4er  anhaltende»  Sch merzen,  der  gestör- 
ten Nachtrohe  und  des  Kraftmangels,  ein,  sodass  endlich  ein  langsamer 
Tod  herbeigeführt  wird.  Die  Sektion  zeigt  $p  der,  Knochens  teile  eine  speck  - 
und  knorpelartige  oder  weiche  gallertartige  Masse,  zwischen  welcher  ein- 
zelne Eiterherde  mit  jauchiger,  stinkender,  verschiedenartig  gefärbter  Flüs- 
sigkeit sich  befinden;  selbst  Muskeln,  Zellgewebe,  Sehnen,  Bänder  und  Blut- 
gefässe der  Nachbarschaft  werden  in  dieselbe  Masse  verwandelt.  Wegen 
dieser  Ähnlichkeit  mit  Spina  ventosa  haben  mehrere  Schriftsteller  beide  Übel 
für  eins  gehalten,  doch  ist  bei  der  Spina  ventosa  die  Knochensubalanz  we- 
niger chemisch,  mehr  nur  in  ihrem  Agregationszustande  entartet  und  krankhaft 
verändert.  Ursachen  sind*  Syphilis,  8cropheln,  Gicht,  Rheumatismus, 
zurückgetretene  chronische  Hautausschläge.  Boyer  nennt  das  Osteosarkom 
dasselbe  Übel  im  Knochen,  was  das  Carcinom  in  den  weichen  Theilen  ist 
und  wahrscheinlich  Regt  auch  ihm  eine  carcinomatöse  Dyskrasie  zum  Grunde. 
Cor.  Das  Osteosarkom  ist  ebenso  schwer  zu  heilen,  wie  das  Carcinom. 
Kann  man  daran  kommen;  so  ist  die  Operation  noch  das  einzige  Rettungs- 
mittel; doch  hilft  eine  einfache,  Abtragung  der  Geschwulst  vom  Knochen 
unter  Zurücklassung  des  letztern  wenig,  weil  er  krankhaft  verändert  ist  und 
das  Übel  sich  schnell  wieder  erzeugt.  Dabeiist  *  aoeh  an  den  Extremitäten 
die  Amputation  und  am  Kopfe  und  Rumpfe  stets  die  Abwägung  des  von  den 
Weichgeblla'en  vorher  entbtössten  betroffenen  Knochenttucks  in  der  gesun- 
den Krioebenmasse  nothwendig.  Kann  die  Operation  nicht  unternommen 
werden,  so  bleibt  nur  palliative  Hülfe  möglich.  Wir  besänftigen  die  Schmer- 
zen dürch  Umschlage  von  Decoctuin  cicutae,  hyoseyami,  Capitum  papaveris 
mit  Opium  etc.  auf  die  leidende  Stelle,  geben  innerlich  Opium,  beför- 
dern aber  nicht  durch  eine  Operation  den  Durchbruch  des  Geschwürs,  weil 
dadurch  der  Fortschritt  des  Übel*  nur  befördert  wird.  Das  Osteosteatom 
,hajt  ^e^fur  eins  mit  .dem  Osteosarkom  (s.  Rusft  Chirurg.  Bd.  XII.  S.  606}. 

Oft  t  rose  Irrsinn,  s.  Exostosis. 

Ostcofttentoni»,  RroMotis  sieatornatodes >  Knochenspeckge- 
schwulst.    Sowie  der  Knochen  bei  Osteosarkom  in  Fleisch  verwandelt 

«Ml**  vfolgt  hier  eine  Umänileeung  im  eine .  speckartige  Masse,  Beide 
Übel  sind  mit  Spina  veatosa  sehr  nahe  verwandt  oder  nur  Gradationen  ei- 
nes und  -desselben  Leidens  (»..  Art  lirocate).  Das  Osteosarkom  ist  nach 
Bo'jcr  de»  Ca rcinom,  nach  Cluelius  dem  Markschwamm  der  weichen  T heile 

srthr  »nalojt.i  Es  ist,  wie.das  -KnocUensteatoiu,  nnr  der  Ausgang  einer  Osü- 
tia,  einer  Kutzündung  4er  knocken?  eil  baut  mit  Vergrösser ung  des  Knochen«. 
Die  Ursachen  sind  dieselheu,  wie  bei  Arthrocace,  besonders  Scrophelo, 
Syphilis,  Gicht,  Rheuma,  äussere  Qcwaitthptigkeitesj.  Cur.  Ist  die  d^r 
Exostose  sait  Uerücksichtiguiig  der  zum  Grunde  liegenden  Ursachen,  SU 
KxuHtosis,  ArthrocacQ,  l'uugus  articulorum.  ,  ,  *J!Jii*f 

>'l  Osteofylus,  Knoche. ch  friele.  Ist  der  sogenannte  Callas,  w*i~ 
eher  ifinrti  sl*  eine  uone,  noch,  zarte  Knochensiasse  nach  Fracturen  und  um 
die  Bruefoteüe  bildet  und  dadoreli  die*  Heilung  des  Bruches  möglich  macht. 
Dieser  Callus  befestigt  «1ia»'.fcno<4K»nendeu  nach  Jahre«  oft  so  dauerhaft,  das* 
selbst  efer  'neuer  Broch  an' solchen  Stellen  höchst  selUn  ist  s.  Callas,  utf 

":Olimift,  Knochenentzündung,  i.  1  n  f  1  a  m  m  ati  o  ossium. 

Osttoina,  da*  Knochengewächs,  das  neue  Knochengebilde,  die  Callus- 
Wldung^  s.  Callua  sMium^.,;,,  t         ..       ,ly  .. 

Otnl*;i*9  Otodpw,  Dolor  mtmimi,  Spasmus  auriwi,  Ohrenschmert, 
Ohren  zwang.  Ist  jeder  raehar  oder  minder  heftige  Schmerz  in  einem  oder 
in  beiden  Ohren,  also  ein  unbestimmtes  Leiden,  das  seinen  Ursachen  nach 
erst  niher  erforscht  werden  muss.  Diese  sind  nun  bald  Plethora,  Entzün- 
dung  oder  Eite#ung4  bald  .Metastasen  von  Gicht,  Rheuma,  oder  die  Otalgie 
Tftlirt  i  »ympathisch  von  Odootalgie  Isar.  Hierauf  beruhet  die  Ii  in  t  he  i  1  ung  in 
Oiaiffia ■ plethorica ,  tn/irimmn/orm  (Otitis),  purulentn,  arthrUua,  rhemnatien, 
dentm-in  etc.    Cur.    Ist  die  des  Grundleidens,  der  Ohrenentzündung,  der 
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Congestion,  der  Otorrhöe  ( a.  Inflammatio  auriqm).  Jo  heftiger  die 
Schmerzen  sind ,  je  anhaltender  sie  wülhen ,  desto  sicherer  ists  ein  entzünd- 
liches Leiden,  desto  notwendiger  sind  Aderlässe,  Blutegel,,  innerlich  Pargir- 
salze,  Pulv.  Doweri,  streng  antiphlogistische  Diät,  äußerlich  wanne  sebrberz- 
lindernde  Dämpfe  etc.  Die  nervöse  Otalgic  giebt  sieb  vorzüglich  durch  den 
Schmerz,  der  nicht  allmälig,  sondern  schneit  cfinen  hohen  Grad  erreicht  und 
ebenso  schnell  aufhört,  auch  sich  paroxydniderweise  einstellt,  zu  erkennen; 
dabei  fehlen  alle  Zeichen  von  Otitis.  Ks  giebt  Zeiträume,  in  welchen  der 
Schmerz  den  Kranken  völlig  verlässt,  andere  wo  er  so  lebhaft  ist,  das«  die 
Gesichtsmuskeln  zucken,  die  Augen  thronen,  die  Ohren  klingen  und  Verhin- 
derung des  Gehörsinns  eintritt;  znweilen  ändert  er  »einen  Sitz,  vttlässt 
das  Ohr  und  wüthet  in  einem  andern  Theile  des  Kopfs.  Die  Krankheitser- 
scheinungen des  Übels  beweisen,  dass  es  aus  der  N  e  r  v  e  n  a Ü  actio  n  einer  Ner- 
Tenpartle  entspringt  Die  chronische  Form  ist  nicht  immer  Folge  eines 
entzündlichen  Zustande»,  so  wenig  wie  dies  immer  beim  Fothergill'schen  Ge- 
sichtsschmerz der  Fall  ist.  Ist  die  Verrichtung  des  Hörens  im  Verhältnis« 
zur  Heftigkeit  des  Schmerzes  nur  gering  und  sind,  dabei  krankhafte  Con- 
tractionen  der  Gesichtsmuskeln  vorhanden,  so  kann  man  annehmen,  dass  daa 
Übel  in  der  Chorda  tvmpani,  welche  in  dem  Fallopischen  Canale  mit  dem 
Antlitznerven  beinahe  verschmolzen  ist,  seinen  Sitz  habe.  Personen  von 
mittlem)  Alter  mit  Anlage  zu  Gicht,  Hämorrhoiden,  Abdominalbeschwerden, 
solche  mit  Hysterie,  spastischem  Habitus,  Frauenzimmer  mit  unregelmässiger 
Menstruation  disponiren  vorzüglich  zu  dieser  Otalgie.  Die  veranlassenden 
Ursachen  sind  idiopathische,  welche  primär  tuf  die  OKordä  einwirken, 
e.  B.  mechanische  Kindrücke,  Ohrfeigen,  oder  consemuelle,  symptomatische. 
Hier  geht  das  Übel  vom  Antlitz-  oder  Gehörnerven,  »der  entfernten  Nerven- 

Eirt: cn  aus;  hierher  gehören  i  Störung  der  Verrichtung  des  •  Hautorgans, 
nterdrückong  gewohnter,  wenn  gleich  abnorm  erzeugter  Aussonderungsor- 
gane, gastrische  Reise,  Warmer,  Blutcongestionenj.  cariöse  Zähne,  in  der 
Nähe  des  Ohrs  sich  entwickelnde  Lupieo,  Die  Dvs^rasjea  als  , symptoma- 
tische Ursachen  veranlassen  Veränderungen  der  Nutrition  im  Neunlern  und 
dadurch  krankhafte  Stimmung,  Zuweilen  ist  Syphilis  Ursache,  selbst  Chan- 
ker  im  Hslse  nahe  an  der  Öffnung  der  Eustachischen  Röhre. '*C ur.  Man 
entferne  die  zum  Grunde  liegenden  Ursachen,  die  idiopathischen  und  cori- 
sensuePen  Reize,  die  Dyskrasie  etc.  Bei  entzündlicher  Reizung  dienen  Blüt- 
egel m  die  Nähe  deY  Ohrert,  Schröpfköpfe  im  Nacken;  die  nach  plötzlich 
unterdrückten  Bfu'ungen,  Hämorrhoiden,  Menses  entstandene  Otalgie  erfor- 
dert Blutegel  ad  anum,  Ins'Perinaeum ;  bei  rein  nervöser,  spastischer  Otalgie 
dienen  anfangs  Autrspnsniod.ca  und  später  Ferrum  canonicum.  Als  ausser- 
Jiche  Mittel  empUöhit  maa  4*6  Waschen  des  .Kopfs,  mit  v> armem r Walser  % 
Stunde  Isng,  worauf  der  kp|>J. juk  tervräraiteai  Flanell  sorgfältig  abgerieben, 
strocknet  und  mit  einer  Mütze  von  Flanell  oder  Wacbsleinewand  bedeckt 
rd,  was  besonders  be^ujiü&drückter  Aufdüastuug  des  Kopfs,  nützlich  ist. 

*  gtohuAe*  ,^^«150«  Ffcse  u*ht  vertragen  i\l\er  btfocHtJW 
Kopf  mit  einer  Kraut  ermutze,  mit  Species  aromatic.  :geiulfo.-  Heizende 
Pflaster  auf  die  Umgegend. des,  Ohrs  dienen,  wenn  unterdrückt^  Secretionen 
zum  Grunde  liegen'.  Ist  l±in£  entzündliche  RcfztfiiiV  mehr  da^  so  passen 
Schwefelräucherungen  und  ATOcrdämpfe ,  Welche  lnän  in  den  Gehörgang  lei- 
tet; auch  kann  man  betäubende  Mittel  in  die  Nähe  des  Ohrs  oder  in  den 
Gebörgang  bringen,  i.  B.  Hyoicyamus ,  Cicutsr,  doch fordet  Optant  Vor- 
sicht. Bei  eingewurzeltem  Übel  hat  mau  von  Anwendung  der  Blektricität, 
des  Gaivanismus  und  der  Application  des  Glüheiseds  auf  den  Processus  ma- 
jStoideua  noch  Nutzen  gesehen.   ,ni    <"i  <  <;   .•••  «t. 

Otal^ica ,    Otica    ( remedia ).      Sind    Mittel    gegen  Obren- 
schmerz.  t 

Otitis,  Ohrentiandong,  «.  Inflammatio  adrta. 

.     Otop.tl.ema.   I-  jedca  Ohr.eidon.  , 

Otopksfttice,  9.  Chirurgia  curtorum. 
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Otopyorrhoca ,   Kitcrausfluss   aus  den  Ohren,  ■.  Abscessus 

auri  u  in. 

Otorrha^I»,  Blutung  aus  dem  Ohre,  s.  Haemorrhagia  au- 
ri u  ai  . 

Otorrhoea,  Ohren fluss.  Ist  eine  abnorme  Secrction  aus  4em 
Ohre,  welche  bald  mehr  eiterartig,  bald  mehr  lymphatisch  nad  serös  ist, 
Ursachen  sind:  Torhergegangene  Otitis,  Metastasen  nach  Scharlach, 
Masern,  Herpes  etc.  Cur.  Ist  die  des  Grundübels,  s.  lnflamniatio 
auris, 

Oulorrhagfa,  richtiger  Uhrrhtgia,  ZahaAeisehblutung,  s.  Haeaaor- 
rhagia  oris. 

Ovarlum  tumldum,  Fhysconia  owrriorum,  Aoftrei  buog,  Ge- 
schwulst des  Eierstocks.  In  den  meisten  Fällen  ist  Entzündung 
mehr  chronischer  Art  vorhergegangen  (■.  Inflainroatio  orafiorum  bei 
Inflammatio  uteri)  und  in  der  Regel  leidet  nur  ein  Ovarium,  wo  man, 
Ist  die  Physkonte  schon  bedeutend,  eine  bewegtiche,  scharf  begrenzte  Ge- 
schwulst über  dem  Rande  des  Hüftbeins  fühlt.  We  Cur  dieses  chroni- 
schen Übels  ist  sehr  schwierig,  besonders  wenn  erst  Hydrops  hinzutritt,  e. 
Hydrops  ovarii. 

Oxyderclca  (rcntrtft'a).  Sind  Mittel  »ut  Verstärkung  des 
8  eh  Vermögens. 

Oxyecola.  Ist  zu  scharfes,  krankhaft  verstärkte«  Gehör, 
z.  B.  bei  Hysterie,  Chorea,  bei  nervös-erethistischeu  Fiebern  etc. 

OxygeuslA,  krankhaft  erhöhtes  Schnee k vermögen.  Wir 
beobachten  es  in  Verbindung  mit  Oxyecoin,  in  Folge  abnorm  erhöhter  Sen- 
sibilität, wogegen  die  bekannten  Mittel  (wenn  keine  Contraiadicatioa  da  ist), 
z.  B.  Narcotica,  MineraLsäuren,  Aqua  lattrocermai  etc.,  anzuwenden  sind. 

Oxynoioma,  Ovynosos,  Onjnusos.  Ist  jede  hitzige  Krankheit  (Mor- 
bus acutus),  s.  Morbus  und  Febris. 

Oxyopia,  zu  scharfes  Gesicht,  erhöhtes  Sehvermögen.  Bei  vie- 
len Menschen,  z.  B.  bei  Landleuten,  Jägern,  Bergbewohnern,  die  viel  im 
Freien  sind  und  einen  weiten  Gesichtskreil  vor  sich  saben,  ist  das,  Gesicht 
oft  ausserordentlich  scharf.  In  andern  Fällen  ist  die,  Oxyupie  etwas  patho- 
logisches und  rührt,  wie  die  abnorme  Erhöhung  anderer  Sinne,  von  svu  gros- 
ser Reizbarkeit  und  Beweglichkeit  des  Nervens  ystem«  her,  wogegen  viel  Ii  er 
wegang  im  Freien,  Reisen  und  Roborantia  nützlich  sind. 

Oxyosphra«ia,  Oscyosphreria.    Ist  zw  scharfes,   zu  starkes 


OxyphlejE/masia.  Ist  bei  ffippokraüt  eine  jede  heftige,  sich  schnell 
entscheidende,  zuweilen  selbst  in  Brand  übergehende  Entzündung,  s.  In- 
flammatio activa. 

f  .  'Ii     •       AU  I 

Oxyphonia.  Ist  eine  helle,  gellende  •  Stimme  (  Hippokrates  ) ,  also 
das  Gegeutheil  von  der  sogenannten  Vox  ckolerica;  s.  Cholera  orien- 
talis. 

OxyrcjpnJa ,  saures  Aufstossen,  Rülpsen«  Sodbrennen,  s.  Ardo« 
stomachi. 

Ozaena,  das  stinkende  Nasengesch war.  Ist  ein  chronisches, 
bis  in  die  knöchernen  und  knorpeligen  Theile  der  Nase  dringendes  höchst 
liässlich  riechendes  Geschwür,  welchem  in  den  häufigsten  Fällen  Lustseuche, 
seltener  herpetische,  arthritische,  scrophulöse  Schärfe,  zum  Grunde  liegt. 
Es  Iii  esst  dabei  eine  höchst  stinkende  Jauche,  zuweilen  mit  Borken  unter- 
mischt, aus  der  Nase.  In  diesem  Falle  nennt  mau  es  Ozaena  interna,  um 
es  von  der  Ozaena  externa ,  der  sogenannten  bösartigen  Nasenblatter,  wo 
die  Nase  ausserlich  roth  aussieht  und  sich  darauf  ein  fressendes  «eschwür 
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bildet,  tu  unterscheiden.  Cur.  Ist  die  de«  Grand  übel«.  Bei  Verdacht  auf 
Syphilis  untersuche  man  genau  die  innere  Mondhöhle,  den  Radien.  Ist  die 
Schleimhaut  geröthet,  sind  Zäpfchen  und  Mandeln  geschwollen,  sehen  ein* 
seine  Steilen  dunkel  und  missfarbig  aus,  bilden  sich  hie  und  da  die  charak- 
teristischen venerischen  Geschwüre,  litt  der  Kranke  schon  früher  an  Syphilis, 


Mittel,  besonders  DzondVs  Pillen,  Decoct.  Zittmanni,  selbst  die  Louvrier- 


Rust  sehe  Schmiercur  angewandt  werden,  sonst  werden  die  Nasenknochen 
durch  Caries  leicht  zerstört  (s.  8yphilis).    Bei  der  Ozaena  externa,  wel- 
che anfangs  mit  starkem  Jucken  und  Rothe  verbunden  ist,  verschlimmert  sich 
das  Übel  oft  sehr  schnell,  besonders  wenn  der  Kranke  die  Nase  viel'  kratzt. 
Ist  noch  kein  bedeutendes  Geschwür  zugegen ,  so  dienen  kalte  Umschlage 
von  Aq.  saturni ,  innerlich  Purganzen  aus  Jalape  und  Kalomel;  ist  das  Übel 
schon  alt,  so  wird  das  Geschwür  leicht  krebsartig  und  frisst  immer  weiter 
um  sich.    In  diesem  Falle  passen  Anticarcinomatosa,  besonders  das  Helmund'- 
sche  Mittel,  und  innerlich  Aqua  oxymuriatica,  Carbo  animnlis  und  andere  bei 
Cancer  ausführlicher  angegebene  Mittel.    Nach  der  Locaiität  des  Übels  un- 
terscheidet Hrubertjer  1)  den  Ulcerationszuatand  der  eigentlichen  Nasenhöhle 
{Ozaena  nasalin) ;  2)  die  geschwürige  Zerstörung  in  den  Stirnhöhlen  (Ozaena 
frontalis)  und  3)  in  den  Highmorshöhlen  {Ozaena  maxillaris).    Im  Allge- 
meinen tritt  das  Übel  meist  ohne  alle  auffallende  Symptome  und  so  allmalig 
auf,  dass  es  anfangs  leicht  übersehen  und  mit  einen  Stockschnupfen  verwech- 
selt wird;  daher  meist  schon  einige  Fortschritte  gemacht  hat,  ehe  Arzt  und 
Kranke  noch  seine   Gegenwart  ahnen.     Sind  nicht  sichtbare  Stellen  der 
äussern  Nase  gleich  anfangs  durch  Entzündung  etc.  ergriffen  und  beginnt 
die  Geschwürsbilduug  in  der  Schleimhaut,  so  geht  bei  so  versteckter  Lage 
die  erste  Wahrnehmung  fast  immer  verloren.    Mit  der  Zunahme  der  Ge- 
schwüre an  Umfang  und  Tiefe  nimmt  die  Menge  des  Secreta  zu,  welches 
so  scharf  und  jauchig  ist,  dass  es  die  Äussere  Nase  und  Oberlippe  röthet. 
Geht  das  Übel  von  den  Weichtheiien  auf  die  Knochen,  so  gehen  diese  durch 
Nekrose  verloren.    In  den  seltnem  Fällen,  wo  es  in  den  Knochen  beginnt, 
bilden  sich  Geschwülste,  Knoten ,  Auftreibungen  und  erst  spater  Rothe, 
Schmerz  der  Weichtheile  und  endlich  Aufbruch  mit  cariöser  Verderbniss ; 
zuweilen  kommen  Caries  und  Nekrose  gleichzeitig  vor  und  der  Ausfluss  ist 
dann  nach  Qualität  und  Quantität  zu  verschiedenen  Zeiten  sehr  abweichend. 
Bald  entleert  sich  fast  nichts  oder  nur  einige  Tropfen  stinkender  Jauche 
durch  die  trockenen  Nasenlöcher  {Ozaena  sicca);  bald  fliessen  mit  ihr  blu- 
tige, eitrige  und  schleimige  Materien  von  verschiedener  Farbe  und  Consistenz 
reichlich  ab,  in  denen  zerstörte  Knochenpartikeln  bemerkt  werden.    Der  üble 
Geruch  hat  Ähnlichkeit  mit  Leichen-  oder  Wanzengeruch.    Leidet  bei  Ozaena 
nasalis,  was  häufig  der  Fall  ist,  der  obere  vorzugsweise  sinoöse  Raum  der 
Naae,  so  ähnelt  das  Übel  tauschend  einem  Schnupfen.    Der  Kranke  hat 
Jucken,  Brennen,  ein  Gefühl  von  Trockenheit,  Vollheit  und  Verstopfung,  zumal 
nn  einer  Seite  der  Nase  und  an  einer  besondern  Stelle,  welches  er  durch 
starkes  Ausschnauben  zu  beseitigen  strebt,  wobei  sich  oft  kleine  Schorfe  ab- 
.   lösen;  der  Geruchsinn  vermindert  sich  mehr  und  mehr  und  die  Stimme  wird 
unrein  und  näselnd.   Sitzt  das  Geschwür  mehr  unten  und  hinten  in  der 
Nase,  wobei  nicht  selten  Rachen  und  Gaumen  gleichfalls  geschwürig  sind, 
so  haben  die  Beschwerden  Ähnlichkeit  mit  Angina,  Stimme  und  Geruch  sind 
weniger  getrübt  und  der  Kranke  sucht  häufig  durch  stossweises  Räuspern 
die  Choanen  frei  au  machen.   Geht  das  Übel  ursprünglich  von  den  Stirn- 
und  Kieferhöhlen  aus,  so  sind  die  Erscheinungen  anderer  Art  (s.  Absces- 
sus  sinus  front  et  maxill).    In  höherem  Grade  des  Übels  lässt  sich 
oft  der  ursprüngliche  Sitz  desselben  gar  nicht  mehr  nachweisen.    Bis  bleibt 
dann  oft  von  der  Verwüstung  kein  Gesichtsknochen  verschont;  in  seltenen 
Fallen  selbst  nicht  die  Knochen  der  Calvaria ,  so  dass  stellenweise  und  mit 
Gefahr  die  Hirnhäute  entblösst  werden,  die  Zihne  in  Oberkiefer  ausfaHen, 
das  Kauen,  Sprechen  und  Schlucken  fast  unmöglich  wird  etc.  ,In  ätiologi- 
scher Hinsicht  unterscheidet  Brulergcr  1)  Ozaena  venerca.    Sie  befällt  fast 
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immer  die  eigentliche  Nasenhöhle  and  besonders  wenn  scrophulöie  Dyskrasie 
ausser  der  syphilitischen  stattfindet,  und  bildet  sich  sehr  langsam  ganz  an- 
ter den  aufgeführten  Erscheinungen  von  8chnapfen  und  Verstopfung.  Das 
Übel  kann  primär  in  den  weichen  Theilen  durch  örtliche  Infection  mit 
Chanker-  und  TripperstofT  entstehen.  Bei  eingewurzelter  Syphilis  zeigt  sich 
der  krankhafte  Process  meist  zuerst  In  den  Knochen,  und  der  Kranke  hat 
vorher  und  zugleich  nächtliche  Knochenschmerzen  am  Stirnbein,  Schienhein 
etc.  Aach  giebt  hier  die  Anamnese  Auskunft.  2)  Die  Ozaena  scrophulosa, 
die  rein  nur  Kinder  befällt,  zeigt  sich  zuerst  in  ulceraüver  und  impstiginöser 
Form,  gewöhnlich  Ozaena  externa  an  den  häutigen  und  cartilaginösen  T hei- 
len, fast  nie  in  den  Nebenhöhlen  der  Nase,  selten  erzeugt  die  L Iceration 
Caries.  Auskunft  gisbt  der  scrophulöse  Habitus,  die  rothe,  dicke,  glänzende 
Oberlippe  etc.  8)  Die  Ozaena  herpetica  ist  auch  meist  scrophulösen  Ur- 
sprungs, besteht  oft  lange  in  oberflächlicher  Ulceration  und  ohne  grossen 
Substanzverlust;  in  den  schlimmem  Formen,  wie  beim  Lupus,  zerstört  sie 
aber  säm ratliche  Weicbtheile.  4)  Die  Ozaena  leproya  bildet  unter  Roth- 
und Blauwerden  der  äussern  Nase  im  Innern  Geschwüre  mit  Geruchlosig- 
keit  und  Verstopfung;  auch  ist  hier  das  Gesicht  aufgetrieben  und  die  Na- 
senlöcher sind  erweitert.  Ausserdem  statuirt  man  noch  eine  Ozaena  tricho- 
nuitosa  8.  plicosa,  Ozaena  artliritica,  georbutica,  caränomatosa ,  catarrhalis, 
traumatica  $.  idiopathica  und  Ozaena  metastatica ,  welche  letztere  durch 
Übertragung  anderwärts  erloschener  Krankheitsprocesse  entsteht,  nach  acu- 
ten Krankheiten,  unterdrückten  Ausschlägen,  Gicht,  welche  zu  steatomatösen 
Bildungen  Anlass  geben  soll;  endlich  auch  als  Trippermetastase.  Die  Schwie- 
rigkeit der  Cur  im  Allgemeinen,  welche  Umsicht,  Geduld  und  Ausdauer  er- 
fordert, erkennt  auch  Bruherijer  an,  ebenso  die  Wichtigkeit  der  Kr  mitte  hing, 
ob  ein  ursächliches  Allgemeinleiden  zum  Grunde  liegt  oder  nicht.  Bei  der 
Ozaena  syphilitica  und  wo  der  Kranke  schon  vielen  Mercur  bekommen  hat, 
lobt  er  Muleralsäuren ,  Decoct.  sarsaparillae  und  die  ausleerende  alterirende 
Methode  Bei  schwachen  Kranken  gute  Kost,  Wein,  China,  oder  nur  Land- 
luft und  Milchdiät.  Bei  jeder  Ozaena  Mcrcurialia  und  Autimonialia  zu  ge- 
ben, tadelt  er  mit  Recht.  Liegen  metastatische  Ursachen  znm  Grunde,  so 
rühmt  er  Darmausleerungen,  Bäder,  Haarseil,  PusteUalbe  etc.  Sind  viele 
Schmerzen  zugegen,  so  sind  gelind  antiphlogistische  reizmildernde  erschlaffende 
Mittel,  selbst  in  alten  Fällen  noch  heilsam:  Decoct.  althaeae,  hyoseyami, 
cicuL,  Solutio  boracis,  Blutegel  an  den  Rücken  oder  die  Öffnungen  der  Nase, 
Unguent.  mercuriale  mit  Opium  *u«\  Einreiben  etc.  Bei  Unthätigkeit, 
Schmerzlosigkeit  und  schlechter  Secrction  Decoct.  quere.,  chinae,  Tinct. 
opii,  myrrhac  als  topische  Mittel.  Bei  Ozaena  venerea  Präzipitat  und  Subli- 
mat in  Salben-  und  Pulverform;  bei  sebeusslichem  Gestanke  Injcctionen  von 
Aqua  oxymuriatica,  Chlorkalk.  Bei  zugänglichen  syphilitischen  Geschwüren 
lässt  Rust  diese  mit  Sublimat,  Extract.  cicut.,  chamomill.,  Tinct.  opii  und 
Mel  rosarum  pinseln;  Dupuytren  lässt  hier  Prisen  von  2  — 3  Gr.  Kalomel 
Und  etwas  Amylum  aufschnupfen  und  die  Nase  dann  tamponiren.  (Deschampg, 
Abhandl.  über  die  Krankheiten  der  Nasenhöhle  und  ihrer  Nebenhöhlen.  A. 
d.  Franz.  von  Börner.  Stuttgart,  1803.  —  C.  A.  Weinhold,  Von  den  Krank- 
heiten der  Gesichtsknochen  nnd  ihrer  Schleimhäute  etc.,  dem  Verhüten  des 
Einsinken*  der  gichtischen  und  venerischen  Nase,  und  der  Einsetzung  künst- 
licher Choanen.  Halle,  1818.  bei.  IX.  S.  46). 


JT  e 

• 

Pnchncmla,  Pachyaemia,  leichte  Gerinnbarkeit  und  Ver- 
dickung des  Blutes,  besonders  in  Folge  gestörter  Blutcirculation  und 
des  verminderten  Calor  aniroalis,  wie  z.  B.  bei  Cholera  asiatica,  bei  Apo- 
plexie, Asthma,  bei  Scheintod  durch  Kohlendampf,  Ersticken,  Erhangen,  wo 
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zugleich  wegen  gebinderter  Oxydation  das  Blut  sehr  danket  aussieHt/jHäu- 
figes  Trinken  von  kaltem  WaMer  und  Säuren,  "Waschen  mit  Ewig  und 
\V  asser,  frische  Luft  und  Reibung  der  Glieder,  in  schlimmen  Källen  auch 
ein  kleiner  Aderlass,  dies  lind  die  vorzüglichsten  Hülfsmittel  für  den  crKt«*n 
Augenblick;  später  nou  das  Grundübel  nach  seinen  Ursachen  behandelt 

V»'  C  V  tl  £  H  *" 

PAchyblepharon,  Pachyhlevhnrosi»,  Verdickung  der  Augen- 
lider, Augeulidersch  wlele.  Ist  meist  Folge  bedeutender  Ophthal- 
mia venerea,  wobei  die  Meiboru'schen  Drüsen  aufgetrieben  und  verhärtet 
erscheinen.  Cur.  Innerlich  Kalomel,  äusserlich  Mercurialsalbc  zum  Ein- 
reiben. 

PachyctaoÜa.  Ist  ein  Leiden  in  Folge  verdickter  Galle,  wie  dies 
s.  B.  bei  GalleubUsensteinen  mitunter  der  Fall  ist;  s.  Litbiasis. 

Fachymenla,  Verdickung  der  Häute,  z.  B.  der  Blase,  des 
Mastdarms  etc.  in  Folge  chronischer  Blennorrhoe;  s.  Blennorrhoea  and 
Induratio. 

PadiT^ca*    Iat  gleichbedeutend  mit  Pachvblepharon. 
Paedanchone,  Kinder  bräune,  s.  Angina  membranacea. 

Paedarthrocace»  der  sogenannte  Winddorn  {Spina  ventosa), 
das  Knochengeschwür,  besonders  bei  scrophulüsen  oder  rhachiüschen 
Kindern  und  bei  solchen,  die  an  Pseudosyphilis ,  an  der  Marschkrankheit 
litten  (TT.  Sjtrentfel).  Das  Übel  kommt  vorzüglich  an  den  Röhrenknochen, 
der  Extremitäten,  so  dass  es  den  ganzen  Umfang  derselben  mehr  oder  minder 
gleichniässig  einnimmt,  besonders  aber  am  Ober-  und  Unterarm,  Ober-  und 
Unterschenkel,  an  den  Händen  und  Füssen  vor.  Ks  geht  von  der  Innern 
Markhöhle  aus,  ist  mit  grosser  Entartung  des  Knochengewebes  verbunden 
und  stets  ein  wichtiges  ÜbeL  Es  entsteht  hier  ohne  bedeutenden  Schmerz 
eine  etwas  gespannte  Geschwulst,  welche  weich  ist,  nach  einigen  Wochen 
röthlich,  bräunlich  wird,  aufbricht  und  einen  dünnen,  gelblich  -  rechlichen, 
Eiter  giebt.  Das  Geschwür  geht  bis  auf  den  Knochen,  der  meist  schon  ca- 
riös  ist,  wird  langwierig,  fistulös,  und  die  Kinder  magern  sehr  ab.  Ursa- 
chen sind:  Dyskrasien,  Scropheln,  englische  Krankheit,  Scorbut,  Menschen- 
pocken, Atrophie,  Venerie.  Die  scrophulöse  Form  ist  diejenige,  welche  meist 
nur  Kinder  vor  der  Pubertät  ergreift,  die  fast  immer  schon  länger  an  Scro- 
pheln gelitten  haben.  Die  andern  Formen  findet  man  mehr  bei  Erwachse- 
nen. Cor.  Ist  die  des  Grundubels,  also  Mercurialia,  doch  nur  in  seltenen 
und  kleinen  Dosen,  und  nicht  zu  anhaltend  gebraucht;  ferner  Cicuta,  Bella- 
donna, Asa  foetida,  vorzüglich  aber  Kalmus,  Chinin,  China  und  Eisen,  um 
den  Körper,  besonders  die  schwache  Verdauung  zu  stärken.  Äusserlich  ge- 
brauchen wir  Empl.  cicutae,  digUalis  und  Empl.  mercuriale,  lassen  Einrei- 
bungen von  Unguent.  mercuriale  machen,  von  Succ.  chelidon.  majoris  rec. 
expr.  (Leidenfrost)  f  von  Extr.  aabinae  in  Aq.  laurocerasi  (Most)  etc.,  wo- 
durch die  Geschwulst  oft  vermindert  wird.  Auch  wenn  schon  Eiterung  da 
ist,  wenden  wir  dieselben  Mittel  an  und  bebandeln  zugleich  die  Caries  mit 
Tinct.  asae  foetidae,  myrrhae  etc.  Das  Obel  ist  sehr  langwierig,  weil  ein 
Allgemeinleiden  zum  Grunde  liegt,  wogegen  eine  nährende  Diät,  Bewegung 
in  freier  Luft,  besonders  im  Sonnenschein,  aromatische  Bäder,  See  - ,  Salz- 
und  Stahlbäder  oft  herrliche  Dienste  thuu.  (Vergl.  Vanderzande  und  Hou- 
xelot  im  Journ.  gentkai  de  M&iec.  Tom.  22  und  24.  S.  254.  Laiujenbeck 
in  Salzb.  med.  Chirurg.  Zeitung.  1812.  S.  446.  Awjustin,  Dias,  de  spina 
ventosa.  Boyer  im  Dict.  des  sciences  mädicale*.  Tom.  LH.  p.  309.  S.  auch 
Arthrocace).  Zuweilen  ist  das  Übel  so  schlimm  und  die  Koocbenkrank- 
heit  so  bedeutend,  dass  selbst  das  Glüheisen  nichts  hilft  und  die  Amputa- 
tion des  Gliedes  vorgenommen  werden  muss;  doch  übereile  man  sich  nicht 
mit  letzterer  (s.  de  Granyes  im  Journ.  de  Medcc.  T.  48.  S.  527.  Lagresic 
in  Salsb.  med.  chir.  Zeitung.  1801.  S.  201). 

PaedatropJbJa,  Darrsucht  der  Kinder,  s.Atrophia  infantum. 
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Paedlatria«  Ist  die  Lehre  und  Behandlung  der  Kinder- 
krankheiten; ein  höchst  wichtiger  Gegenstand  für  den  Arzt,  der  ein  ge- 
naues Studium  der  Kindernatur,  der  physischen  und  moralischen  Erziehung 
derselben,  der  eigentümlichen  Wirkungen  der  Arzneien  auf  den  kindlichen 
Organismus  (der  in  der  Regel  nur  einfache  und  gelinde,  sanfte  Arzneien  er- 
heischt), und  endlich  gründliche  Kenntnis*  der  besten  Autoren  über  die 
Kinderkrankheiten  voraussetzt ,  namentlich  der  Schriften  eines  Rosenstein, 
Jahn,  Henke,  Girt anner,  Struve,  Hopfengärtner,  Schäffer,  Fleisch  *  Hecker, 
Plenk,  Formey,  Boer,  Jörg,  Feiler,  Wendt,  Capuron,  Götts,  Meissner  etc. 
über  diesen  Gegenstand.    S.  Morbus  infantum. 

Paedlcterufl,  Gelbsucht  der  Kinder,  a.  Icterus  neonatorum. 

Paedotropola,  die  Ernährung  und  Erziehung  der  Kin- 
der, die  Kinderdia t.  Auch  sie  ist  für  den  Arzt  zur  richtigen  Einsicht 
in  die  Pädiatrie  sehr  wichtig.  Über  die  physische  Erziehuug  der  Kinder 
schrieben  besonders  Faust,  Hufeland,  Wurzer,  Gutsniuths  (Gymnastik  für 
die  Jugend),  J.  P.  Frank,  G.  Crusius,  Struve,  Rousseau  (Emile,  ou  de 
l'eMucation),  Leroy,  Schmidtmüller,  Pittschaft  und  Meissner.  Auch  ich  habe 
eine  kleine  Schrift  darüber  (s.  Most,  der  Mensch  in  den*  ersten  sieben  Le- 
bensjahren ete.  Leipzig,  1828)  herausgegeben. 

Paeeoeyae,  Heilkenst,  s.  Medicina. 

Pagoplexla,  der  Frostschlag,  die  Apoplexie  durch  Erfrieren, 
s.  Asphyxie. 

Paliocoteeie.  Ist  Wiederverschlimmerung  eines Krankheit* 
zuBtandes,  Wiederaufbrechen  einer  Wunde. 

PaUndromia,  die  Rückkehr,  der  Rückfall  einer  Krankheit,  das  Re- 
cidiv,  s.  Morbus. 

Pallor,  die  Bleich heit,  das  blasse  Aussehn  als  Symptom  verschie- 
dener Krankheiten;  auch  nennen  Einige  bo  die  Bleichsucht,  s.  Icterus 
albus. 

Palmoecopia,  Pulsschau,  Pulsuntersuchung,  die  Prognose 
aus  dieser  Untersuchung,  s.  Sphygmologia. 

Pelmui,  s.  Palpitatio  cordis. 

Palpebrarum  coalltue,  s.  Ancyloblepharum. 

Palpitatio  cor  die,  Palmus,  Cardiopalmus ,  das  Herzklopfen. 
Ist  eine  Art  Pulsatio  thoracica,  d.  i.  jede  klopfende  Bewegung  oberhalb  dea 
Zwerchfells,  die  dem  Kranken  bemerklich,  lästig  und  oft  schmezhaft  ist,  auch 
von  Arzte  oft  deutlich  gefühlt,  ja  selbst  gesehen  und  gehört  werden  kann. 
Wir  unterscheiden  hier  1)  Pulsatio  cardiaca,  sogenanntes  Hersklopfen, 
wo  der  Herzschlag  in  der  Herzgrube  empfunden  wird,  abnorm  ist  und  Miß- 
behagen, selbst  Angst  erregt.  Die  Ursachen  sind,  sehr  verschieden}  bald 
ists  ein  Symptom  organischer  Fehler  im  Bau  des  Herzens  und  der  grossen 
Gefasse,  bald  rührt  es  von  Affectionen  des  Gefftss-  und  Nervensystems,  wie 
bei  Fiebern,  Entzündung,  Krämpfen  etc.  her.  Bei  Herzübeln  fehlt  es  selten, 
es  remittirt  hier  bei  Rune  der  Seele  und  des  Körpers,  nimmt  aber  im  ent- 
gegengesetzten Falle  selbst  bis  zur  Orthopnoe  und  Ohnmacht  zu.  Daa 
Herzzappeln  (Trepidatio  cordis,  Cardiopalmus  sensu  strictioti)  ist  ab  Un- 
terart der  Pulsatio  cardiaca  kein  wahres  Herzklopfen,  sondern  ein  Vibriren 
des  Herzens,  eine  Bewegung,  wie  bei  kochendem  Wasser,  wobei  der  Hera» 
achlag  oft  selbst  auf  Augenblicke  stockt.  Am  meisten  bemerkt  man  es  in 
den  spätem  Zeiträumen  der  Herzübel  (s.  Morbus  cordis).  Dagegen  ist 
das  wahre  Herzklopfen  (Palpitatio  cordis  sensu  strictiori)  ein  wirkliches 
Herx pochen)  eine  Verstärkung  des  gewöhnlichen  meist  abnormen  Herz- 
schlages, nach  vorhergegangenem  augenblicklichen  Stocken  desselben,  welche 
Bewegung  sich  dem  Pulse  mittheilt.  2)  Pulsatio  pectoralis,  das  schein- 
bare Herzklopfen.  Es  ist  vom  Herzschlage  verschieden  und  nicht  blos 
iu  der  Herzgegend ,  sondern  oft  in  andern  Theilen  der  Brust  fühlbar,  har- 
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nicht  mit  dem  Pulse  und  ist  oft  regellos.    Ursachen  sind:  Aneu- 

S-sma  aortae,  Verwachsung  des  Herzbeutels,  Geschwülste,  Abcesse  in  der 
rast,  Krämpfe  etc.  Die  Cur  des  Herzklopfens  ist  die  des  Groodübels. 
Palliativ  wirken:  die  grösste  Ruhe,  kleine  Mahlzeiten,  kleine  Aderlässe,  ge- 
linde kühlende  Laxanzeu  von  Sal  Glauberi,  Crem,  tartari,  Tamarinden,  kalte 
Waschungen  der  Herzgegend,  zuweilen  eine  Dosis  Herb,  digital**,  B.  alle 
2 — 4  Abende  1 — 2  Gran  etc.,  s.  Aneurysma  internum. 

Pamplesrl»  (nicht  Panplegia),  der  allgemeine  Schlag,  die  allgemeine 
Lähmung;  s.  Apoplexia  und  Paralysis. 

Panacea,  die  Panacee,  das  U niversal mittel.  Der  Glaube  an 
ein  Mittel,  das  alle  Krankheiten  zu  heilen  im  Stande  sey,  musste  mit  den 
neuern  Fortscbritten  der  Wissenschaft  und  der  bessern  Einsicht  ins  gesunde 
und  kranke  Leben  immer  mehr  als  ein  Wahn  erscheinen,  und  wenn  in  frü- 
hem Zeiten  Arzte  und  Laien  an  eine  Panacee  glnubten,  so  ist  dies  in  un- 
eerm  Zeiteiter  bei  allen  wissenschaftlich  gebildeten  Männern  durchaus  nicht 
mehr  der  Fall.  Wollen  wir  indessen  eine  Lebens  panacee  statuirea,  die 
die  Gesundheit  erhält  und  Tausende  von  Krankheiten  hellt,  so  sind  ee  fol- 
gende, wahrhaft  göttliche  Universalmittelt  frische  Luft,  gesundes 
Wasser,  Licht  und  Wärme.  Der  Professor  örtel  in  Anspach  hat  sich 
durch  seine  kleinen  Broschüren,  betitelt:  Die  allerneuesten  Wassercuren, 
1829-1834.  12  Hefte,  ein  grosses  Verdienst  erworben.  Vieles  Trioken  von 
frisch  geschöpftem  Quellwasser,  täglich  zu  6—12  Mass,  erfrischt  die  ganze 
Blut-  und  Säftemasse,  belebt,  reinigt  und  bewirkt,  dass  KrankheitsstofTe 
durch  Diurese  und  Diaphorese  aus  dem  Körper  geschafft  werden.  Macht 
in  den  ersten  paar  Tagen  auch  etwas  Magendrücken  oder  sonstige  Un- 
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schwinden;  man  mnsa  nur  das  Wassertrinken,  was  bei  Gicht,  Krämpfen, 
bei  krankhaft  erhöhter  Venosität,  bei  Stein,  in  hitzigen  Fiebern  und  vielen 
andern  Übeln  den  grössten  Nutzen  bringt,  consequent  fortsetzen.  Bei  stren- 
Wassercur  rouss  mehrere  Wochen  ausser  altem  Weissbrote  und  frischem 

*  »marltlum,  Panari$,  Panarwm,  PnronycUa,  Onychia,  Dactylilb, 
tio  dyitorum,  die  Entzündung  des  Nagelgliedea  der  Fin- 
ger und  der  Zehen,  daa  Nagelgeschwür,  der  sogenannte  Finger* 
wurm.  Das  Obel  beginnt  als  Entzündung  entweder  in  der  Haut,  im  Zell- 
gewebe, in  den  Sehnen  und  ihren  Scheiden,  oder  in  der  Knochenhaut. 
Wir  unterscheiden  daher  dem  Sitae  nach  1)  Panaritium  sub  ungue,  Onychia. 
Die  Entzündung  entsteht  hier  oberflächlich,  meistens  an  der  Nagelwurzel, 
von  wo  aus  der  Nagel  sich  bildet.  Es  zeigt  sich  eine  duokelruthe  An- 
schwellung, die  sich  nicht  über  das  erste  Fingerglied  erstreckt,  aber  höchst 
schmerzhaft,  brennend,  klopfend  ist;  darauf  bildet  sich  ein  sehr  schmerzhaf- 
tes Geschwür,  welches  eine  eiterähnliche  Feuchtigkeit  absondert,  Neigung 
so  Fleisch  Wucherung  (Caro  luxurians)  zeigt  und  bei  Vernachlässigung  leicht 
bösartig  wird.  Unter  dem  Nagel  sammelt  sich  meist  Eiter,  der  bedeutende 
Schmerzen  verursacht.  Gewöhnlich  stösst  sich  der  alte  Nagel  ab  und  es 
bildet  sich  bald  ein  neuer,  der  indessen  häufig  etwas  deform  wird.  Cur. 
Zuerst,  und  kommt  man  früh  genug  zum  Kranken,  versuche  man  die  Zer- 
theilung  durch  Anlegen  von  Blutegeln,  durch  Überschlagen  von  Bleiwasser, 
durch  Einreibungen  von  Ungt.  mercuriale  cinereum.  Gelingt  diese  aber 
nicht,  so  rouss  der  Eiter  schnell  entleert  werden.  Hat  sich  unter  dem  Na- 
gel Eiter  angesammelt,  so  muet  von  diesem  mittels  Glaa  oder  Bistouris  be- 
hutsam soviel  abgetragen  werden,  dasa  man  ihn  öffnen  und  den  Eiter  ent- 
leeren kann.  Den  sich  ablösenden  Nagel,  der  als  fremder  Körper  nachthei- 
lich  wirkt,  muss  man  unschädlich  machen,  indem  man  von  ihm  soviel  ent- 
fernt, als  sich  gelöst  hat,  und  dann  zwischen  ihn  und  daa  Fleisch  weiche 
Charpie  bringt.    Die  Ausreisauog  des  Nagels,  welche  Einige  empfohlen  ha- 


ben ,^aaat  aalten  und  nur  in  höchst  bösartigen  Fallen.   Sowie  sich  nun  der 


alte  Nagel  von  der  Wurzel  löst,  wächst  langsam  ein  neuer  nach.  Diesen 
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muss  man,  um  Deformität  zu  verhüten,  mit  einem  Hütchen  von  Wacht  be- 
decken. Heilt  bei  dieser  Behandlang,  wobei  man  alle  fettige  Salben  mei- 
det, das  Geschwür  nicht ,  dauert  die  Absonderung  von  Jauche  fort,  so  Ter-; 
binde  man  mit  einer  schwachen  Solutio  lapid.  infernalis,  mit  etwas  Tinct. 
opü  versetzt.  Entstandene  Fleisch  Wucherungen  Entfernt  man  am  leichtesten 
durch*  Betupfen  mit  Höllenstein;  ein  trockner  Verband  verhütet  sie  am  be- 
sten, besonders  wentf  er  täglich  erneuert  and'  etwas  fest  angelegt,  auch 
dabei  die  grösste  Reinlichkeit  beobachtet  wird.  t)  Panaritium  tmbeuta- 
,  meum.  Hier  beschrankt  sich  die  Entzündung  aufs  Zellgewebe  unter  der 
Haut;  das  Übel  erscheint  meistens  an  der  Fingerspitze  unter  heftig  klopfen- 
den, nur  an  der  leidenden  Stelle  wahrnehmbaren  Schmerzen,  verbunden  mit  » 
vieler  Spannung,  weil  die  harte,  dicke  Oberhaut  nur  wenig  Ausdehnung 
gestattet.  Die  Geschwulst  ist  daher  auch  nur  gering»  und  beim  Übergange 
in  Eiterung  ist  der  Eiter  schwer  zn  entdecken;  er  bahnt  sich  nur  langsam 
einen  Weg  nach  Aussen.  Cur.  Zu  Anfange  und  bei  geringer  Entzündung 
wird  durch  die  bei  Panaritium  sub  ungue  angegebene  antiphlogistische  Be- 
handlung oft  noch  Zerth eilung  bewirkt  Zuweilen  folgt  diese  auch  durchs 
Eintauchen  des  kranken  Fingers  in  so  heissc  Milch  oder  solches  Wasser, 
nie  der  Kranke  es  vertragen  kann;  doch  darf  man  dies  Mittel  bei  hohen 
Graden  von  Schmerz  und  Entzündung  nicht  versuchen;  hier  sind  vor  allem 
Blutegel  indicirt.  Man  untersuche  hier  genau,  ob  etwa  Holzsplitter,  Glan 
oder  andere  fremde  Körper,  welche  zu  entfernen  sind»  die  Entzündung  her- 
vorgerufen haben.  Kommt  die  Zertheiiung  in  den  ersten  drei  Tagen  nicht 
zu  Stande,  so  mu*s  man  durch  warme  Breiumschläge  die  Eiterung  befördern 
und,  wenn  das  Klopfen  an  irgend  einer  Stelle  zunimmt,  die  Spannung  und 
der  Schmerz  sich  vermehren  etc.,  einen  hinreichend  grossen  und  tiefen  Ein« 
schnitt  machen,  damit  der  Eiter  ungehindert  abfliessen  könne,  worauf  fast 
augenblicklich  Erleichterung  der  klopfenden ,  heftigen  Schmerzen  erfolgt. 
Dennoch  fährt  man  mit  deu  warmen  Breiumschlägen  von  8pec  emoliientea, 
Hafergrütze,  Semmelkrumen  in  Milch  gekocht  etc.  so  lange  fort,  bis  alle 
Spannung,  Geschwulst  und  Entzündung  fast  ganz  verschwunden  sind.  Das 
zurückbleibende  Geschwür  verbindet  man  mit  Charpie,  worauf  sehr  dünn 
Ung.  simpl.  gestrichen,  und  mit  Empl.  simpl.  adhaeslvum.  5)  Panaritium 
tendinis.  Hier  nimmt  die  Entzündung  vorzüglich  die  Flechse  und  ihre 
Scheide  in  Anspruch;  sie  setzt  sich  im  Verlauf  des  Tendo  fort,  und  der 
■ehr  heftig  tobende  Schmerz  zieht  sich  durch  den  ganzen  Arm  bis  zur 
*  8chulter  hinauf.  Die  Geschwulst  ist  an  der  leidenden  Stelle  selbst  nur  höchst 
gering;  dagegen  bemerkt  man  an  der  Hand,  am  Handgelenke  und  nicht  sel- 
ten längs  des  ganzen  Arms  bis  zur  Schulter  eine  bedeutende  Anschwellung. 
Die  Entzündung  hat  das  Eigene,  daas  sie  sehr  schnell  in  Eiterung  über- 
geht; auch  sammelt  sich  der  Eiter  oft  selbst  entfernt  vom  Pinger,  sogar  un- 
ter dem  ringförmigen  Bande  der  Handwurzel  an,  und  bringt  häufig  bedeu- 
tende Zerstörung  hervor,  z.  B.  durch  Caries  der  Mittelhand  knochen.  Allge- 
meines und  oft  bedeutendes  Fieber  begleitet  diese  Form  des  Panaritium  in 
den  meisten  Fallen.  Cur.  Die  Zertheiiung  gelingt  hier  höchst  selten;  will 
man  sie  erzielen,  so  muss  man  früh  genug  eine  hinreichende  Menge  Blutegel 
ansetzen.  In  der  Regel  wird  man  schnell  die  Eiterung  befördern  müssen, 
wobei  man  die  Öffnunc  des  Ab  secsses  nie  über  48  Stunden  verschieben 
darf,  weil  sonst  leicht  die  Flechse  angegriffen  wird  (s.  Malacosls  ten- 
dinum).  Die  Öffnung  selbst  muss  gehörig  tief  bis  in  die  Sehnenscheide 
gehen;  auch  musa,  wenn  die  Spannung  sehr  gross  ist,  ein  Kreuzschnitt  ge- 
macht werden.  Am  Finger  selbst  entleert  sich  meist  nur  sehr  wenig  Eiter, 
und  man  muss  wohl  darnach  sehen,  dass  keine  Eiteransammlungen  an  der 
Hand  oder  am  Arme  sich  bilden.  Zeigt  sich  irgendwo  Geschwulst,  klopfen- 
der Schmerz  und  Fluctuation,  so  muss  auch  hier  mit  der  Lanzette  hinrei- 
chend tief  geöffnet  werden.  Binden  sich  Eiteransammlungen  unter  dem  ring- 
förmigen Bande  der  Handwurzel,  so  muss  dieses  mehr  oder  weniger  durch- 
schnitten werden,  wobei  die  Beweglichkeit  der  Hand  stets  leidet,  wo 
nicht  ganz  verloren  geht.   Die  Behandlung  der  Geschwüre  bt  dieselbe,  wie 
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bei  No.  2.  4)  Pamritivm  peHoetei.  Hier  ist  die  Knochenhaut  von  der  Ent- 
zündung ergriffen  (Pcriosteitis).  Der  Schmerz  ist  nur  auf  die  leidende  Stell« 
beschränkt,  ausserordentlich  heftig,  ohne  dass  jemals  eine  Anschwellung  oder 
Rothe  bemerkt  wird.  Die  Entzündung  geht  schnell  in  Eiterung  über  und 
es  folgt  sehr  leicht  Knochenfrass ,  wodurch  der  Knochen  im  Gelenke  verlo- 
ren gebt  und  der  Finger  eine  bedeutende  Deformität  erleidet.  Häufig  kommt 
die?e  Form  compHrirt  mit  No.  3.  vor,  wo  dann  zugleich  bei  der  Cariee 
Sehnenverderbniss  stattfindet.  Cur.  Um  Caries  zu  verhüten,  muss  man 
hier  sogleich  tiefe  Einschnitte  bis  auf  den  Knochen  machen.  Hinterher  die- 
nen warme  Breiumschläge,  ein  warmes  Kalibad,  ein  Decoct  flor.  chamomü- 
lae,  worein  der  kranke  Finger  getaucht  wird.  Ist  schon  Caries  eingetreten, 
so  dient  die  Behandlung  dieser  (s.  Caries),  wobei  ea  in  den  meisten  Fäl- 
len indicirt  ist,  den  Knochen  ganz  zu  entfernen.  Waa  die  Ursachen  des 
Panarkturos  betrifft,  so  rechnet  man  hierher:  Verletzungen  beim  Abschnei- 
den der  Nägel,  schnellen  Wechsel  der  Temperatur  der  Hände,  z.  B.  bei 
Köchinnen,  Wäscherinnen,  die  bald  in  warmem,  bald  in  kaltem  Wasser  die 
Hände  haben  müssen,  daher  denn  auch  die  Fischer  häufig  daran  leiden; 
ferner  schnellen  Witterungswechsel,  daher  Einige  daa  Übel  selbst  epidemisch 
gesehen  haben  wollen  (vergl  I^entin1»  Beiträge  etc.  S.  7.  Siehold''»  Chirurg. 
Tagebuch  No.  11).  In  einigen  Familien  acheint  das  Panaritium  fast  erb- 
lich zu  aeyn,  so  dass  alle  Mitglieder  daran  leiden,  und  bei  einzelnen  Frauen 
sah  man  ea  in  jeder  8cbwangerscheft  wiederkehren  (s.  Hinze  in  Starke*» 
Archiv.  Bd.  5.  p.  405.).  (Ein  neues  sehr  wirksames  Mittel,  um  die  Zer- 
theilung  eines  jeden  Panaritiums  in  den  ersten  2 — 4  Tagen  des  Übels  zn 
bezwecken,  welches  ich  sehr  probat  in  mehreren  Fällen  gefunden  und  wo- 
durch das  Messer  völlig  entbehrlich  gemacht  worden,  sind  Einreibungen  von 
Unguent.  mercuriale  einer.,  alle  %  8tunde  4 — 6  Gran  in  den  kranken  Fin- 
ger; auch  die  Salbe,  auf  Leinwand  gestrichen,  übergelegt.  Ein  bis  2  Drach- 
men reichen  hin,  um  binnen  48  Stunden  Zertheilung  und  Heilung  zu  erzie- 
len. 8.  auch  v.  Gräfe'»  and  «.  Walther'»  Journ.  Bd.  XX.  Hft.  5.  8.  298. 
Host).  Carl  Kopeke, 

Panchymagoga  (remedin),  sogenannte  reinigende,  den  Cby- 
mus  verbessernde  Mittel,  wohin  die  Alten  theilweise  ausleerende  Mittel 
zählten. 

PancoenonoNON.    Ist  dasselbe,  was  Epidemia. 

Pancreataljria,  Gekrösdrüaenschmerz ,  Gekrösdrflsenkrankheit ,  s. 
Inflamniatio  pancreatis. 

Pancreatltlft ,  Gekröa-  oder  Magenspeicheldrüsenentzündung,  s.  In- 
flammatlo  pancreatis. 

Pandalitium,  s.  Panaritium. 

Pandemla.  Bezeichnet  jede  allgemeine  Volkskrankheit,  jedes  allge- 
mein verbreitete  Übel,  schlieast  also  sowol  Epidemien  als  Endemien  ein, 
a.  Morbus. 

F»anrtu0  ocull,  s.  Ptcrygium. 

Panochla,  Panu»,  eine  Drüsenbeule,  besonders  in  der  Inguinal- 
gegend  (s.  Bubo  und  Syphilis). 

Panophobla,  Pavor,  eine  sehr  grosse  Furcht,  ein  heftiger 
Schrecken,  welcher  Äfftet  selbst  tödten  oder  doch  schwere  Krankheiten 
cur  Folge  haben  kann;  auch  bedeutet  daa  Wort!  Schwermuth,  Muth- 
losigkeit  (s.  Athymia). 

Paataphobla,  gänzliche  Furchtlosigkeit 
Pantatrophia,  gänzlicher  Mangel  an  Ernährung. 
Pantogangliitis.   So  haben  Einige  die  Cholera  orientalis  genannt 
Pantophobia,  allgemeine  Furcht;  Einige  nennen  so  auch  die 
Hydrophobie,  weil  die  Kranken  bei  letzterer  sehr  furchtsam  aussehen. 

Most  EnoyklopidJe.  Um  Aafl.  II.  35 
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Panus,  Adenophyma ,  Adenonais ,  Drüsenbeule,  Drüsenge- 
schwulst. Ist  jede  isolirte  kugelige  Geschwulst  in  drüsigen  Theilen,  wo- 
bei die  Drüse  bald  entzündet  (Adevitis),  bald  verhärtet.  (Adenoncua) ,  bald 
verstopft  (Adenemphraxis),  bald  schmerzhaft  (Adenalgia),  bald  ohue  Schmerz 
ist.  Alles,  was  aut  mechanische ,  chemische  oder  specirische  Weise  Drüsen 
krankhaft  afficiren  kann,  vermag  Panus  zu  erregen.  Dahin  geboren  ver- 
schiedene Dyskraaien  und  Kachexien,  Scropheln,  Krebs,  Lepra,  Exantheme, 
bösartige  Fieber,  Pest,  Reis  von  Zugpflastern,  Geschwüren,  Entzündung, 
chronischen  Hautausschlägen.  Der  Scirrhus  venu  und  die  Scrophula  Vera 
gehören  beide  hierher,  weil  ihr  Sitz  drüsige  Theile  sind.  Wir  unterschei- 
den daher  Panu*  scirrhosus  ,  scrojyhulosus ,  exanthematicus  in  Folge  von 
Pocken,  Masern,  Scharlach)  ferner  Panus  catarrhalis  bei  Schnupfeofieber, 
Angina  catarrhalis,  Parotitis;  Panus  Sympathien*  in  Folge  von  Stichwunden, 
Geschwüren,  Caries  in  der  Nähe  der  Drüsen;  Panus  feürdis ,  pestis  bei  der 
Pestkrankheit.  Nach  dem  bitze  statiriren  wir  Panus  axillaris,  colli  (Trs- 
chelopamis) ,  faueium,  mguinalis,  pojditi* ,  thyreoideus  {Struma).  Die  Cur 
der  Drüsengeschwülste  ist  verschieden  nach  ihren  bald  localen ,  bald  allge- 
meinen oder  specinseben  Ursachen  (s.  Adenitis,  Inflam  mati  o  glandu- 
lamm,  Cancer,  Scrophulae,  Syphilis,  Scarlatina,  lnflamma- 
tio  parotidea,  Struma  etc. 

Paiizootia  ,  Panlozootia.  Ist  der  allgemeine  Name  für'  jede  unter 
den  Thieren  herrschende  Seuche,  für  jedes  sowol  enzootische  als  epizooti- 
ache  Erkranken. 

Papula,  das  exa nthematische  Blutchen,  Knötchen  («.  Ma- 
cula). H.  Eickhon  unterscheidet  in  seinem  classischen  Werke  (Hand- 
buch  über  die  Behandlung  und  Verhütung  der  coutagiös- fieberhaften  Exan- 
theme etc.  Berlin,  1831).  1)  Stigmata  y  Stippen,  Punkte,  d.  i.  kleine, 
höchstens  eine  Linie  im  Durchmesser  haltende  partielle  Fsrbenveränderungen 
der  Haut  ohne  sichtbare  Erhebungen,  wie  dies  mehrere  Exantheme  zu  An- 
fange zeigen;  2)  Maculae,  Flecke,  d.  i.  Stigmata,  deren  Durchmesser 
über  eine  Linie  und  selbst  einige  Zoll  betragen,  z.  B.  bei  Morbus  maculo- 
sus,  Nacvus.  5)  Jlubcdo,  Erythema,  Hautrötbe,  ist  jede  röthere  Stelle 
der  Haut,  die  mehr  uls  5  Zoll  im  Durchmesser  hält»  z.B.  bei  Rose,  Schar- 
lach. 4)  Papula,  Papel  Ist  eine  umschriebene,  aus  festen  Theiien  der 
Lederbaut  bestehende  Erhöhung,  deren  Basisdurchmesser  nicht  über  eine  Li- 
nie betragt,  so  dass  beim  Durchstechen  nur  wenig  Lymphe  aus  Iii  esst,  z.  B. 
bei  Masern  und  Blattern  am  ersten  Tage.  5)  Verruca,  Warze.  Eine 
Ilauterhebung  unter  rechtem  Winkel,  deren  Basis  1  —  6  Linien  Durchmesser 
hält.  6)  Tuberculum,  Knoten.  Ist  eine  umschriebene  Erhebung  der  fe- 
sten Theile  der  Haut  unter  spitzem,  doch  nicht  unter  45°  betragendem  Win- 
kel. 7)  Phyma,  Quaddel.  Umschrieben,  unter  spitzem,  nicht  über  45° 
betragendem  Winkel  nach  und  nach  ansteigend,  die  Basis  selten  unter  4 
Linien  im  Durchmesser.  8)  Bubo,  Beule.  9)  Dermatotylus ,  Haut- 
schwiele. 10)  Bui la,  Blase.  Ist  eine  partielle,  nicht  durch  Zellen  in 
kleine  Höhlen  gesonderte  Erhebung  der  Epidermis,  wornatar  sich  bald  Luft, 
bald  Blut,  bald  Lymphe  befindet.  11)  Pustula,  Pnatel.  Ist  umschriebene, 
zellige  Erhebung  des  Corions,  worin  Flüssigkeit,  die  ohne  Drücken  nie  ganz 
ausfliegst  oder  die  Erhebung  collabireo  laset,  sich  befindet;  z.  B.  bei  Vari- 
cellen nnd  Variolen.  Ist  ihr  Inhalt  Eiter,  so  ist  die  zeitige  Structtir  zer- 
stört, und  sie  leeren  sich  dann,  angestochen,  vollkommen  aus.  12)  Stftuttna, 
Schuppe.  15)  Vrusta,  Schorf.  14)  Cfcntrür,  Narbe.  Zu  den  papu- 
lösen  Hsutkrankheiten  zahlt  Schmalz  (Diagnostik.  S.  231)  die  Prurigo,  die 
iAchen- und SfropAu/iuarten;  zu  den  f  lecki  gen:  Erysipelas,  Pkucnismus,  Ery- 
thema, Intertrigo,  Urticaria,  Esser  a,  Purpura,  Rubeolae,  Petechiae,  Narvus, 
Vitiligo,  Spilosis;  zu  den  schuppigen:  Lepra  squamosa,  psorica,  Ichthyo- 
sis, Pityriasis  (Furfuratio).  Zu  den  pus  tu  lösen  Hautkrankheiten  rechnet 
man:  Variola«  verac ,  spuriac,  Variolois ,  lgnis  sacer ,  Zoua,  Erysipelas  pu~ 
stitlosum,  Herpes  simplex,  eethymatodes  und  exedens,  Pemphigus  verus,  spu- 
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rius,  Miliaria,  Hydroa,  Scabies  vera  et  spuria,  Phthiriasis  nnd  Impetigo 
Witlan.  1 

Parabolanologi»,  die  Lehre  von  der  Krankenpflege.  Die- 
ser nichtige  Gegenstand,  dessen  Ausübung  bei  unzähligen  Krankheiten  oft 
mehr  als  alle  Arznei  vermag,  ist  häufig  von  Ärzten  wenig  beachtet  wor- 
oen,  nnd  wenn  wir  die  öffentlichen  Krankenanstalten  ausnehmen,  so  fehlt 
es  in  der  Civilpraxis  häufig  an  guten  Krankenwärtern,  die  zweckmässig  un- 
terrichtet worden  sind,  obgleich  es  nicht  an  Schriften  über  diesen  Gegen- 
stand mangelt.  Die  vorzüglichsten  der  letztern  sind:  Lei  and f  Gemeinnütziges 
Handbuch  der  Krankenpflege  etc.  A.  d.  Franz.  von  Fr.  R.Reinhard. —  Fr.A. 
May ,  Unterricht  für  Krankenwärter.  Berlin  1820.  3te  Aufl.  $  Bde.  —  J.  F. 
Carere*  Handbuch  zur  Krankenpflege.  A.  d.  Franz.  Strasburg  1787.  —  J. 
O.  Pfahler,  Unterricht  f.  Personen,  welche  Kranke  pflegen  Riga,  179S.  — 
Unterricht  f.  Personen,  welche  Kranke  warten.  A.  d.  Franz.  Wien  1796.  — 
Anleitung  zur  aJlgem.  Krankenpflege.    Ein  Handbuch  f.  Krankenwärter.  Ei- 
senberg,  1813.  —     Franz  Xaver  Htiberl,  Anhand!,    über   öfTentl.  Ar- 
men-  und  Krankenpflege.    München  18 IS.    (Ein   sehr  gutes  Werk.)  — 
J.    C.    Foderc,    Manuel    dea    Garde- Malades.    Paris  1819.  —  Marc, 
Garde  -  Malade;  in  Dict.  des  sciences  med.    Tom.  XVIII.  —  Grcgoire, 
des  Gardes  -  Malades  etc.  Paris,  1819.  —    IVendt,  der  Gesundheitsfreund, 
ein  theoret.  prakr  Handb.  f.  Krankenpfleger.  Leipzig ,  1823.  —    Erh.  Man- 
gold, Katechismus  f.  Krankenwärterinnen.  Bamberg,  1806.  —    F.  E.  K. 
Krugelstein,  Handbuch  der  allgem.  Krankenpflege.   M.  K.  Erfurt,  1807.  — 
M.  F.  Schmidt,  Unterricht  f.  Krankenwärter,  Wien  1831.  —  J.  F.  Dieffen- 
lach,  Anleitung  zur  Krankenwartung,  Berlin,  1832.  —   E.  Moria,  der  Ge- 
suntlbeitsfreund  etc.  Leipzig,  1824.  —  Zu  tüchtigen  Wärtern  und  Wärterinnen 
für  Kranke  passen  fremde  Personen  meist  besser,  als  nahe  Verwandte,  da 
Letztere  oft  zu  viel  Antheil  an  den  Leiden  der  Kranken  nehmen  und  nicht 
Kraft  und  Muth  genug  besitzen,  ihnen  das  Schädliche  zu  verweigern  und 
die  ärztlichen  Vorschriften  streng  zu  befolgen.    Ein  gutes  Wärterpersonal 
ist  selbst  in  öffentlichen  Krankenhäusern,  noch  mehr  in  der  Civilpraxis,  eine 
seltene  Erscheinung,  nur  die  Heilanstalten  in  katholischen  Ländern,  wo 
fromme  Ordensbrüder  und  Schwestern,  durch  religiöse  Motive  bestimmt,  die 
Krankenpflege  übernehmen,  machen  hiervon  eine  Ausnahme.  Krankenwärter 
müssen  durchaus  gesund  und  von  kräftigem  Körperbane  aeyn,  da  ihr  Beruf 
viele  Beschwerden,  Nachtwachen  und  körperliche  Anstrengung  erfordert  $  sie 
müssen  keine  ganz  unangenehme  Bildung  des  Körpers  haben  und  ihr  Gesicht 
frei  von  bedeutenden  Verunstaltungen  und  Ausschlägen  seyn,  damit  ihr  An- 
blick keinen  widrigen  Eindruck  auf  den  Kranken  mache;  sie  müssen  auf 
Reinlichkeit  des  Körpers  und  der  Kleidung  halten,  dürfen  keinen  Taback 
rauchen  nnd  weder  dem  Spiele  noch  dem  Trünke  ergeben  seyn.  Entschie- 
dene Liebe  für  ihren  Dienst  muss  sie  beseelen,  um  die  Anstrengungen  und 
Beschwerden  desselben,  den  Anblick  Sterbender,  die  Wartung  von  Kranken 
mit  Ekel  erregenden  Übeln  etc.  mit  Muth  nnd  Ausdauer  ertragen  zn  können. 
Sie  müssen  ferner  streng  rechtlich,  geduldig,  mitleidig,  nachsichtig  gegen 
die  Launen  der  Kranken  und  ohne  Jähzorn  sein,  aber  auch  Charakterfestig- 
keit genug  besitzen,  um  nicht  aus  falschem  Mitleid  die  Vorschriften  des 
Arztes  zn  vernachlässigen  und  ihnen  Dinge  zu  erlauben,  die  ihnen  schädlich 
werden  können.    Auch  ist  es  gut,  wenn  die  Wärter  schreiben  können,  we- 
nigstens müssen  sie  Gedrucktes  und  Geschriebenes  zu  lesen  verstehen,  damit 
sie  sich  keine  Verwechslungen  in  Betreff  der  den  Kranken  zn  reichenden 
Arzneien  zn  Schulden  kommen  lassen.    Sehr  wichtig  ist  ein  gehöriger  Unter- 
richt für  Krankenwärter,  wofür  der  Staat  durch  öffentliche  Anstalten  sorgen 
sollte,  so  wie  denn  kürzlich  eine  solche  eigene  Wärterschule  in  Berlin  ein- 
gerichtet worden  ist,  die  man  leider  in  vielen  andern  Städten  noch  verge- 
bens sucht.    Die  wichtigen  Gegenstände  dea  Unterrichts  bezichen  sich  auf 
das  gesammte  diätetische  Verhalten  der  Kranken,  sowol  was  Körper-  als 
Seelendiät  anbetrifft;  hier  sind  die  Lage  des  Kranken  im  Bette,  die  uöthige 
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Reinlichkeit  desselben  nnd  seiner  nächsten  Umgebung,  Essen  und  Trinken, 
Kleidung,  Schlaf  und  Bewegung  des  Kranken,  Reinlichkeit  der  Zimmer  und 
Sorge  für  frische  Luft,  die  Pflege  und  Wartung  Sterbender  (•.  Kuthana- 
aia)  etc.  alles  Dinge,  die  die  grosseste  Berücksichtigung  verdienen.  Auch 
ist  et  gut,  wenn  Krankenwärter,  wie  dies  in  Berlin  geschieht,  das  Ader- 
laasen, Blutcgclansetzen,  Klystiere  beibringen,  Pflasterttreichen  und  sonstige 
kleine  chirurgische  Operationen  kennen  lernen.  Leider  werden  die  meisten 
Krankenwärter  und  Krankenwärterinnen  aus  der  niedersten  Volksciasse  ge- 
nommen, denen  es  an  Humanität  fehlt,  daher  die  psychische  Behandlung  der 
Kranken,  die  so  höchst  wichtig  ist,  von  Seiten  der  Erstem  so  mangelhaft 
und  so  verkehrt  bleibt,  wodurch,  wenn  der  Arzt  nicht  aufmerksam  auf  den 
Krankenwärter  ist,  unendlicher  Sehnde  geschehen  kann.  Aus  diesem  Grunde 
ist  es  Pflicht  der  verwaltenden  Behörden  bei  öffentlichen  Krankenanstalten 
durch  reichliche  Besoldung  und  freundliche  Behandlung  der  Wärter,  so  wie 
durch  ausserordentliche  Belohnung  der  Ausgezeichneten  dahin  zu  wirken, 
da ss  auch  von  bessern  und  gesitteten  Leuten  aus  der  mittlem  Volksciasse 
Anstellung  in  Heilanstalten  gesucht  werde  und  dass  die  Noth  nicht  gebietet, 
loses  Gesindel  für  den  Krankendienst  zu  wählen,  welches  Niemand  mehr  in 
Dienst  behalten  will  und  welches  das  Krankenhaus  als  den  letzten  Zufluchts- 
•  ort  zur  Fristung  ihres  Lebens  ansieht.  In  der  Civilpraxis  findet  man  mehr 
weibliche  als  männliche  Krankenwärter,  die  im  Allgemeinen  Letzteren  auch 
vorzuziehen  aind,  weil  sie  mehr  Mitgefühl  besitzen  und  weniger  roh  als  Män- 
ner mit  Kranken  umgehen.  Das  Bedürfniss  guter  Krankenwärter  wurde  nie 
dringender  gefühlt,  als  zur  Zeit  der  herrschenden  Cholera;  so  war  es  auch 
hier  in  Rostock;  dennoch  fehlt  auch  noch  bis  beute  eine  Anstalt  für  den  Un- 
terricht derselben  inl  hiesigen  Orte,  die  vielleicht  ein  eben  so  dringendes 
Bedürfniss  ist,  als  der  vom  Staate  angedeutete  und  honorirte  Unterricht  für 
die  Hebammen.  Möchte  doch  diese  wichtige  Angelegenheit  mehr  zur  öffent- 
lichen Kunde  gebracht  werden,  damit  der  Staat  zweckmässige  Anstalten  der 
Art  errichtete. 

Parabulla.  Ist  Verstimmung  des  Willens,  besonder«  bei 
psychischem  Leiden. 

Paracentesls,  Punctio,  Punctura,  der  Durchstich,  die  Durch- 
bohrung. Ist  diejenige  chirurgische  Operation,  wo  man  mittels  eines  In- 
struments einen  Stich  in  irgend  eine  Körperhöhle  macht,  um  krankhaft  an- 
gesammelte Flüssigkeit  auszulassen.  Wir  unterscheiden  hier  Paracentcsis  aft- 
dominis  (s.  Hydrops  abdominis),  ocuH,  scroti ,  sinnt  m  axillaris ,  thora~ 
eis,  vesicae  urinariaCj  worüber  bei  den  verschiedenen  Leiden  dieser  Theile 
das  Nöthige  gesagt  worden.   8.  auch  Punctio. 

Paracmc.  Iat  nach  Galen  anfangende,  oder  fortschreitende,  vorge- 
rückte Besserung. 

Paracope,     Paraphrosy ne. 

Paracuflifl,  Paracusma,  Falschhören,  Sausen  in  den  Ohren,  s.  Co- 
phoais. 

Paracyesl«,  Schwangerschaft  ausserhalb  der  Gebarmutter,  s.  Gra- 
vi <l  it  a  s. 

Paracynancli© 9  Entzündung  der  Seitentheile  des  Ra- 
chens, überhaupt  ein  gelinder  Grad  von  Bräune;  s.  Angina. 

Paraentheflla*  Iat  abnorme  Beschaffenheit  dea  Gefühls, 
sowol  krankhaft  erhöhte«  als  vermindertes  Gefublsvermögen. 

Parasreutila,  Paragcusi*,  Verstimmung  des  Sehvermögens,  s.  Ageu- 
sis  und  Hypergeusia. 

Paragloflsa,  Paraglosse.  So  nennen  Einige  die  Zungenentzün- 
dung oder  die  Entzündung  der  Zungenmuskeln  (s.  I  nf  la  m  m  a  ti  o  linguae), 
Andere  den  sogenannten  Z ungen Vorfall  (•.  Glossocele  und  Giosso- 

lysis). 
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Paragomphosffl,  die  Einkeilung  des  Kindeskopfea  im  Becken,  s. 
Partus. 

Paralampste,  •.  Macula  corneae. 

ParalyBtfi,  Resolutio  nervorum ,  die  Lähmung,  die  Paralyse.  Ist 

derjenige  abnorme  Zustand,  wo  entweder  plötzlich,  in  Folge  von  Scblag- 
fluss  etc.,  oder  allmälig,  z.  B.  bei  Hirnerweichung ,  eine  andauernde  Untä- 
tigkeit in  einen  oder  mehreren  Gliedern  oder  Organen  oder  Systemen,  und 
zwar  in  Folge  unterdrückter  oder  aufgehobenei  Nerventbätigkeit  entsteht. 
Lähmung  ist  also  das  Erlöschen  der  Bewegungifähigkcit  aus  innern  Ursa- 
chen. Dass  das  Gehirn  bei  d«n  Paralysen  keine  unwichtige  Rolle  spielt, 
geht  aus  dem  innigen  Zusammenhange  zwischen  dieser  Krankheit  und  gewis- 
sen Geistesstörungen  hervor.  Gehirnleiden  zieht  leicht  Lähmung  nach  sich, 
aber  nicht  umgekehrt.  Die  Alten  hielten  Apoplexie  und  Lähmung  dem  We- 
sen nach  für  identisch,  richteten  dabei  ihren  Blick  aufs  Rückenmark  und 
ebneten  schon  die  Erfahrung  der  Neuern,  dass,  wenn  das  Bewegungsvermö- 
gen  aufgehoben  ist,  die  vordem  Stränge  des  Rückenmarks  krankhaft  ergrif- 
fen seyeo*  —  Wir  unterscheiden  1)  wirkliche  Lahmung,  Parahjsls. 
Hier  ist  im  höchsten  Grade  Bewegung  und  Empfindung  im  leidenden  Theile 
gänzlich  erloschen.  Häufig  finden  die  niedern  Grade,  die  unvollständige 
Lähmung  (Paresi*)  statt.  Hier  leidet  entweder  nur  oMe  Empfindung  (Ano- 
Jynia,  ParaUjsis  tensus),  oder  nur  die  Bewegung  (AcineMn,  Parahjsis  motu*); 
im  letztern  Kalle  sind  die  Schmerzen  oft  recht  heftig.  Der  Puls  im  gelähm- 
ten Theile  ist  schwach,  klein,  weich,  langsam,  ungleich,  zuweilen  aussetzend; 
die  Muskeln  sind  bei  vollkommener  Lähmung  weich ,  schlaff,  das  Glied  ist 
abgemagert,  kalt,  ödematös,  die  Gelenke  sind  ohne  Festigkeit.  Bald  ist 
Fieber  dabei,  bald  nicht ;  eben  so  wenig  sind  die  partiellen  Convulsionen,  die 
öfter  die  gesund  gebliebenen,  seltener  die  gelähmten  Theile  befallen,  dabei 
coustant  Ursachen.  Sie  sind  sehr  mannigfaltig.  Alles,  was  Gehirn  und 
Nervensystem  durch  mechanische  Verletzung,  durch  Erschütterung,  Druck, 
durch  krankhafte  AfTectiQnen  anderer  Art  (Entzündung,  Eiterung,  Brwei- 
chung  des  Gehirns  und  Rückenmarks)  feindlich  ergreifen  kann,  gehört  hier- 
her. Zerschnittene,  gedrückte  oder  unterbundene  Nerven  irgend  eines  Glie- 
des erregen  nur  in  diesem  Gliede  Lähmung,  die  stets  mit  einiger  Atrophie 
verbunden  ist.  Dagegen  verursachen  solche  Schädlichkeiten,  deren  Sitz  das 
Gehirn  oder  das  Rückenmark  ist,  am  häufigsten  Lähmungen,  die  gleichzei- 
tig an  mehreren  Theilen  und  Organen  stattfinden.  Am  häufigsten  finden 
wir  Lähmung  in  Folge  der  Apoplexie,  der  Gehirnblutung;  oder  Vergiftung, 
Arthritis,  Rheuma  und  andere  Schärfen  sind  Schuld.  Wir  unterscheiden  dem- 
nach n)  die  ap  opl  ekti sehe  Lähmung  (Apoplexia  topica),  wo  der  Nerv 
in  seinem  Ursprünge  im  Gehirn  leidet  (s.  Apoplexia),  b)  Parahjsxs  seu 
Parotis  rheujnatica'  in  Folge  von  Rheuma.  Sie  ist  meist  mit  heftigem 
Schmerz  verbunden  (s.  Rheumatismus),  c)  Paralysis  toxica,  metnlla- 
riorum,  entsteht  vorzüglich  durch  Bleivergiftung  (s.  Colica  saturntna). 
d)  Paralysis  serosa.  Sie  folgt  auf  unterdrückte  Transpiration,  durch  Auf- 
enthalt in  feuchten  Wohnungen,  Arbeiten  im  Naisen,  bei  Wäscherinnen»,.  Fi- 
schern. In  der  Regel  verliert  der  Theil  alle  Empfindung  Ausserdem  ata- 
toirt  man  Paralysis  rhachialyica ,  arthritica,  scorhvtioa,  spinalis,  scrophulo- 
sm,  venerea ,  consensualis  (bei  Schwangerschaft,  Unreinigfceit  der  ersten  We- 
ge ,  bei  Krämpfen  etc.)  2)  Die  scheinbare  Lähmung,  Acampsia.  Hier 
bt  der  leidende  Theil  weder  kalt,  noch  schlaft,  noch  mager,  sondern  nur 
schwer  beweglich,  und  die  Empfänglichkeit  für  äussere  Reize  ist  nicht  ver- 
schwunden. Besondere  Arten  sind  n)  Acampsia  mttsailaris.  Hier  findet 
zwischen  den  Flexoren  ued  Kxtensoren  ein  MUsverhältniss  statt,  so  dass 
entere  sehr  hart  und  verkürzt  sind.  Die  active  Bewegung  des  Gliedes  man- 
gelt oft  völlig,  die  passive  erregt  Schmerz,  es  ist  eine  wirkliche  Contra- 
ctur,  eine  Verkürzung  und  Starrheit  der  Muskeln  und  Flechsen,  die  all- 
mälig entsteht  und  wodurch  das  Gelenk  bleibend  steif  und  krumm  wird.  Ur- 
sachen sind:  lange  Ruhe  oder  heftige  Anstrengung  eines  Gliedes,  Ausdeh- 
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nung,  Druck,  Verletzung,  Krämpfe,  Metastasen,  Entzündung  etc.    Nur  bei 

den  Versuches,  das  Glied  auszustrecken,  schmerzt  dasselbe.    6)  Acampsia 
tetanoidcs.     Ks  ist  ein  tonischer  Krampf,  der  plötzlich  ein  ganzes  Glied 
oder  einzelne  Muskeln  ergreift,  augenblicklich  die  Bewegung  hemmt  und 
ei«  schmerzhaftes  Gefühl  von  Zuaemmenziebung  in  den  Muskeln  erregt. 
Hierher  gehört  der  sogenannte  Klamm,  der  durch  Reiben  des  TheiU  bald 
von  selbst  verschwindet  (s.  Grarapus);  auch  ists,  wird  das  Übel  anhal- 
tend, oft  ein  Symptom  des  Tetanus,  sowol  des  allgemeinen,  als  des  partiel- 
len   c)  Acampsia  ossen.    Ist  ein  chronisches,  langsam  entstehendes  Übel, 
das  in  den  Knochen  seinen  Sitz  bat,  wobei  die  Muskeln  normal  sind,  jede* 
Bewegung  aber  im  Knochen  Schmerz  erregt.    Alle  diese  Zustände,  so  wie 
auch  die  Ankylose,  raus»  man  wohl  von  wahrer  Lähmung  unter  scheiden. 
Cur  der  Paralyse.    Sie  ist  in  der  Regel  nicht  leicht  zu  bewerkstelligen  und 
oft  bleibt  das  Übel  ganz  unheilbar.    Die  vorzüglichsten  Curindicationen  sind : 
A)  Wir  entfernen,  wo  möglich,  die  noch  fortwirkenden  Ursachen  und  be- 
handeln die  verschiedenen  Grundübel,  wobei  wir  auf  die  Formen  der  Lah- 
mung selbst  zugleich  unser  Augenmerk  zu  richten  haben.     B)  Wir  suchen 
die  Nerventhätigkeit  im  gelähmten  Tbeile  wieder  herzustellen.     1)  Ist  blas 
das  Gefühl  gelähmt,  dauert  aber  die  Muskelkraft,  die  Bewegung  und  Vege- 
tation noch  fort,  ists  also  eine  Lähmung  aas  Mangel  an  Receptivität,  ent- 
standen durch  übermässige  Anstrengung,  Erschütterung,  durch  contrabirendc 
Gifte  (Blei),  durch  Überreizung,  in  Folge  der  Apoplexie  oder  Hemiplegie; 
so  dienen  vorzüglich  wasser-  und  stickstotrh altige  Mittel  t  Ammonium,  Kan- 
tb ariden;  als  Specifica  hat  man  hier  empfohlen:  Rad.  und  Flores  arnicae  ia 
steigenden  Dosen,  Phosphor,  äusserlich  als  Liniment,  innerlich  als  Naphtha 
phosphorata.    Sehr  wirksam  sind  hier  auch  die  Koloquioteo  und  die  Gra- 
tiola  in  solchen  Dosen,  dass  sie  täglich  %  —  S  Seiles  erregen.    Auch  die 
Kanthariden  äusserlich  und  innerlich,  so  wie  das  Rhus  toxicodendron  lobt 
man  sehr;  desgleichen  Fontanellen,  Vesicatorien,  Moxa,  anhaltend  gebraucht. 
Höchst  wirksam  sind  auch  Elektrizität  (s.  De  Haen,  Rat.  medendi  P.  1. 
p.  10*.,  P.  3.  p.  SU,  P.  4.  p.  261.    C.  G.  KiUm,  Anwendung  und  Wirk- 
samkeit der  Eiektricilät  etc.    Nach  dem  Kranz,  des  Abts  B.  de  St.  Lazare. 
Loipz.  1798.  Th.  2.  S.  326  —  404).  ued  Galvanismus.    Durch  die  kunstmäa- 
sige,  6-10wöchentlicbe  Anwendung  desselben  hübe  ich  bei  gleichzeitigem 
Gebrauche  des  Extr.  nuc.  vomicae,  p.  d.  gr.  J/„  1  — 10  Gran  mit  Pulv.  red. 
pyrethri  vermischt»  bedeutende  Lähmungen  theils  geheilt,  theils  gebessert 
?s.  Gal  vanismuo).    Indessen  habe  ich  Fälle  erlebt,  wo  das  Übel  in  Folge 
des  Schlagt! usses  entstanden  war  und  alle  diese  und  andere  Mittel  gar 
nichts  leisteten,  der  Kranke  in  der  Regel  auch  binnen  wenigen  Jahren  an 
einem  Rückfall  der  Apoplexie  starb.    In  allen  solchen  unheilbaren  Fällen 
zeigte  die  Secretion  mehr  oder  weniger  bedeutende  organische  Fehler  im  Ge- 
hirn T  Er  weichung,  Eiterung,  Verknöcherungen  etc.    2)  Leichter  zu  heilen 
als  No.  1.  sind  solche  Lähmungen,  wo  die  Muskelbewegung,  die  Irritabilität 
sehr  gering,  die  Receptivitat  aber  so  sehr  erhöhet  ist,  dass  der  leidende 
Thci)  bedeutend  schmerzt.    Am  häutigsten  ist  von  dieser  Art  die  Paralyaia 
rhötmauica.    Hier  passen  vorzüglich  kohlenstoffhaltige  Mittel,  um  die  Ener- 
gie zu  verstärken  und  die  Hyperästhesie  zu  vermindern,  z.  6.  Kampher, 
Opium,  Belladonna,  Ol.  cajeputi,  positive  Elektrizität.    S)  Man  achte  wohl 
auf  die  specitische  Form  der  Lähmung.   Rührt  sie  von  Metastasen  exaathe- 
matischer  Krankheiten,  z.  B.  von  schlecht  entselüedeuen  Masern,  Scharlach 
etc.  her,  so  passen  Kampber  mit  Kalomel  und  Sulphur  auratum;  Fontanel- 
len, Bäder,  Douche;  ist  Gicht  die  Ursache ,  dann  vorzüglich  Sal  volatille, 
Phosphor;  liegt  Syphilis  zum  Grunde,  so  nützt  Dzondis  Cur,  Decoct.  Zitt- 
manni.   4)  Was  die  speciellern  Formen  der  Paralysen  nach  Verschiedenheit 
des  leidenden  Theils  anbetrifft,  »,  B.  des  Auges,  der  Zunge,  der  Urieblase, 
der  Extremitäten  in  Folge  von  Rückeumarksleiden  etc,;  so  ist  deren  schon 
anderswo  gedacht   worden  (s.  Amaurosis,  Glossolysis,  Retentio 
urinae,  Incontinentia  urinae,  Hyd rorr haehitis  etc).   Hier  dür- 
fen wir  auch  die  Specific*  Localia  anzuwenden  nicht  verabsäumen.   So  wir- 
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ken  z.  B.  bei  gelähmter  Blase  besonders  gut  die  Kanthariden  und  der  Ter- 
peothin;  bei  paralytischer,  torpider  Taubheit  starker  Schall,  bei  solcher 
Amaurose  starker  Lichtreiz  etc.    5)  Da  oft  topische,  selbst  mechanisch  fort- 
wirkende Schädlichkeiten  mit  Lähmungen  in  Verbindung  stehen  oder  diese 
unterhalte«,  z.  B.  Druck  auf  den  Nerven  durch  Geschwülste,  Ansammlung 
▼oo  Wasser,  Biter,  durch  übermässige  Congestion  des  Blutes,  wie  letzleres 
bei  manchen  Formen  des  schwarzen  Staarcs  vorkommt  etc.,  so  nehme  man 
auch  darauf  Rücksicht;  überhaupt  vergesse  man  nie,  das*  die  torpide  Läh- 
mung, die  die  kräftigen  Reizmittel  erfordert,  nicht  die  häufigste  Koros  aus- 
mache, dass  gegentheiia  in  sehr  vielen  Fällen ,  wo  gleichseitig  Congestion,  , 
Kretbismus  und  Irritation  stattfinden,  Aderlässe,  Blutegel,  Purganzen,  Kine- 
tica,  Kkelcur  durchaus  erforderlich  sind.    Auch  haben  Sectionen  bewiesen, 
dass  bei  manchen  Lähmungen  ein  Erguss  von  Lymphe  in  den  Nervenscheiden 
obwaltet,  wogegen  wir  den  Mereur,  um  die  Resorption  zu  befördern,  äus- 
eerlich  und  innerlich  zu  versuchen  anrathen.   6)  Ks  giebt  eine  eigene  Para- 
lysis  membromm  inferiorum,  d.  i.  eine  vom  Rückenmark  ausgehende,  in  Con- 
gestion, Plethora  und  Infarcten  des  Pfortadersvstems  begründete  Paralyse, 
welche  'Hufeland  und  Zaegel  (t.  UufelatuFs  Joorn.  Bd.  LXII.  8t.        u.  Bd. 
L\XI.  St.  6.  Decbr.  1830)  näher  beschrieben  haben.    Solch«  Leute  sind  in 
dem  Alter  von  50 — 60  Jahren,  von  schlaffer,  venöser  Constitution,  haben 
in  Venere  viel  ausgeschweift  oder  Onanie  getrieben  und  eine  sitzende  luxu- 
riöse Lebensart  geführt.    Gelegenheitsursachen  sind:  heftige  GemüthsarTecte, 
Schreck,  anomale  Menses,  Goldadern,  Erschütterungen  des  Rückenmarkes. 
Symptome.    Steifheit  im  Kreuze,  zumal  beim  Aufstehen  vom  Stuhle  nach 
langem  Sitzen,  leichte  Ermüdung  durchs  Gehen,  Gefühl  von  Beengung  und 
Zusammenschnürung  längs  dem  Rande  der  Rippen  (nach  Abercrombic  ein 
pathognomooisches  Zeichen  bei  Leiden  des  Rückgrats  und  Rückenmarks);  spä- 
ter Gefühl  von  Taubheit,  Knebeln  und  Kälte  der  Küsse,  und  zwar  stet« 
zuerst  in  den  Zehenspitzen ,  das  sich  bis  zur  Ferse  erstreckt.    Die  Kranken 
fühlen  das  Auftreten  nicht  recht  und  stossen  im  Gehen  oft  vor;  das  Taubheits- 
gefühl steigt  höher  in  den  Schenkel  herauf,  rasches  Umdrehen  wird  schwer: 
auch  tritt  der  Kranke  jetzt  beim  Gehen  nur  mit  dem  Hacken  auf,  wobei 
sich  die  Knie  nach  hinten  beugen;  dabei  Obstructio  alvi,  lehmartige  Sedes, 
Pulsiren  im  Unterleib« ,  sparsamer,  rother  Urin,  träger  Puls,  zuweilen  Harn- 
verhaltung ,  im  höchsten  Grade  gänzliches  Unvermögen  zu  gehen.  So 
schleicht  das  Übel  langsam  heran  und  dauert  Jahre  lang.    Prognose.  Ist 
ungünstig.    Cur.    Ist  die  gegen  Unterleibsstockungen  (s.  Infarctus);  in- 
terimistisch nützen  beim  Gebrauch  der  Resolventia  reizende  Purganzen  von 
Jalape,  Colocynth.;  dabei  reise  trockne  Luft,  Sonnenschein,  Kiaocllkleidudg, 
reizende  Nahrnng.    In  einem  schlimmen  Kalle  wurde  durch  ^wöchentliche 
starke   Anwendung  des  Galvanismus   das   Übel  sehr   verbessert  (3/osf). 
Der  Prof.  Marx  zu  Göttingen  hielt  am  7ten  Decbr.  1833  eine  Vorlesung 
in  der  königl.  Societät  der  Wissenschaften  über  diese  Lähmung.    Nach  ihm 
sind  die  charakteristischen  Zeichen  :  dass  das  Übel  ohne  vorhergegangenen 
Schlagtluss  und  ohne  deutlich  wahrnehmbare  Ursachen  so  äusserst  langsam 
her beiscb leicht  und  dabei  so  unbedeutend  auftritt,  dass  oft  der  Kranke  selbst 
den  Anfang  desselben  nicht  bestimmen  kann,  und  der  Arzt  glauben  möchte 
einen  blossen  leichten  Rheumatismus  oder  eine  solche  Neuralgie  vor  sich  zn 
haben.    Meistens  stellt  steh  nach  Mar*  zuerst  in  der  einen  Fusssohle  eine 
ganz  leise,  kaum  beachtete  Taubheit  ein,  dann  werden  die  Zehen  und  der 
Hacken  ergriffen.    Beim  Gehen,  besonders  des  Abends  nach  angestrengten 
Bewegungen,  ist  der  Fuss  schwer  wie  Blei;  er  schwillt  an  und  schmerzt 
So  schreitet  das  Über  mit  Vor-  und  Rückschritten  immer  weiter  bis  in  die 
Knöchel,  die  Kniekehle  und  Schenkel,  ohne  die  Hüfte  zu  erreichen;  Zehen 
und  Fassgelenk  werden  steif  und  geschwollen  und  das  Knie  so  schwach, 
dass  es  bei  der  geringsten  Veranlassung  nach  innen  einknickt.    Der  Gang: 
ist  unsicher  und  alles  Steigen,  vorzüglich  nach  abwärts,  mühsam.    Nach  und 
nach  befallt  das  taube  Gefühl  auch  die  andere  Fusssohle,  ohne  völlige  Re- 
mission wechselt  der  Grad  des  fremdartigen  Gefühls  beständig,  zuweilen 
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scheint  es  ganze  Monate  verschwunden  zu  seyn.   Das  Gefühl  Ton  .  . 
fenheit  and  Verstimmung  in  den  leidenden  Theilen  ist  so  bedeutend, 
der  Kranke  nicht  weite,  worauf  er  mit  dem  Fusso  tritt  oder  ob  er 
stösst;  ebenso  wenig  kann  er  den  Grad  der  Wärme  und  Kalte  genau  unter- 
scheiden.   Dann  ist  wieder  die  kleinste  Berührung  sehr  schmerzhaft,  selbst 
in  der  Höhe  der  Krankheit,  wo  der  Kranke  über  die  Lage  seines  Schenkels, 
ob  dieser   in   oder;  ausserhalb   des  Bettes  sich  befindet,   durchs  Gefühl 
nicht  urtheilen  kann.     Am  Abend  sind  dann  die  unangenehmen  Empfin- 
dungen stärker  gesteigert  als  am  Taget  nämlich  Schwere  und  Unruhe  im 
Pusse,  Ameisen  kriechen,  Jacken  und  Stechen  darin,  Contractionen  in  den 
Zehen,  dem  Hacken ,  der  Wade  und  der  Kniekehle  etc.  —   In  dieser  Art 
kann  das  Übel  eine  Reihe  von  Jahren  hindurch  fortwähren,  der  Kranke  kann 
noch  gehen,  selbst  weite  Gänge,  ob wol  mit  Beschwerde,  unternehmen;  doch 
wird  das  Gehen  und  Stehen  immer  mühsamer  und  zuletzt  ganz  unmöglich 
sobald  nämlich  der  Schmerz  bis  in  die  Hüfte  fortgeschritten  ist.  Immer* 
mehr  wird  er  letzt  gezwungen,  auf  dem  Rücken  oder  ö>m  Bauche  zu  liegen, 
die  Seitenlage  ist  zu  angreifend.    In  der  Höhe  der  Krankheit  verursacht  fast 
Jede  Veränderung  der  Lage  Schmerz  und  Herzklopfen,  und  das  Einschlafen 
zur  Nachtzeit  ist  nur  in  der  Bauchlage  möglich;  die  schmerzhaften  Empfindun- 
gen sind  jetzt  nicht  bloa  Taubheit  und  Ameisen  kriechen,  sondern  auch  blitzend, 
zuckend,  reissend  wie  wenn  Schnüre  angezogen  würden,,  oft  furchtbar  stark 
in  der  Gegend  dea  Damms  und  Hüftgelenks,  beim  weiblichen  Geschlecht 
auch  nach  dem  Uterus  zu.    Die  Heftigkeit  der  Schmerzen  steht  fast  immer 
In  Verhältniss,  zu  der  Trockenheit  der  Haut.  —   Die  ursprüngliche  AfTectiou 
liegt  im  Rückenmarke,  und  das  Leiden  der  Füsse  und  Schenkel  ist  nur  als 
secundär  zu  betrachten.  _Zu  den  charakteristischen  und  wesentlichen  Sym- 
ptomen gehört  noch  die  immer  mehr  zunehmende  Unthäügkeit  der  Urin-  und 
Darmausleerungen ;  höchst  lästig  ist  das  beständige  Drängen  im  After  das 
selbst  dann  stattfindet,  wenn  reichliche  Aualeerungen  vorhergingen.*  Die 
fytut  ist  welk  und  unthätig  und  der  Arzt  muss  schon  deshalb  ihre  Functio- 
nen unterstützen,  weil  nur  nach  Schwöbs  Schlaf  eintritt  und  die  Schmerzen 
nachlassen.    Nur  der  kalte  klebrige  Schweiss  auf  der  Stirn  und  an  den  Hän- 
den ist  schlimm,  denn  er  verkündet  in  der  Regel  heftige  Schmerzen.  Das 
höhere  Nervensystem  erhält  sich  bis  zum  letzten  Augenblick  ungestört;  keine 
Klage  über  Schwindel,  Betäubung,  Druck  im  Kopfe,  kein  Hindernis  der 
Sprache  oder  der  Sinnorgane,  das  Gedächtnis  und  die  Urteilskraft  bleiben 
ungetrübt;  Heiterkeit  und  Hoffnung  dauern  bis  zum  Tode;  dagegen  bei  al- 
len vom  Gehirn  ausgehenden,  auf  Apoplexie  folgenden  Lähmungen  die  Zunge 
häufig  unthätig  oder  gelähmt  ist  und  die  Erinnerungskraft  immer  mehr  ver- 
loren geht    Wenn  von  den  Paralysen  überhaupt  wol  behauptet  werden 
darf,  dass  sie  eine  Zugabe  unsers  cultivirten  und  geselligen  Zustandes  sind 

eeagt  werden:  dass  sie  dieienicen.  welch« 


so  darf  vielleicht  von  dieser  Art  geeagt  werden:  dass  sie  diejenigen,  « 
sich  durch  eine  ungewöhnliche  Erhebung  ihres  Gemüths  und  Geistes  >ür 
Andern  auszeichnen,  verbältniasmässig  mehr  befällt  als  die    welche  ihre 
Seelenkräfte  weniger  in  Thätigkeit  setzen.    Dies  ist  auch  wol  der  Grund 
warum  das  weibliche  Geschlecht  so  selten  der  Krankheit  unterworfen  ist! 
Nur  das  mittlere  Alter,  die  Zeit  der  Reife  und  Kraft  wird  von  dieser  Läh- 
mung befallen,  nicht  leicht  das  jugendliche  und  das  hohe  Alter;  am  nieisteu 
werden  Personen  zwischen  50—40  Jahren  davon  ergriffen,  zumal  Männer 
welche  sehr  ausschweifend  lebten,  häufig   venerischen  Übeln  unterworfen 
waren  und  angreifende  Mercurialcuren  erlitten    Diagnose  nach  Marx 
Von  der  Rückenmarksdarre  unterscheidet  sich  das  Übel  durch  die  Verschieb 
denheit  der  Symptome.  Die  Ernährung  leidet  bei  dieser  Lähmung  nur  schwach; 
der  Kranke  erscheint  im  Verhältniss  zur  Scbmerzhaftigkeit  und  Dauer  <le* 
Leidens  nur  wenig  abgemagert}    die  Sinnorgane  bleiben  vollkommen  frei 
Lähmungen  von  Schlagflüssen  sind  weit  leichter  zu  heben  und  zu  mindern 
als  die,  welche  in  den  vom  Kopfe  entfernten  Portionen  der  Med u Ha  allmälie 
sich  ausbilden,  in  einem  bestimmten  Kreise  verharren  oder  sich  im 
über  den  Organismus  ausbreiten.    Convulsiviscbe  Bewegungen  und 
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hafte  Stesse  hl  den  gelähmten  Theilen  dürren  eben  so  wenig  alt  der  Ein- 
tritt eines  Fiebere  für  vollgültige  Beweise  der  rock  kehrenden  Bewegkraft 
gehalten  werden \  sie  sind  öfters  nur  ein  Übel  mehr,  und  zuweilen  werden 
sie  durch  Arzneimittel  veranlasst.    Ist  das  Rückenmark  durch  einen  Krank- 
beitsprocess  in  seiner  Substanz  umgeändert  und  in  »einer  Verbindung  unter- 
brochen, m  gelingt  et  der  Natur  nicht,  die  Verbindung  wieder  so  her- 
zustellen, da«  die  gestörten  Functio  nen  ihre  Integrität  wieder  erhalten.  Cur. 
Geht  man  von  dem  Princip  aus,  die  Heilung  erzwingen  zu  wollen  und  zu 
dem  Ende  alle  empfohlenen  energischen  Mittel   der  Reihe  nach  zu  versu- 
chen, §o  erschöpft  man  die  Kräfte,  und  man  wirft  selbst  die  seltenste  gei- 
stige Fassung  nieder.    Der  Genuss  freier  Luft,  Verhütung  des  Stesses  der 
Füsse,  Warmhalten  derselben,  das  Schlafen  auf  elastischen  Matrazzea  von 
Pferdehaaren,  Abhärtung  des  Hautsystems,  nicht  stetes  Tragen  der  Flanell- 
kleider, sind  nützlich.    Bei  Spuren  von  Entzündung  räth  Marx  zu  einem 
Aderlass  am  Fusse,  zu  Blutegeln  längs  der  Rückensäule.    In  der  Regel  sind 
aber  schon  vollkommen  zertheilte  Entzündungen  mit  Ergiessungen ,  Aus- 
schwitzungen und  Pseudoplasmen  zugegen.    Hier  dienen  anhalteode  Gegen- 
reize: Moxen ,  Fontanellen,  Haarseile  etc.    Die  Cauterien  passen  aber  bei 
reizbaren  Naturen  nicht,   ebenso  wenig  bei  tief  gesunkenen  Kräften,  bei 
schlimmen  Fieborbewegungen ,  bei  Neigung  zu  Decubitus,  wo  sich  bei  je- 
dem äussern  Reiz  Erysipelaa  oder  schmerzhafte  Ausschläge  bilden.  Von 
guter  Wirkung  zur  Linderung  der  Zufälle  sind  Abführmittel.   Salze  bekom- 
men nicht,  wenigstens  nicht  für  sich  allein;  sie  leeren  zu  viel  Flüssigkeit 
auf  einmal  aus.    Sehr  gut  werden  die  gelindern  Drastica  ertragen ,  zumal 
Aloe  in  Verbindung  mit  Rheum.    Nach  Erkältung  dienen  Diaphoretica.  Die 
Elektricitat  vermag  dann  nur  etwas  zu  leisten,  wenn  blos  verminderte  Ner- 
venkraft ohne  materielle  Schädlichkeit  zum  Grunde  liegt.     Nützlich  sind 
auch  heisse  Bäder,  die  Dämpfe  erhitzter  Schlammbäder;  doch  beschleunigen 
sie  den  Krankheitsprocess  bei  schleichender  Entzündung   und  Vereiterung. 
Diejenigen  Mittel,  welche  eigenthümüch  das  Rückenmark  ergreifen  und  con 
vulsivische  Bewegungen  erregen,  wie  Extr.  spirituosum  nucis  vomicae,  Strych- 
nin,  Brucin,  erheischen  grosse  Vorsicht  und  sind  überhaupt  nur  zulästig,  wenn 
im  Gehirn  und  Rückenmark  keine  organische  Verletzung  stattfindet  Der 
augenblicklich  günstige  Erfolg,  nämlich:  Gefühl  von  Ameisenkriechen  im  ge- 
lähmten Tbeile,  örtliche  Schwcisse,  Zuckungen  und  selbst  eine  gewisse  Be- 
weglichkeit darf  nicht  sicher  machen;  die  Besserung  ist  nur  scheinbar,  blos 
eine  gewaltsam  erzwungene  Reaction,  wornach  nur  zu  oft  bedeutende  krampf- 
hafte Beschwerden,  tetanusartige  Zufälle  und  ein  rascher  unglücklieber  Ver- 
lauf sich  einstellen.  (S.  Göltinger  gelehrte  Anzeigen  1834.  St.  2.  142  u.  143.) 
7)  Ein  neuerlich  empfohlenes  sehr  wirksames  Mittel,  besonders  gegen  par- 
tielle Lähmungen  einzelner  Glieder,  der  Gesichtsmuskeln,  wodurch  der  Mund 
oft  schief  gezogen  wird,  der  Zunge  etc.,  ist  die  Acu-  und  Elektropunktur, 
welche  indessen  täglich  1 — Sinai  und  wochenlang  angewendet  »erden  müssen. 
Besonders  wirksam  ist  die  letztere,  die  ailmälig  stärker  und  sowol  in  die 
leidenden  Muskeln  als  in  deren  Antagonisten  applicirt  wird  (s.  Acu  pun- 
ctum und  Eleetropnnctura).   8)  In  manchen  Fällen,  wo  bei  Lähmun- 
gen Kampher,  Arnica,  Belladonna  etc.  indicirt  sind  (Nu.  2.),  wird  die  Wir- 
kung erhöbet,  wenn  man  diese  Arzneikörper  abwechselnd  oder  gleichzeitig 
mit  China  und  Eisenpräparaten  reicht,  und  späterhin,  bei  fortschreitender 
Besserung,  letztere  Mittel  innerlich  allein  verordnet  (Richter).   9)  Die  Brech- 
mittel und  die  Ekel  cur  durch  kleine  Dosen  Tart.  emeticus  leisten  bei  Läh- 
mungen der  Glieder  sehr  wenig,  weit  mehr  bei  Lähmungen  der  verschiede- 
nen Sinnorgane  und  des  Seusorium  commune,  auch  bei  der  rheumatischen 
Paralyse  sind  sie  oft  nützlich,  sowie  bei  allen  Lähmungen,  wobei  der  lei- 
dende Tbeil  achmerzt.    Giftsumach  wird  besonders  bei  Lähmungen  der  un- 
tern Extremitäten  gerühmt;  doch  sah  ich  hier  von  dem  Extracte,  wahr- 
scheinlich wegen  schlechter  Bereitung  desselben,  wenig  Wirkung.  Richter 
lobt  das  Pulvis  herb.  Rh.  toxicod. ,  p.  d.  zu  7a  —  5  Gran;  desgleichen  die 
Tinot  eolocyntbldis,  ZU  10  bis  allm&lig  80  Tropfen,  0  — 4mal  täglich.  Auch 
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sagt  er,  dass  man  den  Cayennepfeffer  oft  mit  Erfolg  gebraucht  habe.  10)  Un- 
ter den  verschiedenen  äimerlichen  Mitteln,  deren  Anwendung  bei  Lähmnn- 
gen  nie  zu  versäumen  ist,  passen  bei  schmerzhaften  Paralvsen  die  reizenden 
Einreibungen  ganz  und  gar  nicht;  sehr  gut  bekommen  dagegen  Bewickelun- 
gen in  Flanell,  Wachstaflet,  in  Kräutersäckchen  mit  Spec.  resolvent.  extern, 
cum  Camphora.  Bei  den  torpiden  Paralysen,  wo  alles  Gefühl  fehlt,  kann 
man  dreimal  täglich  folgende  Mittel  einreiben  lassen  i  R-  Piper,  hiipamc.  pnht. 
5jft,  Sin  Apens  alb.  —  Camphorae  —  3üj>  Terehinth.  alb.  Pulv. 
canlharid.  5jj»  Spirit.  vint  reeiificati  Jxvj,  Stent  in  digesi.  p.  Z4Thor.  Bei 
gelähmten  Gliedern  wird  hiervon  täglich  1 — t  Thcelöflel  mittels  Flanells 
stark  eingerieben;  anch  muss  der  Kranke  jedesmal  hinterher  Versnobe  machen, 
den  leidenden  Theil  zu  bewegen  und  den  Einfluss  des  Willens  aufs  Glied 
dadurch  zu  vermehren,  dass  man  zuerst  leichte  und  allmälig  schwerere  Ge- 
wichte aufhebt  und  andere  Ühnngen  damit  anstellt.  Bei  gelähmten  Unter* 
Schenkeln  dienen  obige  .Einreibungen,  sowol  in  den  Rückgrat  als  längs  dem 
Laufe  des  Cruralnerven  applidrt.  Bei  Lähmung  der  Zunge  ists  gut,  Rad. 
pyrethri,  zingiberis  etc.  kauen  und  täglich  2  —  Smal  20  — SO  Tropfen  Bals. 
vltae  intern.  Hoffm.  mittels  Zacker  auf  der  Zunge  zerfliessen  zu  lassen.  Ganz 
vorzüglich  wirksam  ist  hier  der  Gslvanismus  (s.  d.  Art.).  Bei  Lähmung  der 
Augenlider  dient  besonders  die  Acupunctur  (s.  Blepharoplegia),  wobei 
man  die  Nadeln  von  Innen  nach  Aussen  durchs  Augenlid  sticht,  auf  welche 
Weise  das  Auge  nicht  verletzt  werden  kann.  Bei  alten  Lähmungen  hilft 
oft  kein  Mittel,  das  Übel  bleibt  unheilbar,  besonders  wenn  es  Folge  von 
Apoplexie  und  Hemiplegie  ist.  Sehr  schlimm  ist  die  Lähmung  de«  Schlun- 
des (s.  Dysphagia  paralytica),  worauf  oft  Tabes  erfolgt.  11)  Eine 
eigene  Art  Paralyse  ergreift  bei  verschiedenen  Krankheiten  die  Vege- 
tation und  das  Nervensystem,  besonders  bei  bösartigen  nervösen,  putriden 
Fiebern;  daher  die  Neuern  diese  anch  Febrcs  paralyticae,  Fieber  mit  Dop- 
pelsch  wache,  nennen  (/?et7,  Himhj  n.  A.).  So  scheint  auch  bei  der 
Cholera  asiatica  ,  epidemia  das  Blutgefäss  •  und  Nervensystem  sehr  bald  pa- 
ralysirt  zu  werden,  woraus  der  schnelle  Tod  in  dieser  Seuche  erklärbar  wird. 
Hier  sind  früh  gereichte  Vomitive  und  hinterher  starke  Gaben  von  Rad.  und 
Florcs  arnicae  in  Decoct  und  Infosion,  versetzt  mit  Liquor  c.  c.  succ,  Liq. 
anodyti.,  oft  sehr  wirksam.  Auch  folgende  Mischung  fand  ich  hier  nützlich: 
fy  Rad.  arnicae  3jf£i  Arjunc  fontan.  5x1  v,  coq.  per  '/*  hör.  sub  fn.  coctionis 
adde  Flor,  arnicae  3jjj«  Statt  in  diqeet.  per  y»  kor.  Co?,  fervid.  eaepr.  mlde 
Aceti  omi  optimi  Jjj,  Syr.  aurantior.  Jj.  M.  S.  Alle  1  Stunde  einen 
Ksslöffel  voll  (s.  auch  Fe  bris  neoropathics,  putrid  a).  12)  Bs  giebt 
eine  eigentümliche,  plötzlich  entstehende,  bei  Kindern  vorkommende  Lah- 
mung der  Gliedmassen,  die  aller  Wahrscheinlichkeit  nach  nicht  auf  Afiection 
des  Gehirns  oder  Rückenmarks  beruht,  worüber  John  Badhnm  einige  inter- 
essante Fälle  mittheilt,  insofern  Lähmung  in  so  zartem  Alter  selten  ist, 
und  er  gesteht,  dass  er  dieses  Übel  nicht  zu  behandeln  wisse  (s.  Sachs, 
Medicin.  Centraizeitung.  Berlin,  1836.  8.  493).  Unter  den  ihm  vorgekom- 
menen Fällen  tbeilt  er  folgende  mit:  1)  Ein  %  Jahr  altes  bis  dahin  gesun- 
des Mädchen  zeigte  sich  plötzlich  2  Tage  lang  schläfrig,  durstig,  hatte  am 
Morgen  schielende  Augen  und  eine  Paralyse  beider  Beine.  Das  recht«  hatte 
seine  Bewegung  verloren,  aber  besass  noch  seine  Empfindung,  das  linke 
War  aber  ohne  Empfindung,  jedoch  mit  etwas  Bewegung;  die  Temperatur 
in  den  Beinen  war  normal;  das  Kind  hatte,  die  Schläfrigkeit  abgerechnet, 
seinen  Verstand,  und  die  Untersuchung  der  Wirbelsäule  ergab  keine  beson- 
dere Bmpfindlkhkeit  irgend  einer  Stelle.  Kalomel  innerlich,  kalte  Umschläge 
auf  den  Kopf,  Blasenpflaster  anf  die  Wirbelsäule  und  Umschläge  auf  die  ge- 
lähmten Glieder,  beseitigten  nur  die  8chläfrigkelt  und  das  Schielen,  aber 
fa<rt  gnr  nicht  die  Paralyse.  Noch  2  Monate  nachher  waren  die  Beine  pa- 
ralytisch und  la  ihrer  Temperatur  jetzt  vermindert  und  abgemagert.  Nach 
und  nach  verlor  sich  zwar  die  Lähmung,  aber  erst  spät  konnte  der  Wille 
wieder  vollständig  über  die  Beine  Herr  werden.  Zu  bemerken  ist,  dass 
während  der  ganten  Zeit  das  Kind  im  Übrigen  wohl  war.    2)  Ebenfalls 
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ein  2  Jahr  alte«  Mädchen)  hier  trat  die  Paralyse  des  rechten  Beins  plötzlich 
im  Schlafe  ein,  mit  Durst  und  etwas  Schläfrigkeit  verbunden,  die  Augen 
-waren,  eine  Erweiterung  der  linken  Pupille  ausgenommen,  gar  nicht  afficirt. 
Kaluinel  innerlich,  kalte  Umschläge  auf  den  Kopf,  selbst  Strycbuin  inner- 
lich und  reizende  Umschläge  äusserlich,  blieben  ohne  Krfolg.  Die  Paralyse 
verblieb;  die  Empfindung  stellte  sich  mit  der  Zeit  in  den  Beinen  wieder  ein, 
aber  die  Bewegung  blieb  vernichtet.  —  3)  Ein  2  Jahr  altes  Mädchen  be- 
kam des  Nachts  im  Schlafe  ohne  alle  Vorboten  eine  Paralyse  des  linken 
Arms;  die  Bewegung  fehlte  ganz,  die  Empfindung  zum  Theil,  der  Arm  war 
dabei  angeschwollen;  der  rechte  Arm  war  ebenfalls,  jedoch  in  einem  gerin- 
geren Grade,  ergriffen;  die  rechte  Pupille  erweitert,  die  linke  verengert; 
die  Ausleerungen  waren  schwärzlich  und  sehr  stinkend,  und  alle  übrigen 
Functionen  normal.  Kalomel,  Blutentziehungen,  Strychnin  nützten  auch  hier 
nichts,  denn  nach  2  Monaten  war  die  Paralyse  noch  unverändert,  obgleich 
das  Kind  im  Übrigen  ganz  wohl  war.  —  4)  Ein  2'/? jähriger  Knabe  zeigte 
ganz  dieselben  8ymptomen;  die  Paralyse  des  rechten  Beins  trat  plötzlich 
ein;  die  Bewegung  war  völlig,  die  Empfindung  zum  Theil  vernichtet,  eben 
so  die  Temperatur  etwas  vermindert  und  das  Bein  wrelker,  wie  das  andere. 
Auch  hier  richtete  kein  Verfahren  etwas  ans.  —  Über  die  Ursache  und 
das  Wesen  dieser  Paralyse  wissen  wir  noch  nichts  genau. 

Paralysis  agitans,  die  Zitterlähmung,  Zitterkrankheit.  Ist 
eine  ganz  eigentümliche,  seltene  Form  von  Paralyse;  die,  wie  die  Chorea, 
zu  den  Nervenkrankheiten  der  Bewegung,  nicht  der  Empfindung  gehört;  be- 
stehend in  unfreiwilligen,  chronischen,  mehr  oder  minder  heftig  zitternden 
Bewegungen  derjenigen  Theile  des  Körpers,  welche  dem  Willen  unterwor- 
fen sind,  zumal  der  obern  Extremitäten,  des  Kopfs,  wobei  zugleich  die 
Muskelkraft  verringert  ist.  Ähnlichkeit  hat  das  Übel  mit  dem  Zittern  der 
Menschen,  die  Tages  vorher  sich  berauschten.  Die  Kranken  haben  eine 
Neigung  zum  Laufen,  Rennen,  zum  Vorwärtsbeogen  des  Körpers;  zuerst 
zittern  Arme  und  Kopf,  das  Übel  dauert  Monate,  Jahre.  Hat  das  Zittern 
noch  keinen  sehr  hohen  Grad  erreicht,  so  hört  es  im  Schlafe  auf.  Es  ist 
häufig  eine  Krankheit  des  wirklichen  oder  verfrühten  Alters,  herbeigeführt 
durch  Excesse  im  Wein  und  Geschlechtsgenüssen.  Ich  kenne  eine  ganze 
Familie,  worin  es  erblich  ist  und  kein  Mittel  dagegen  etwas  vermag,  da 
überhaupt  die  Krankheit  sehr  hartnäckig  ist.  —  Diagnose.  Bei  Chorea 
sind  die  Bewegungen  viel  unregelmässiger  und  schwankender,  auch  kommt 
sie  nur  bei  jüngern  Personen  vor,  das  Zittern  bei  dieser  Paralyse  ist  regel- 
mässiger. War  die  Krankheit  über  den  ganzen  Körper  verbreitet,  so  zeigte 
die  Section  die  Lingual-  und  Brachialnerven  tendinös,  verhärtet)  die  Me- 
dulla  oblongata  und  spinalis,  so  wie  Pons  Varolii  sehr  compact  (EllioUon 
in  The  London  medic  Gazette.  1833.  Januar).  —  Cur.  Tat  oft  ganz 
fruchtlos.  Antiphlogistica,  Haarseil  im  Nacken,  Vesicatoria,  Hungercur  lei- 
steten nichts.  Elliotson  heilte  einen  Kranken  durch  langen  Gebrauch  des 
Ferrum  subcarbonicum.  In  einem  Falle,  beim  Präsident  M.  in  O. ,  milderte 
ich  die  Krankhest  durch  tägliche  Anwendung  des  GaUanismus;  ein  anderer 
Kranke  besserte  sich  durch  anhaltenden  Gebrauch  des  Extr.  nuc.  vomicae 
spirituos.  Vielleicht  ist  auch  die  Elektropunctur  der  Medolla  apinalis  nütz- 
lich, die  ich  vor  6  Jahren  bei  einem  solchen  Kranken  im  Hamburger  Kran- 
kenhause empfahl;  doch  ist  mir  das  Resultat  nicht  bekannt  geworden. 

Paralysis  artuum ,  s.  P  a  r  a  1  y  s  i  s. 

Paralysis  fenwri*,  Cholosis  paralytica,  s.  Paralysis. 

Paralysis  incompleta,  Paresis s.  Paralysis. 

Paralysis  linyune,  s.  Glossolysis  und  Glossoplogia. 

Para lysis  m usat lor.  f nriei ,  s.  Paralysis. 

Paralysis  nervi  acustici ,  s.  Cophosis  paralytica. 

Paralysis  nervi  optici ,  retinae ,  s.  Amaurosis. 

Paralysis  oesophagi,  Oulae  imbeciflitas  Galeni,  toyspliagia  paralytica,  die 
Lähmung  des  Schlundes  und  der  Speiseröhre.  S;e  ist  hnld  vor- 
übergehend, bald  von  langer  Dauer.    Ursachen.    Lebhafte  Gemuthsein- 


Digitized  by  Google 


I 


556  PABANOEA  — PARAPLEGIA 

drücke,  Missbrauch  geistiger  Getränke,  Rheumatismen,  Gargelwasser  au 
essigsaurem  Blei  etc.  erregen  zuweilen  die  vorübergehende  Form.  Die  Ur- 
sachen der  dauernden  Paralyse  sind  solche,  welche  direct  auf  die  zu  die- 
sem Canaie  gehenden  Nerven  einwirken,  z.  B.  Durchschneidung  des  Nervus 
vagus  (Baglivi,  Vahalva),  Druck  auf  diesen  Nerven  durch  Tuberkeln  (Köh- 
ler), durch  syphilitische  Anschwellungen  der  Halswirbel  (Larrey),  durch 
Gehirnapoplexie.  Häufig  findet  man  die  Lähmung  der  Speiseröhre  bei  Gei- 
steskranken, wo  in  Folge  der  in  grossen  Massen  darin  angehäuften  Nahrung 
zuweilen  die  Luftröhre  so  comprimirt  wird,  dass  Asphyxie  entsteht.  Mau 
bemerkt  auch  diese  Lähmung  im  echten  Typhus  and  andern  adynamischen 
Fiebern  als  ein  sehr  böses  Zeichen.  Auch  entstand  sie  in  Folge  eines  lan- 
gen Fastens  bei  einem  Manne,  der  sich  zu  Tode  hungerte  (Krüger),  zuwei- 
len in  Folge  des  gelben  Fiebers  und  Faulfiebers  (Monro,  Desault).  Portal 
beobachtete  einen  Kranken,  welcher  nur  mit  der  grössten  Mühe  Reis  und 
Grütze,  doch  sehr  leicht  ein  Stück  trocknes  Brod  herunterschlucken  konnte. 
Manche  Kranke  müssen  nach  jedem  Bissen  erst  etwas  Flüssiges  zu  sich  neh- 
men (Uoftmann,  Heiger).  Bei  vollständiger  Lähmung  des  Oesophagus  ist  das 
Niederschlucken  ganz  unmöglich,  der  zusammengekaute  Nahrungsballen  reicht 
höchstens  bis  in  den  Pharynx;  hier  aufgehalten  geräth  er  leicht  in  die  Luft- 
wege, wodurch  Husten,  Erstick uogszuf alle  und  Scheintod  entstehen  können; 
oder  er  wird  während  des  Ausathmens  durch  den  Mond  oder  die  Nase  wie- 
der hinaus  getrieben.  Häufig  fliesst  reichlicher  Speichel  aus,  weil  ihn  die 
Kranken  nicht  niederschlucken  können.  Behandlung.  Ist,  da  wir  die 
Ursachen  des  Übels  nicht  immer  kennen,  oft  nur  empirisch.  Hier  wirken 
Reismittel  aller  Art,  besonders  die  Blektricität  noch  am  besten;  wo- 
durch Monro  mehrere  Kranke  heilte.  Coze  schlägt  die  Nux  vomica,  auf 
endermatische  Weise  an  den  Vorder-  und  Seiten t heil  des  Halses  angewandt, 
vor.  In  unheilbaren  Fällen  kann  dadurch  Jahrelang  das  Leben  gefristet  wer- 
den, dass  man  die  Nahrungsmittel  mit  der  Weisse'schen  Magenpumpe  in  den 
Magen  bringt,  sowie  denn  auch  ein  Kranker,  wovon  Willis  berichtet,  18 
Jahre  lang  jeden  gekauten  Bissen  sich  mit  einem  Fischbeinstabe  in  den  Ma- 
gen hinunterpresste. 

Paralysis  palpebrarum,  s.  B  lepharoplegia. 

Paralysis  pulmonum,  s.  Catarrhus  suffocativus. 

Paralysis  retinae,  s.  Amaurosis. 

Paralysis  universalis ,  s.  A  p  o  p  1  e  x  i  a. 

Paralysis  vesicae  urinariae,  s.  Incontinentia  und  Retentio  urinae. 

Paranoea,  Paranoia,  Wahnsinn,  Verstandesverwirrung,  Narrheit, 
t.  Mania. 

Paraphla»  krankhafte  Veränderung  des  Gefühls  Vermögens ,  s.  B. 
bei  Lähmungen,  Hysterie  etc.,  s.  Paralysis. 

ParaptilmosiAf  Zusammenschnürung  der  zurückgezogenen  Vorhaut 
hinter  der  Kichel,  s.  Gonorrhoen  und  Phiinosis. 

Paraphonia.  Ist  fehlerhafte  Stimme,  z.  B.  in  Folge  von  sy- 
philitischen H.lsgeschwüren  etc. 

Paraphora.    Ist  geringer  Grad  von  Wahnsinn,  s.  Mania. 

ParapturcnitLs  ,  Phrenitis  sympathica.  Ist  Hirnleid  eh,  sympa- 
thisch entstanden  in  Folge  von  Brust-  und  Unterlcibsübeln  (s.  Inflauima- 
tio  cerebri).  Nach  Paul  Aegin.  Ausspruche  entsteht  Paraphrenie,  wenn 
das  Hirn  wegen  des  durch  die  gegenseitigen  Nervenverbindongen  zwischen 
ihm  und  dem  Zwerchfell  bestehenden  Cousensus,  bei  einem  Leiden  des  letz- 
tern von  Entzüudung  befallen  wird. 

Paraphroayne ,  Paraco\ye,  Wahnsinn,  s.  Mania,  Monomanie, 
Melancholie.  Paul  Aegin.  nennt  so  das  Deliriren,  Aufgeschreckt- 
werden in  der  Akme  heftiger  Fieber. 

Paraplesrla,  Paraplexia,  Lähmung  eines  oder  einiger  Körpertheilc 
in  Folge  des  Schlagt!  usses  j  s.  Apoplexia  und  Paralysis. 
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Paraplcurltlff,  geringer  Grad  von  Seitenstich,  e.  lnflammatio 

palmouum  et  pleurae. 

Paraplexia,  Paraplegia.  Ist  gelinder  Grad  von  Schlagfluss,  wobei 
noch  etwas  Bewegung,  Empfindung  und  Bewusstseyn  ist;  a.  Apoplexia« 
Hippobraies  nennt  ao  die  Lähmungen  einzelner  Theile  nach  Apoplexie. 

Parartlirema ,  Pararthrome.   Ist  Subluxatio;  a.  Lux  atio. 

Para*padlacufi,  e.  Hypos  pädia. 

Parastreuuna,  Parastrophe,  Verdrehung  dea  Mundes,  s.  B. 
bei  Tri*iiiu«,  Hinu*  »an'onins  etc. 

Parasynancbe»    Ist  gleichbedeutend  mit  Paracynanche. 

Parathymla.  G  emüths  Verstimmung,  z.  B.  durch  Sorgen,  Ar- 
ger, au  »i  «lutih  Hypochondrie,  Hysterie  etc. 

Paratonla,  abnorme  Spannung,  0 berap annnng. 

Paratopiae,  JHslocationes.  Ist  Gattungsname  für  alle  Krankheiten 
▼on  abnormer  tage  der  Theile  t  Fractoren,  Luxationen  etc. 

Paratrimma,  Wundaeyn  am  After,  aogenannter  Wolf|  s.  Ko 
d  ar  a  ia. 

Paratropliia.  Ist  jede  abnorme  Ernährung,  also  sowol  Atro- 
phie, ab  Hypertrophie. 

Paregorlca  (remedia).  Sind  beruhigende,  besänftigende,  auch  erfrischen- 
de, stärkende Mittel,  a.  Anody  na,  Analeptica,  Nervina,  Roboran tla. 

Paremptonls*  Iat  Amaurose,  entatandea  durch  Ablagerung  einea 
krankhaften  Stoffes  (Arthritis,  Syphilis  etc.)  auf  den  Sehnerven. 

Parencep  hallt  In,  Entzündung  dea  kleinen  Gehirns,  a.  Inflam- 
m  atio  cere  br L 

Parcsia,  unvollkommene  Lähmung,  a.  Paralysla. 

Paristlimltisj ,  s.  Angina  tonsillaris. 

Paroinphaloeele ,  Brach  neben  dem  Nabel,  a.  Hernia  ventra- 
lia,  Hernia  umbilici. 

Paroaychia,  •.  Panaritinm. 

Paropnifl.  Iat  krankh  af  tes  Sehen,  z.  B.  Nyktalopie,  Heme- 
ralopie, Myopie,  Presbyopie,  Pseudoblepaie  etc. 

Parosmla,  krankhaft  veränderter  Geroch.  Ist  dieses  Sym- 
ptom anhaltend,  nicht,  wie  bei  apaatischen  Subjecten,  periodiach,  so  hat  es 
für  den  Arzt  eine  vveit  wichtigere  Bedeutung  als  die  anomale  Reizeropfäng- 
lichkeit  anderer  Sinne;  wenigstens  habe  ich  in  einigen  Fällen  Epilepsie, 
selbst  Wahnsinn  darauf  folgen  sehen  (Mostj.  Bei  twei  jungen  Leuten  waf 
dieser  Geruch  stets  ammoniakaliach,  wie  fauler  Käse,  ohne  dase  irgend  ein« 
materielle  Ursache  im  Gerucbsorgan  aufgefunden  werden  konnte. 

Parotidoacu«,  harte  Geschwulst  der  Ohrendrüse,  z.  B.  bei  Ent- 
zündung und  Verhärtung  derselben;  a.  Inflam  m atio  parotidia. 

Parotitis),  s.  Infla  um  atio  parotidia. 

Paroxy  nmuA,  Accessio,  Accessus,  der  Paroxysmal,  der  Anfalleiner 
Krankheit,  wie  bei  intermittirenden  Fiebern,  Kpilepaie  etc.  (s.  Morbus). 

Parthenloaj  (voo~oc).   So  nennen  Einige  die  Bleichsucht  (a.  Icteru 
albua),  Andere  jede  Krankheit  der  Jungfrauen. 

Partus ,  die  Geburt,  die  Entbindung  einer  Schwangern  in 
Folge  der  Geburtathätigkeit  dea  weiblichen  Körpera  und  insbesondere  dea 
Uterua,  nach  vorhergegangener  Empläugniss  und  Schwangerschaft  (a.  Gra- 
vid! taa).    Wir  unterscheiden  in  praktischer  Hinsicht 

I.  Partus  naturalis,  Ordinarius  y  normalis ,  legitimus,  Eutocia,  die  re- 
gelmässige, gewöhnliche,  natürliche  Geburt,  die  als  etwas  Phy- 
siologisches die  Regel  auamacht  und  wo  die  Natur  ganz  allein  durch  die 
Wehenkraft,  also   ohne  Beihülfe  der  Kunat,   daa  lebende  Kind  nebat  der 
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Nachgeburt  aas  dem  Uterus  durch  die  8chamtbelle  treibt  und  so  zur  Welt 

fördert.  Den  regelmässigen  Gang  und  Verlauf  der  Geburt  nuu  jeder  Ge- 
burtshelfer genau  kennen,  um  beim  Partus  artificialia  diesen  Naturvorgang 
soviel  als  möglich  nachzuahmen,  die  regelvfidrige  Geburt  von  der  naturge- 
mässen  gehörig  zu  unterscheiden  und  eine  zweckmässige  Kunstbülfe,  die  in 
Entfernung  der  Abnormitäten  und  Annäherung  an  den  Normalhergang  der 
Geburt  besteht,  in  Anwendung  zu  bringen.  (Vergl.  Wigand,  a.  a.  O.  Na- 
gele in  MeeJceVs  Archiv  f.  Physiol.  Bd.  V.  HO.  4.  //.  F.  Kilian,  die  Ge- 
burt des  Kindeskopfes  in  derjenigen  Scheitelstellung,  welche  man  Hinter- 
hauptslage zu  nennen  pflegt.  Bonn  1830.)  —  Die  natürliche  Geburt  theilen 
wir  n)  in  die  gewöhnliche  und  6)  in  die  ungewöhnliche  normale 
Geburt  Brstere  ist  diejenige  Geburt,  wo  das  Hinterhaupt  vorliegt. 
Die  Hintern auptfgeburten  sind  so  häufig,  dass  sie  bei  hundert  Kreisenden 
wenigstens  96u»al  vorkommen.  Man  statuirt  hier  vier  Nuancen,  indem  ent- 
weder das  Hinterhaupt  hinter  der  linken  oder  der  rechten  Scham-  und 
Darmbeinverbindung,  «der  hinter  der  linken  oder  endlich  hinter  der  rechten 
Kreuz-  und  Darmbein  Verbindung  steht  Zu  den  ungewöhnlich  normalen  Ge- 
burten (die  man  früher  stets  Partus  abnormis  nannte  und  bei  denen  man  ohne 
Kunsthälfe  nicht  auszureichen  wähnte,  obgleich  jetzt  zahlreiche  Beispiele 
vorbanden,  wo  sie  die  Natur  allein  beendete)  rechnet  man  folgende  fünf 
Arten:  1)  Partiis  syntipite  praevio,  die  Scheitelgeburt;  der  ganze  Un- 
terschied zwischen  einer  Hinterhaupts-  und  Scheitelgcburt  besteht  darin, 
dass  sich  bei  letzterer,  die  ebenfalls  vier  Nuancen  darbietet,  das  Kinn  von 
der  Brust  des  Kindes  mehr  entfernt,  als  bei  ersterer.  2)  Partus  fade  prae- 
via, Gesichtsgeburt;  hier  ist  das  Kinn  des  Kindes  am  stärksten  von  der 
Brust  entfernt  (s.  unten).  S)  Partus  clunibtts  praeviis,  die  Steissgeburt 
oder  gedoppelte  Geburt  4)  Partus  genubus  praeviis,  die  Kniege- 
geburt.  5)  Partus  Agrijiparum,  die  Fussgeburt;  rechnen  wir  nun  noch 
die  gewöhnliche  normale  Geburt,  "also  6)  Partus  oeeipite  praevia,  die  Hin- 
terhauptsgeburt hinzu,  so  kommen  sechs  verschiedene  Arten  heraus,  die 
aus  den  beiden  Classcn,  je  nachdem  der  Kopf  (1,  2  u.  6)  oder  das  untere 
Ende  des  Rumpfes  (3,  4  u.  5)  zuerst  geboren  wird,  hervorgehen.  Wir 
werden  hier  zuerst  den  Verlauf  der  regelmässigen  Geburt  im  Allgemeinen 
beschreiben  und  dann  noch  Einiges  über  die  einzelnen  Geburten  (1  —  6)  in 
der  Kürze  bemerken,  indem  wir  zugleich  auf  die  besten  Handbücher  über 
Geburtsbülfe  verweisen,  als:  L.  F.  v.  Froriep,  Theoretisch- praktisches 
Handb.  d.  GeburUbülfe.  8.  Aufl.  Weimar  1827.  C.  G.  Carus.  Lehrbuch  der 
Gynäkologie,  2  Theile,  2te  Aufl.  Leipzig,  1829.  Fr.  B.  Oslander,  Hand- 
buch der  Entbindungskunst,  herausgegeben  von  J.  Fr.  Oslander,  2te  Aufl. 
Tübingen  1829.  Ausserdem  gehören  hierher  El.  v.  SiebuUTs  Schriften,  die 
Schriften  von  Stein,  Jörg,  Mail.  Boitin,  J.  H.  Wigand,  die  gemeinsame 
deutsche  Zeitschrift  für  Geburtshülfe  etc.  von  Mende  und  Busch,  das  Jour- 
nal für  Geburtshülfe  von  El.  v.  Sielold,  fortgesetzt  vom  Sohne,  dem  Prof. 
Sicbold  in  Göttingen,  früher  in  Marburg,  u.  A.  mehr. 

Der  Mechanismus  und  Verlauf  der  regelmässigen  Geburt 
wird  zu  besserer  Übersicht  in  fünf  Perioden  eingetheilt,  und  die  Bedin- 
gungen, unter  denen  eine  solche  Geburt  nur  erfolgen  kann,  sind  n)  regel- 
mässige Bildung  des  weiblichen  Körpers  und  besonders  des  Beckens  und 
der  weichen  Geburthsthcile;  b)  regelmässige  Entwickelung  der  Frucht  in  der 
normalen  Zeit  der  Schwangerschaft,  ihrer  Grösse,  Lage  und  Stellung  nach 
(s.  Exploratio  obstetricia  und  Graviditas);  c)  regelmässige  Ent- 
wickelung des  Uterus  und  gehörige  Umstimmung  des  ganzen  Organismus, 
dieser  Modification  der  Gebärmuttnr  und  ihrer*  höhern  Tendenz  zur  Pro- 
duetion  gemäss.  —  Erste  oder  vorhersagende  Geburtsperiode. 
Vorboten  der  Geburt  sind:  auffallendes  Senken  des  Leibes,  stärkere  Auf- 
lockerung des  Muttermundes,  wodurch  der  untersuchende  Finger  leicht 
hindurch  geführt  werden  kann,  innere  Unruhe,  viel  Drang  zum  Wasserlassen, 
cum  8tuhlgange,  erhöhte  Wärme  der  Scheide,  periodische  Dolores  praesa- 
gientes  (s.  Dolores  ad  partum),  welche  sensible,  zarte  Frauen  schon 
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mehrer«  Tage  vorher  verspüren,  die  bei  Mehrgeb&renden  and  Robusten  aber 
gar  uiclit  wahrgenommen  werden ,  wo  auch  noch  eine  beträchtliche  Vaginal- 
portion des  Muttermundes  bleibt,  dagegen  letzterer  bei  Primiparis  oft  gaoz 

verstrieben,  verschwunden  ist.    Bei  vielen  Frauen  bemerkt  man  den  l  ag 
oder  den  Abend  vor  der  Geburt  eine  psychologisch  merkwürdige  Erschei- 
nung, nämlich  ein  ungemeines  Gefühl  von  Wohlbehagen  und  Muih,  das  zur 
Fröhlichkeit,  selbst  zur  Ausgelassenheit  und  zum  Muthwillen  Anlass  giebt 
{Most).    Diese  Periode  dauert  bei  Erstgebärenden  oft  sechs  und  mehrere 
Stunden,  bei  Mehrgeb&renden  oft  kaum  % — 3  Stunden.     Zweite  oder 
vorbereitende  Geburtsperiode.    Die  Wehen  werden  beschwerlicher, 
kehren  alle  10—20  Miauten  wieder,  gehen  als  schiessende,  reisseude,  mit 
Gefühl  von   augenblicklicher  Lahmheit  verbundene  Schmerzen  bis  in  den 
Schoos  und  die  Schenkel,  und  zwingen  die  Gebäreode,  wenn  sie  geht, 
still  zu  stehen  und  sich  mit  der  Hand  an  irgend  einem  Gegenstande  zu  hal- 
ten.   Sie  neissen  Dolores  praeparantes ,  we.l  sie  auf  den  Muttermund  wir- 
ken, der  schon  zwei  Finger  breit  offen  ist,  um  ihn  noch  mehr  zu  öffnen 
und  den  Weg  zum  Durchgange  des  Kindes  zu  bahnen.    Aus  den  Geburta- 
theilcn  fliesst  etwas  Schleim,  oder  er  befindet  sich  doch  an  dem  hinter  su- 
chenden Finger,  und  ist  mit  einigen  BluUtreifen  untermischt.     Es  span- 
nen die  Eihäute  sich  bei  jeder  Webe  im  Muttermunde,  wodurch  sich  die 
Wasserblase  bildet,  welche  den  Muttermund  noch  besonders  erweitern  hilft. 
Vor  oder  nach  jeder  Wehe  fühlt  man  den  Kiodeskopf  oder  in  seltenem  Fäl- 
len auch  andere  Kindeslhcile  hinter  der  Blase.    Der  Muttermund  ist  jetzt 
meist  schon  vier  Finger  breit  offen,  die  Blase  wird  gespannter,  sie  ist 
springfertig,  ihre  Häute  geben  nach  und  das  hinter  der  Blase  und  vor  dem 
Kindeskopfe  befindliche  Fruchswasser  (die  sogenannten  ersten  Wasser)  fliesst 
ab.    Diese  zweite  Periode  währt  in  den  meisten   Fällen    1  —  4  Stunden. 
Dritte  Geburtsperiode,  Periode  der  treibenden  Wehen.  Sie 
beginnt  mit  dem  Abfluss  des  Fruchtwassers.   Die  Wehen  werden  sehr  schmerz- 
haft, erstrecken  sich  bis  zu  den  Füssen,  kommen  auch  öfter  und  sind  anhal- 
tender als  früher;  die  Knie  zittern  dabei,  und  die  Kreisende  fühlt  das  Be- 
dürfniss  sich  anzustemmen  und  zu  drängen  oder  diese  Treib  wehen  (s.  Do- 
lores ad  partum)  zu  verarbeiten.    Dabei  ist  das  Gesicht  roth,  heiss, 
der  Puls  voll,  stark,  schnell,  öfteres  Drangen  zum  Urinlassen,  Ungeduld,  die 
Kreisende  klagt  besonders  über  die  empfindlichsten  Kreuzschmerzen  und  ihr 
ganzer  Körper  fängt  an  zu  schwitzen.    Gleich  nach  dem  Wassersprunge 
fühlt  sie  eine  augenblickliche  Erleichterung  und  der  Kindeskopf  tritt  durch 
die  zerrissenen  Eihäute  in  den  Muttermund;  wenn  dieser  so  weit  offen 
ist,  dass  er  den  grössten  Umkreis  des  Kopfs  umgiebt,  so  sagt  man:  „der 
Kopf  steht  in  der  Krönung."    Er  coaformirt  sich  ganz  nach  der  Form  des 
Beckens,  die  Schädelknochen  schieben  sich  über  einander,  die  Kopfhaut  bil- 
det Falten,  welche,  wenn  der  Kopf  sehr  gedrückt  wird,  anschwellen  und 
eine  Kopfgeschwulst  {Caput  succednneuni)  bilden,  welche  vom  Ecchyraoma 
capitis  neonatorum  wohl  unterschieden  werden  muss  (s.  Cephaloph yma 
und  Ecchymoran  capit  neonatorum).    Der  Kopf  gelangt  nun  bis  an 
den  Hals  durch  den  Muttermund,  wobei  bei  Primiparis  letzterer  etwas  ein- 
reiset und  eine  kleine  Blutung  erregt.    Bei  Mehrgebärenden  dauert  diese 
Pertode  oft  kaum  5  Minuten,  bei  Erstgebärenden  oft  2 — 3  Stunden,  und  es 
zeigt  sich  heftiger  Durst,  selbst  woi  Erbrechen,  war  auch  in  der  vierten 
Geburtsperiode  vorkommen  kann.    Vierte  Geburtsperiode.    Der  Kin- 
deskopf kommt  nun  ins  Einschneiden,  d.  h.  er  wird  bei  den  äussern  Ge- 
schlechts theUen  sichtbar;  jede  Wehe  spannt  diese  und  den  Damm  an  und 
treibt  den  Kopf  stärker  hervor;  nach  einer  jeden  Wehe  tritt  er  aber  wieder 
etwas  znrück  und  das  Mittelfleisch  wird  wieder  schlaffer.     Ist  das  Rectum 
voll  Koth,  so  geht  dieser  ab;  die  Wehen  sind  jetzt,  indem  der  Kopf  end- 
lich durchschneidet,  am  heftigsten  {Dolores  conqurtssttntes),  sie  kommen  schnell 
hintereinander,  der  ganze  Körper  zittert,  die  Kreisende  muss  unwillkürlich 
schreien,  der  Ton  dabei  ist  ganz  eigentümlich  tief  und  dumpf,  die  Angst 
bt  aufs  höchste  gestiegen.   Ist  der  Kopf  nun  geboren,  so  lassen  augenblick- 
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lieh  die  Angst  and  die  Schmerzen  nach;  nach  y2  —  1  Minnto  stellen  «ich 
aber  neue  Wehen  ein,  der  Kopf  dreht  sich  in  der  Regel  nach  den  rechten 
Schenkel  der  Mutter,  die  Schultern  treten,  eine  früher  ala  die  andere,  dre- 
hend hervor  und  non  folgt  in  wenig  Augenblicken  der  übrige  Körper,  über 
welchen  das  noch  übrige  Fruchtwasser  (da«  zweite  Wasser)  wegfliesst.  Daa 
Kind  achreit  meist  sehr  durchdringend,  fängt  an  zu  athmen ,  der  Nabel' 
sträng  pulsirt  schwächer,  die  Mutter  geitiesst  einer  süssen  Ruhe,  die  mut- 
terliche Freude  macht  alle  Leiden  vergessen.  Bei  Zwillingen  pflegt  die  Ge- 
bärmutter noch  ausgedehnt  au  bleiben,  die  Weben  werden  wieder  stark,  die 
Eihäute  des  zweiten  Kindes  bilden  eine  zweite  Blase  und  die  Geburt  ver- 
läuft in  gewöhnlichen  Fällen  wie  die  dea  ersten  Kindes,  doch  dauert  sie  in 
der.  Regel  nur  eine  Stunde,  obgleich  in  seltenen  Fällen  auch  einige  Tage, 
doch  ohne  Nachtheil  für  Mutter  und  Kind,  darüber  hingehen  können,  bevor 
sich  Wehen  einstellen.  Fünfte  Geburtsperiode.  Ist  nur  ein  Kind 
vorhanden,  so  zieht  sich  der  nun  entleerte  Uterus  bis  zur  Grösse  eines  Kin- 
deskopfs zusammen  und  fühlt  sich  über  den  Schoosbeinen  ata  eine  feste  Ku- 
gel an.  Nach  10—20  Minuten,  zuweilen  auch  später,  folgt  die  Nachgeburt, 
w  obei  auf  einmal  eine  ziemliche  Quantität  Blut  abfliesst,  diese  Blutung  aber, 
▼erschieden  von  der  Metrorrhagie,  in  einigen  Augenblicken  der  Art  nach— 
lässt,  dass  es  später  nach  S — o  Minuten  nur  noch  in  einzelnen  Tropfen  sich 
zeigt.  Jetzt  folgen  einige  Wehen  {Dolores  post  partum),  welche  den  Mut- 
terkuchen und  die  Eihäute,  die  Decidua,  die  zum  Theil  im  üterua  bleibt, 
ausgenommen,  umgestülpt  in  die  Scheide  und  durch  dieselbe  treiben.  Mit 
abgegangenen  Secundinis  ist  die  Geburt  vollendet. 

Verfahren  beim  Partus  naturalis.  Nicht  blos  die  Hebamme,  auch 
der  Geburbhelfer  muss  dies  genau,  d.  h  theoretisch  und  praktisch  kennen» 
Es  bezweckt  Erleichterung  und  Reinlichkeit  dea  Geburtsgeschäfts ,  Verhü- 
tung übler  Zufäile  und  'Schützung  der  Mutter  und  des  Kindes  vor  gegen- 
wärtiger oder  später  eintretender  Lebensgefahr.  Hierin  besteht  die  wahre 
Geburtshülfe.  —  Was  nun  die  Behandlung  in  den  verschieden  Geburtsperio- 
den und  insbesondere  bei  der  Kopfgeburt  anbetrifft  ao  ist  hier  Folgendes 
tu  bemerken:  1)  In  der  ersten  Geburtsperiode  verhalte  aich  die  Kreiaende 
wie  in  den  letzten  Monaten  der  Schwangerschaft;  man  untersage  jede  con- 
■istente  Nahrung  und  suche  ihr  deutlich  zu  machen,  dass  die  Geburt  keine 
Krankheit,  sondern  etwas  Natürliches  sey,  aber  ohne  Schmerzen  nicht  statt- 
finden könne;  denn  Schmerzen  sind  Wehen,  und  Weben  befördern  die  Ge- 
burt; sie  sind  also  etwas  Gutes,  wären  sie  nicht  da,  so  würde  die  Schwan- 
gerschaft ja  gar  kein  Ende  nehmen  und  die  Person  die  Beschwerden  der- 
selben zeitlebens  tragen;  auch  heistt  es  schon  in  der  Bibel:  „mit  Schmer- 
zen sollst  du  Kinder  gebären.  **  Durch  ein  solches  Zureden  und  Benehmen 
wird,  besonders  bei  Erstgebärenden,  ineist  immer  die  so  nachtheilige  und  so 
häufig  unbegründete  Furcht  verscheucht.  Man  untersuche  die  Schwangern 
genau  unter  den  angegebenen  Hegeln  und  Bedingungen  (s.  Exploratio  ob- 
stetricia),  und  findet  man,  daas  sich  2)  eine  Wasserblasse  stellt,  also 
die  zweite  Periode  eintritt,  10  muss  die  Kreisende  alle  lästige,  schwere, 
die  Circulation  hemmende  Kleidung  entfernen,  als  Kniebänder,  Halstuch, 
Ärmel  etc.,  damit  alles  so  locker  ala  möglich  sitze.  Die  Hebamme  muss 
ihr,  wenn  sie  nicht  kürzlich  hinreichende  Leibesöffnung  hatte,  ein  Klystier 
von  Chamillen,  Haferschleim  und  öl  setzen,  und  ist  die  Urinblase  ausge- 
dehnt, voll  und  der  Urinfluts  beschwerlich,  so  muss  der  Geburtshelfer  den 
Katheter  appliciren,  ohne  dass  er  der  Kreisenden  vorher  davon  etwas  sagt. 
Zuweilen  rührt  aber  die  Urinverhaltung  vom  Drucke  des  Kindeskopfs  auf 
die  Blase  oder  von  Krampf  her.  Im  erstem  Falle  schiebt  man  mit  den  Fin- 
gern den  Kindeskopf  etwas  in  die  Höhe,  im  letztern  reicht  man  Antispas- 
modica  und  wendet  ein  Qualmbad  an.  In  dieser  ersten  bis  zu  Ende  der 
zweiten  Periode,  also  bis  kurz  vor  dem  Wassersprunge,  kann  die  Person 
nach  Belieben  gehen,  stehen  oder  liegen.  Man  Borge  nur  dafür,  dass  alles 
zur  Geburt  Notwendige:  einige  Fäden  oder  eine  Schnur  zur  Unterbindung 
des  Nabelstranges,  eine  Nabelschnurscheere  mit  stumpfen  Spitzen,  die  etwas 
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ig  seyn  mass,  eine  Mutterspritze,  ein  paar  Schwämme,  kalte« 
and  warmes  Wasser,  eine  kleine  Badewanne,  Bekleidung  fürs  Kind,  ein  paar 
Handtücher,  etwas  Chamillenthee,  Liquor  anodynus  etc.,  in  Bereitschaft  ge- 
halten, auch  für  ein  zweckmässiges  Geburtslager  gesorgt  werde,  auf  welches 
die  Kreisende  erst  dann,  wenn  die  Wasser  bald  springfertig  sind,  sich  zu 
begeben  and  bis  zur  Beendigung  der  Geburt  za  verweilen  hat.  3)  Daa 
GeburUlager  muss  folgende  Eigenschaften  haben:  a)  die  Gebärende  muss 
sicher  and  fest  darauf  in  halbliegender  Stellung  ruhen  können,  so  dass  sie 
während  einer  Wehe  die  Füase  anstemmen,  «ich  nach  mit  den  Händen  fest- 


halten, nach  jeder  Wehe  aber  liegend  ausruhen  kann;  b)  in  der  Kreuzgegend 
muss  das  Lager  erhöhet  und  fest  seyn,  so  dass  es  das  Austreten  des  Kindes 
begünstigt;  c)  es  muss  reinlich  seyn;  d)  der  Geburtshelfer  mos«,  wenn  Hülfe 
noth wendig  werden  sollte,  stets  mit  Bequemlichkeit  ankommen  können.  Man 
hat  zu  diesem  Zwecke  Gebartsstühle,  z,  B.  den  von  Oslander ,  Weidmann, 
Fault,  oder  Geburtsbetten,  s.  B.  von  Meckel,  von  Siebold,  Weidmann  etc. 
Indessen  kann  jedes  Sopha,  jedes  Bette  zum  Gcburtslager  leicht  eingerichtet 
werden,  besonders  wenn  man  das  zweckmässige  'Siebotd'sche  Geburtskissen 
mit  Ausschnitt  dabei  in  Anwendung  bringt.  Aber  auch  ohne  dieses  Kissen 
habe  ich  zahlreiche  Geburten  leicht  und  glücklich  beendigen  sehen ;  doch 
verdient  es  der  Reinlichkeit  wegen  den  Vorzog.  4)  Kon  vor  dem  Wasier- 
spronge  legt  sich  nun  die  Kreitende  aufs  Lager.  Liegt  aber  der  Kindes- 
kopf schief,  hat  er  sich  an  die  eine  Seite  des  Beckens  gestemmt,  so  muss 
die  Kreisende  schon  in  der  frühern  Geburtsperiode  liegen,  wenigstens  im 
Bette,  and  zwar  auf  derjenigen  Seite,  die  der,  wohin  der  Kindeskopf  sich 
gestemmt,  entgegengesetzt  ist.  Zuweilen  habe  ich  aber  auch  mit  Nutzen 
die  Kreisende  auf  dieselbe  Seite  legen  lassen,  wo  der  Kopf  stand.  In  einem 
Falle,  wo  bei  der  Kreisenden  gar  keine  Kindestheile  per  vaginaiu  zu  fühlen 
waren  and  die  Füsse  in  der  linken  Seite  legen,  wollte  ich  schon  die  Wen- 
dung auf  die  Füsse  machen;  doch  untersuchte  ich  vorher  die  Person,  indem 
sie  auf  der  rechten  Seite  lag,  wodurch  es  gelang,  das  hochstehende  Kindes- 
baopt  «u  fühlen.  Ich  liets  sie  diese  Lage  stets  beibehalten,  und  sie  gebar 
ohne  Kunsthülfe  normal  ihr  Kind.  Ist  die  Blase  springfertig,  so  mnss  »ie 
oft  geöffnet  werden  (t.  Exploratio  obstetricia  Na.  6.);  auch  be- 
obachte man  alle  bei  Exploratio  obstetricia  angegebenen  Kegeln.  Erst  nach 
dem  Wasterspronge  dürfen  die  Wehen  durch  Drängen  verarbeitet  werden. 
Dazu  ist  erforderlich,  dass  das  Becken  and  der  Rücken  recht  fest  auf  einer 
Matrazze  liegen,  dass  die  Kreisende  das  Kinn  anf  die  Brost  hält,  den  Athem 
etwas  anhält,  die  Füsse  anstemmt  and  sich  mit  den  Händen  festhält;  auch 
muss  das  Kreuz  auf  einem  runden,  festen  Polster  ruhen  ond  etwas  aufs 
Lager  drücken.  Ist  die  Wehe  vorüber,  so  hört  dies  wie  alles  Drängen  von 
Seiten  der  Gebärenden  so  lange  auf,  bis  sich  eine  neue  Webe  wieder  ein- 
stellt. Bei  langsamen  oder  zu  schwachen  Wehen  reibe  man  etwas  den  Un- 
terleib, auch  den  Muttermund;  sind  sie  za  schwach,  so  passen  die  bei  Do- 
lores ad  partum  debiles  angegebenen  Mittel.   5)  In  der  vierten  Geborts- 

feriode  sehe  msn  darnach,  dass  das  Mittelfleisch  gehörig  frei  liegt  und  das 
'otster  anter  dem  Kreuze  dick  genug  ist;  die  Kreisende  muss  mit  dem 
Rücken  etwas  niedriger  liegen;  die  Genitalien  salbet  man,  sowie  die  obere 
innere  8eite  der  Schenkel  und  den  Damm,  mit  Fett  ein,  und  unterstützt 
letztere  mit  einem  feinen  doppelt  zusammen-  and  auf  die  flache  Hand  geleg- 
ten Tuche  bei  jeder  Wehe  dergestalt,  dass  man  den  Druck  von  Hinten  nach 
Vorn  so  anbringt,  als  wolle  man  das  Durchschneiden  des  Kinde«kop<s  etwas 
aufhalten.  In  den  gewöhnlichen  Fällen  habe  ich  gefunden,  dass  die  Unter- 
stützung des  Dammes,  welche  Oslander  sen.  und  Andere  für  so  wich' ig  hiel- 
ten, gar  nieht  nöthig  ist,  und  dass  gerade  viele  Hebammen  durch  ihr  unge- 
schicktes Unterstützen  and  starkes  Drücken  viel  zur  Zerreis«ung  desselben 
beitragen.  Man  sebte  nur  darauf,  dass  die  Kreisende  die  Seitenlage  an- 
nimmt und  alles  Drängen,  alles  Verarbeiten  der  Wehen  vermeidet.  Dersel- 
ben Meinung  ist  auch  Homamt  (s.  Mittheilungen  o.  d.  Gebiete  der  geramm- 
ten Heilk.   Herausgegeben  von  dar  med.  cbjrurg.  Gesellschaft  i  n  Hamburg. 

Ms  st  Bssjklsp&die  2ce  Aufl.  II.  36 


Digitized  by  Google 


562 


PARTUS 


Bd.  II.  18M).   Alles  Hineingreifen  in  die  Geschlechtsteile ,  am  die  Gebart 
zu  befördern,  was  leider  noch  to  viele  Hebammen  thun,  ist  schädlich  und 
befördert  nur  das  Kinreissen  des  Dammes.    6)  Ist  der  Kopf  geboren,  so 
übereile  nan  sich  ja  nicht  mit  dem  Herausziehen  de»  übrigen  Körpers,  man 
gönne  der  Kreisenden  die  kurze  Zeit  der  Ruhe,  die  ihr  die  gütige  Natur 
darbeut.    Man  warte  so  lauge,  bis  sich  von  selbst  wieder  Weben  einstel- 
len ;  denn  das  Leben  des  Kindes  kommt  dadurch  nicht  in  Gefahr.  Bleibet] 
die  Wehen  aber  länger  als  eine  Minute  aus,   60  kann  man  gelinde  durch 
Drehen  und  Ziehen  an  der  meist  hinten  gegen  das  Kreuzbein  liegenden 
Schulter  die  völlige  Geburt  bewerkstelligen.   7)  Drehet  sich  das  Gesicht 
nach  dem  rechten  Schenkel  der  Matter,  so  legt  der  Geburtshelfer  die  linke 
Hand  unter  den  Kopf  des  Kindes,  drehet  es  sich  links,  so  hält  man  ihn  mit 
der  rechten  Hand ,  und  unterstützt  mit  der  andern  beim  Durchschneiden  der 
Schultern  das  Mittelfleisch.   Kommen  die  Schultern  zum  Vorschein,  so  lässt 
man  den  Kopf  zwischen  den  ausgespreizten  Daumen  und  den  Zeigefinger 
gleiten,  legt  die  andern  Finger  autgestreckt  unter  den  Rücken  und  hebt  das 
Kind  gegen  die  Seite  in  die  Höbe,  nach  welcher  das  Gesicht  anfangs  ge- 
richtet war,  hält  es  aber,  um  den  Nabelstrang  nicht  zu  zerren,  nahe  an  deu 
Geschlechtsteilen  der  Mutter,  und  so  auf  seinem  Schoosse.    Ist  das  Ath- 
men  gleich  massig  und  bat  das  Pnlairen  des  Nabelstrauges  aufgehört,  so 
wird  8)  der  Nabelstrang  auf  folgende  Weise  unterbunden  j    Man  legt  zwei 
Zoll  vom  Kiniiesleibe  das  Bändeues  an,  knüpft  es  unten  mit  einem  und  oben 
mit  zwei  Knoten  recht  fest  zu,  doch  ohne  sie  zu  durchschneiden  (was  bei 
dünnem  NabeUtrang  und  bei  zu  schmalem  runden  Bänden  leicht  geschieht), 
und  schneidet  dann  zwei  Zoll  weiter,  also  vier  Zoll  vom  Kindesleibe,  den 
NabeUtrang  mit  der  oben  bezeichneten   stumpfen  Scheere  völlig  durch. 
Auch  unterbindet  man  vor  dem  Durchschneiden,  weil  die  Nachgeburt  dann 
leichter  folgt,  das  mütterliche  Ende  des  Nabelstranges.    Bei  Zwillingsge- 
burten  darf  dies  ja  nicht  vergessen  werden;  denn  es  kann  für  beide  Kinder 
nur  eine  Placcnta  da  seytj,  und  so  würde  dann  der  noch  nicht  geborene 
Zwilling  bei  nicht  unterbundenem  Nabelstrange  verbluten.    Das  neugeborene 
Kind  wird,  wenn  es  lebt,  der  Hebamme  zum  Baden  und  zur  Bekleidung 
übergeben.    Ist  es  scheintodt,  so  behandelt  man  es,  wie  anderwärts  angege- 
ben worden  (s.  Asphyxie  neonatorum).   9)  Nach  der  Geburt  des 
Kindes  untersucht  man  äusserlich  den  Leib,  ob  noch  ein  zweites  Kind  da 
ist;  fühlt  man  dies  nicht,  hat  der  Uterus  sich  zusammengezogen,  so  legt  sich 
die  Frau  ziemlich  flach  und  mit  ausgestreckten  und  geschlossenen  Schenkeln 
ruhig  hin,  um  sich  zu  erholen    Schläft  sie  etwas  ein,  so  störe  man  sie  nicht. 
In  der  Regel  ist  dies  aber  nicht  der  Fall,  sondern  es  stellt  sich  bald  eine 
Wehe  ein,  es  stürzt  plötzlich  Blut  hervor  und  man  muss  die  Nachgebart, 
die  nun  schon  gelöst  ist,  berausbefördern.    Man  wickelt  den  Nabelstrang 
um  den  Zeigefinger,  zieht  ihn  in  der  Richtung  der  Beckeuaxe  massig  an, 
geht  mit  dem  Zeige-  und  Mittelfinger  der  andern  Hand  bis  an  den  Mut- 
termund in  die  Höbe  und  drückt  nun  die  Nabelschnur  gegen  das  Schwanz- 
bein, wahrend  man  mit  der  ersten  Hand  geünd  anzieht.   Man  wiederholt 
diesen  Handgriff  ein  paar  Mal,  bis  die  Placcnta  in  die  Scheide  kommt)  nun 
zieht  man  mehr  nach  Vorn  hin,  fasst  die  Placcnta  mit  der  Hand  und  tührt 
wie,  indem  man  sie  ein  paar  Mal  mit  den  Händen  laugsam  umdreht,  aus  der 
Scheide.    Geschieht  das  Umdrehen  nicht,  so  bleibt  oft  von  den  Hinten  viel 
sitzen  und  es  folgen  schmerzhafte  Nach  wehen  (s.  Dolores  post  partum). 
Nach  zu  starkem  Ziehen  entstehen  leicht  Krampf  weheo,  der  Nabelstraog 
kann  abreisseo  und  die  Placenta  sich  incarceriren  und  schlimme  Zufälle  er- 
regen (s.  Placenta  retenta)«   Will  sie  daher  nicht  folgen,  so  stehe  man 
von  jenen  Versuchen  ab,  reibe  den  Unterleib  gelind,  lasse  die  Frau  deu 
Athem  anhalten  und  etwas  drängen,  und  folgt  sie  dann  nicht,  so  lege  man 
die  Frau  tuuig  ins  Bette  und  warte  S— 5  Stunden  ab.   Ist  die  Nachgeburt 
dann  nicht  von  selbst  gelöst,  so  muss  man  sie  künstlich  lösen  (s.  Placenta 
uteri  adnata).    10)  Nach  völlig  beendigtem  GeburUgescbäft  untersuche 
man  die  Genitalien  in  Betreff  etwaniger  Verletzung  an.    Die  Wöchnerin  muss 
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die  Seheokel  an  einander  schliessen  und  .leb  einige  Zelt, 
und  vor  Erkältung  geschützt,  auf  dem  Geburtslager  erholen.  Dieselbe  darf 
nicht  aufrecht  stehen  und  nicht  geben,  auch  keine  frische  Wäsche  anziehen; 
sie  wird  in  ein  gut  erwärmtes  Bette  gebracht,  nachdem  vorher  die  Genita- 
lien mit  einem  Schwamm  und  lauem  Wasser  gereinigt  worden.  Wie  sie  sieb 
im  Wochenbette  zu  verhalten  hat,  wird  anderswo  gezeigt  werden  (a.  Puer- 
pera).  11)  Was  die  normale  Gesicbtsgeburt  betrifft,  so  ist  diese 
vor  dem  Wassersprunge  ichwer  zu  entdecken.  8ie  ist  an  sich  und  unter 
sonst  günstigen  umständen  nicht  gefahrlich ,  kommt  aber  unter  200  Fällen 
kaum  einmal  vor.  Die  Lage  des  Kindes  ist  hier  die,  dass  der  Kopf  rück« 
links  gebogen  und  das  Kinn  am  stärksten  von  der  Brust  des  Kindes  ent- 
fernt steht,  auch  die  Länge  des  Gesichts  sich  stets  im  schiefen  Durchmes- 
ser befindet.  Ks  giebt  vier  Nuancen:  a)  das  Kinn  steht  entweder  nach 
Vorn  gegen  die  linke  oder  b)  gegen  die  rechte  Pfanne,  die  Stirn  also  ent- 
weder nach  Hinten  und  rechts,  oder  nach  Hinten  und  Üuks.  Oder  c)  das 
Kinn  steht  nach  Hinten  und  rechts  und  die  Stirn  nach  Vorn  und  links,  oder 
endlich  o*)  das  Kinn  nach  Hinten  nnd  links  nod  die  Stirn  nach  Vorn  and 
rechts.  Die  Lagen  c  nnd  d  sind  hier  schlimmer  als  0  und  6,  doch  wird  e 
durch  die  Natur  kraft  oft  in  0  verwandelt.  Völlige  Schieflagen  und  die  voll- 
kommene Ohrlage  gehören  zum  Partus  abnormis.  Behandlung  der  Ge- 
sichtsgeburt. Ist  bei  sonst  günstigen  Umständen  dieselbe,  wie  bei  gewöhn- 
lichen Kopfgeburten.  Das  Mittelfleiscu  muss  besonders  gut  unterstützt  werden 
und  da  der  Verlauf  der  Geburt  meist  langsam  ist,  so  kann  man,  wenn  der 
Kopf  noch  nicht  ins  kleine  Becken  getreten,  mit  der  Hand  in  einem  der 
schiefen  Durchmesser  des  Beckeos  in  die  Höhe  gehen  und  den  Versuch  ma- 


chen, den  Hinterkopf  zu  fassen,  herunterzuziehen,  das  Kinn  hinaufzuschieben 
und  so  die  Gesichtslage  in  eine  Kopflage  zu  verwandeln,  welches  Manöver, 
wenn  man  früh  genug  hinzugerufen  wird,  meist  gelingt.  Die  dritte  nnd  vierte 
Art  der  Gesichtsgeburten  (c  und  </)  ist  höchst  selten,  mir  wenigsten  in  ei- 
ner grossen  Praxis  nie  vorgekommen.  Ist  bei  0  und  b  der  Kopf  schon  im 
Becken ,  so  lasse  man  bei  guter  Beckenbildung  ihn  stehen,  wo  er  steht;  die 
Weben  werden  ihn  schon  hervortreiben;  doch  lasse  man  die  Kreisende  sich 
auf  diejenige  Seite  legen,  wohin  die  Stirn  des  Kindes  gerichtet  ist.  Verzö- 
gert »ich  die  Geburt  zu  lange,  so  sind  Regelwidrigkeiten  da,  die  Kunsthülfe 
erlordern  (s.  unten).  Ist  das  Kind  geboren,  so  zeige  man  es  der  Wöchnerin 
nicht  gleich;  denn  das  Gesicht  hat  durch  die  meist  bedeutende  Geschwulst 
oft  ein  scheussliches  Ansehn,  was  sich  indessen  später  durch  aromatische 
Umschläge  bald  verliert  (s.  Cephai  ophy  m a).  12)  Die  sogenannte  S ch ei- 
tel gebnrt  ist  am  Stande  der  Fontanellen  leicht  zn  erkennen.  8ie  erfor- 
dert in  gewöhnlichen  Pillen  keine  Kunsthülfe,  sondern  dasselbe  Verfahren» 
wie  bei  Hinterbauptgeburten.  13)  Bei  Fussgeburten  fühlt  man  in  der 
Mntterscheide  schon  im  letzten  Schwangerschaflsmonate  keinen  vorliegenden 
Kindeskopf;  oft  ist  der  Unterleib  auch  etwas  uneben  und  die  Bewegung  des 
Kindes  nicht,  wie  gewöhnlich,  unter  der  Lebergegend,  sondern  unten  im 
Becken,  im  Kreuze  am  stärksten.  Bei  der  Geburt  selbst  erweitert  sich  der 
Muttermund  langsamer  und  schmerzhafter  als  bei  der  Kopfgeburt,  die  Was- 
serblase fühlt  sich  meist  wurstförmig  an,  und  man  entdeckt  darin  mit  dem 
Finger  schon  deutlich  die  Fösse.  Beim  Blascnsprunge  fliesst  sehr  viel 
Fruchtwasser  ab,  da  die  zweiten  Wasser  nicht  zurückbleiben.  Stellt  sich 
nur  ein  Fese,  so  ists  eine  unvollkommene,  stellen  sich  beide,  eine  vollkom- 
mene Fussgeburt.  So  lange  die  Hüften  nicht  im  Becken  sind,  ists  gleich- 
gültig, welche  Lage  und  Stellung  die  Füsse  und  das  Kind  zeigen.  Ist  aber 
ersteres  schon  der  Fall,  so  können  die  Hüften  0,  in  dem  von  Vorn  und 
links  nach  Hinten  und  rechts  gehenden  schiefen  Durchmesser  stehen,  Brust 
und  Bauch  also  nach  Hinten  und  links  liegen,  oder  ft,  der  Fall  ist  umge- 
kehrt nnd  Brust  und  Bauch  liegen  nach  Hinten  und  rechts;  oder  c,  letztere 
stehen  nach  Vorn  und  rechts,  oder  endlich  d,  nach  Vom  nnd  links,  wo  also 
bei  c  die  Hüften  in  dem  von  Vorn  und  links,  bei  d  m  dem  von  Vorn,  und 

schiefen  Durchmesser  stehen.    Stets  gehen 

36* 


Digitized  by  Google 


564  PARTUS 

durch  den  Mechanismua  der  Gebart,  wo  das  Kind  in  einer  halben  Spiral- 
windung zur  Welt  kommt,  die  Hüften,  wenn  sie  auch  im  Querdurchniesser 
standen,  in  einen  der  schiefen  Durchmesser,  also  ist  die  Kindetlage  eine  von 
den  vier  angegebenen,  welche  aus  der  verschiedenen  Richtung  der  Zehen 
und  Porten  des  Kindes  leicht  erkannt  wird.  Bei  fortschreitender  Gebort 
drehen  sich  die  Hüften  nach  der  Richtung  des  geraden  Durchmessers  der 
Beckenhöhle  und  dea  Ausganges,  so  dass  die  eine  unter  dem  Schoosbogen, 
die  andere  unter  dem  Kreuzbein  hervorgleitet;  die  Arme  kommen,  überläset 
man  Alles  der  Natur,  mit  dem  Ellenbogen  voran,  sieht  man  aber  an  den 
Füssen,  so  legen  sie  sich  an  die  Seiteutheile  des  Kopfs  und  werden,  wenn 
man  sie  dann  nicht  mit  den  Fingern  nach  Hinten  herunterzieht,  erst  mit 
diesem  geboren.  Der  Kopf  kommt  nun  in  den  Eingang,  und  zwar  stets 
mit  dem  grossen  Durchmesser  schräg  in  den  schiefen  oder  auch  wol  in  den 
Querdurchmesser  der  obern  Apertur,  wobei  im  günstigsten  Falle  das  Gesicht 
nach  Hinten,  gegentbeils  nach  Vorn  gerichtet  ist.  Beim  Eintritte  ins  Becken 
dreht  sich  der  Kopf  etwas  um  seine  Queraxe,  das  Kino  wird  näher  auf  diu 
Brust  gedrückt  und  der  längste  Durchmesser  des  Kopfs  kommt  fast  senk- 
recht auf  die  Durchmesser  des  Beckens  zu  stehen.  Bs  wird  geboren,  indem 
die  Kinn  spitze  vorausgeht.  Bei  den  Nuancen  a  und  b  legt  das  Hinterhaupt 
sich  unter  dem  Schoosbogen  an,  der  Kopf  drehet  sich  um  seine  Queraxe 
und  das  Gesicht  gleitet  über  das  Mittelfleisch  hervor.  Bei  c  und  d  stemmt 
sich  das  Gesicht  unter  den  Arcus  ossium  pubis,  das  Hinterhaupt  steht  nach 
Hinten  und  kommt  mit  mehr  Schwierigkeit  endlich  zum  Vorschein.  Die 
Fussgehurten  geben  bei  grossen  Kindern  und  engem  Becken  manche  Schwie- 
rigkeiten, so  dass  der  Austritt  des  Kopfs  verzögert  wird  und  das  Kind  todt 
oder  scheintodt  zur  Welt  kommt.  Dauert  der  Durchging  des  Kopfs  länger 
als  10  Minuten,  so  ist  das  Kind  meist  erstickt.  Behandlung  der  Pussge- 
burten. In  günstigen  Fällen  und  bei  gehörig  grossem  Becken  überlässt  man 
das  Meiste  der  Natur.    Mau  ziehe  nicht  an  den  Füss« 


wodurch  theils  die 

Geburt  zu  sehr  beschleunigt  und  für  die  Mutter  nachtheilig  wird,  theils  dna 
Kinn,  was  durch  die  Wehen  auf  die  Brust  gedrückt  wurde,  von  dieser  ent- 
fernt wird,  und  der  Kopf  mit  dem  grössten  Durchmesser  in  die  Durchmesser 
des  Beckens  tritt,  «Ja  Umstand,  der  gerade  die  Geburt  erschwert  und  durch 
den  starken  Druck  auf  die  Nabelschnur  des  Kindes  Leben  gefährdet.  Nur 
bei  verzögerter  Geburt  hilft  man,  wie  bei  der  Wendung,  durch  Ziehen  an 
den  Küssen.  Die  geborenen  Kindestheile  werden  mit  einem  warmen  Tuche 
umwickelt,  damit  sie  vor  der  kalten  Luft  geschützt  sind.  Bei  der  Lage  e 
und  <f  versuche  man  die  zum  Vorschein  gekommenen  Hüften,  doch  ohne  Ge- 
walt zo  gebrauchen,  so  zu  drehen,  dass  die  Lage  a  oder  b  daraus  entsteht. 
Ist  das  Kind  bis  an  den  Hals  geboren,  so  löst  "man  erst  dann  die  Arme, 
wenn -die  Geburt  dadurch  verzögert  wird,  sonst  ists  besser,  sie  über  dem 
Kopfe  nachfolgen  zu  lassen.  Folgt  der  letztere  von  selbst  nicht  leicht,  so 
ziehe  man  ja  nicht  am  Körper  oder  Halse  dea  Kindes,  sondern  schiebe  mit 
•inem  Finger  daa  Hinterhaupt  unter  dem  Schambogen  in  die  Höhe  und  su- 
che mit  zwei  Fingern  der  andern  Hand  das  Gesicht  herunter  zu  ziehen, 
wobei  man  die  Finger  auf  die  obern  Kinnbackenknocben  legt,  nicht  aber  in 
den  Mund  greift  Zeigt  sich  nur  ein  Fuss  in  der  Geburt,  so  braucht  man 
den  andern  der  Regel  nach  nicht  zu  holen,  ja  daa  Geburtsgeschäft  geht  oft 
leichter,  wenn  man  den  Kindeskörper  an  einem  Fusse  herunterzieht,  ala  an 
beiden.  14/) 'Was  die  Kniegeburten  anbetrifft,  so  ist  die  Annahme  der- 
selben ganz  überflüssig,  indem  sich  diese  leicht  in  Fussgeburten  verwandeln 
lassen.  Vor  dem  VVassersprunge  giebt  es  kein  untrügliches  Zeichen  dersel- 
ben. Naoh  demselben  ist  die  Diagnose  leicht.  Man  macht  aus  der  Knie- 
geburt eine  Fussgeburt,  indem  man  den  Zeigefinger  (oder  im  Nothfall  einen 
stumpfen  Haken)  hakenförmig  ins  Kniegelenk  legt  und  so  den  Fuss  herunter- 
zieht Auch  hier  ist  genug,  wenn  man  nur  einen  Fuss  geholt  hat. 
15)  Stellt  sich  das  Kind  mit  dem  Hintern  zur  Geburt,  so  heisst  es  eine 
gedoppelte  Geburt,  Steissge bu rt  Auch  sie  ist  vor  dem  Wi 
sprunge  schwer  zu  unterscheiden  $  doch  ist  sie  zu  vermuthen,  wenn  f 
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tere  Segment  des  Uterus  sich  weich,  mehr  breitgewölbt  als  kugelig  rund 
anfühlt,  wenn  der  Leib  .dar  Schwängern  »ich  gehörig  gesenkt  bat,  und  wenn 
■ich  die  Wasserblase  nicht  als  eine  Kugel  sondern  ala  ein  spitzer  Kegel 
stellt.  Nach  dem  Wassersprunge  mag  nur  eine  unwissende  Hebamme  den 
Hintern  für  den  Kopf  halten,  wie  mir  dies  ein  paar  Maal  vorgekommen 
ist.  Dia  etwas  angeschwollenen  Genitalien,  die  weichen  Lenden,  die  After- 
spalte und  der  Anfang  der  Schenkel  lassen  keinen  solchen  Irrthum  bei  sonst 
aufmerksamer  Untersuchung  zu,  besonders  wenn  man  dabei  das  bei  Knaben 
oft  ungeheuer  angeschwollene  Scrotum  mit  in  Anschlag  bringt.  Die  Lage 
des  Kindes  ist -hier  übrigens  die,  dass  entweder  die  Schenkel  am  Unterleibe 
ausgestreckt  liegen  oder,  was  seltener  ist,  im  Kniegelenk  gebogen ,  ja  zu-, 
weilen  gekreuzt  sind.  Der  Steiss  tritt  auf  viererlei  Art  ins  Becken,  wobei 
die  Hüften  im  schiefen  Durchmesser  stehen:  a)  Füsse,  Bauch  und  Brust 
sind  nach  Hinten  und  links,  oder  o)  nach  Hinten  und  rechts,  oder  c)  nach 
Vorn  and  rechts,  oder  endlich  d)  nach  Vorn  und  links  gekehrt.  Da  bei  je- 
der Geburt  das  Kind  eine  Spiralrotation  macht,  ao  ists  auch  hier  der  Fall, 
dass  die  eine  Hüfte  unter  dem  Kreuzbeine,  die  andere  unter  dem  Sch oosbo- 
gen hervortritt,  die  Richtung  des  Kindes  also  im  Ausgange  des  Beckens  eine 
andere  als  im  Eingange  ist.  Die  Steissgeburten  sind  leichter  als  die  Fusa- 
und  Kniegeburten,  weil  sie  den  Weg  mehr  bahnen  und  der  Kopf  hinterher 
leichter  durchgeht  Behandlung  der  Steissgeburten.  In  normalen  Fällen 
muss  man  keine  Steissgeburt  in  eine  Fussgeburt  verwandeln,  was  nur  bei 
regelwidrigen  Gebarten,  und  wenn  der  Steiss  noch  nicht  tief  und  fest  im 
untern  Becken  steht,  geschehen  darf,  wo  man  dann  wie  bei  der  Wendung 
verfährt.  Man  kann  zur  Beschleunigung  der  Geburt  die  Finger  hakenför- 
mig ins  8chenkelgelenk  führen  oder  einen  stumpfen  Hacken  anlegen  und 
daran  ziehen.  Die  Steissgeburtszangen  sind  überflüssig.  Der  Damm  muss  be- 
sonders gut  unterstützt  werden.  16)  Bei  der  Zwillingsgeburt  ist  die 
Hülfsleistung  dieselbe,  wie  bei  gewöhnlichen  Geburten,  Der  Verlauf  ist 
häufig  sehr  schnell;  daher  muss  man  solche  Geburt  nicht  beschleunigen.  Ist 
das  eine  Kind  geboren,  so  darf  man  den  Mutterkuchen  nicht  eher  als  bis 
zur  Geburt  des  zweiten  Kindes  holen.  Trennt  er  sich  aber  vor  der  Geburt 
des  zweiten  Kindes,  so  muss  man  die  Geburt  des  letztern  durch  Kunsthülfe 
(Zange  oder  Wendung)  beschleunigen.  Ist  dies  nicht  der  Fall,  so  warte 
man  die  Zeit  ab,  bis  Wehen  kommen  und  sich  die  zweite  Blase  stellt, 
was  in  seltenen  Fällen  erst  nach  2,  3,  ja  17  Tagen  der  Fall  war,  ohne  dass 
Mutter  oder  Kind  darunter  litten. 

II.  Partus  praeternaturalis ,  abnormis ,  diffu  ilis ,  lahoriosiis,  Dystocia, 
die  widernatürliche,  anregelmässige,  schwere  Geburt.  So 
heisst  jede  Geburt,  bei  welcher  eine  oder  mehrere  der  zum  Partus  natura- 
lis erforderlichen  Bedingungen  fehlen,  daher  hier  Kunsthülfe  nothwendig  ist, 
wn  die  Geburt,  wenn  die  Naturkräfte  zu  schwach  sind,  zu  beendigen  und 
die  damit  verknüpfte  Gefahr  für  die  Mutter,  oder  für  das  Kind,  oder  für 
beide  zugleich,  zu  beseitigen  oder  zu  mindern.  Die  Ursachen  jeder  ab- 
normen Gebart  sind  höchst  verschieden,  ebenso  die  Zufälle  und  die  Behand- 
lung. Wir  unterscheiden  daher:  A.  Partus  abnormis  wegen  fehlerhaf- 
ter Lage  des  Kindes.  Die  vorzüglichsten  Ursachen  sind:  Zu  grosse 
Indination  des  Beckens,  regelwidrige  Lage  des  Uterus,  ungleiche,  zu  schwa- 
che, zu  starke,  fehlende  Wehen,  eine  zu  grosse  Menge  Fruchtwasser,  zu 
lange  oder  so  kurze  Nabelschnur,  Convulsionen  der  Mutter  etc.  Wegen 
des  beschrankten  Raumes  dieses  Werks  kann  hierüber  nicht  ausführlich  ge- 
handelt, sondern  das  Meiste  nur  angedeutet  werden,  indem  die  oben  citirten 
Handbücher  der  Gebutsbülfe  mehr  Auskunft  geben.  —  Eine  regelwidri- 
ge Kindeslage  erkennt  man  im  Allgemeinen  aus  folgenden  Zeichen:  Un- 
gleiche Ausdehnung  des  äussern  Leibes,  nicht  stattgefundene  Senkung  des- 
selben, vorzugsweise  Bewegung  des  Kindes  mehr  unten  in  den  Seiten  der 
Schwangern,  der  untere  Abschnitt  des  Uteras  ist  nicht  kugelförmig  gewölbt, 
auch  nicht  so  hart  wie  bei  Partus  nonnalis,  man  entdeckt  keinen  Kopf  als 
kugeligen,  vorliegenden  oder  durch  die  Vata*.ualwaod  fühlbaren,  schwer  be- 
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weglichen  Körper,  der  Muttermund  rieht  sehr  hoch  Unten  und  die  Bildung 
der  Blase  ist  nicht  regelmässig,  geht  auch  sehr  langsam  von  Statten.  Um 
die  Lage  des  Kindes  genau  zu  bestimmen,  muss  man  in  guten  Entbindung»- 
häusern  sich  viel  geübt,  auch  gute  Einbildungskraft  haben,  damit  man  aus 
der  Lage  eines  vorliegenden  Theils  gleich  auf  die  Lage  des  ganzen  Kindes 
achliessen  kann.  Vorzüglich  wichtig  iit  die  genaue  Untersuchung  des  äus- 
sern Leibes,  woraus  der  Geübte  die  Lage  des  Kindes  oft  sehr  bestimmt  er* 
kennen  kann.  Ein  grosses  Verdienst  um  diese  äussere  Untersuchung  hat 
Wigand  (s.  dessen  Schrift :  Die  Geburt  der  Menschen  etc.  und  den  Artikel  t 
Explorntio  obstetricia  A.  1—4).  —  Zu  den  regelwidrigen  Kindesla- 

Sen  gehören  1)  ein  vorliegender  Hals,  wo  entweder  die  hintere  oder 
ie  vordere  oder  eine  der  Seitenflächen  vorliegt.  Besonders  schlimm  ist 
diese  Lage,  wenn  sie  schon  Im  obern  Becken  wc^cn  Enge  desselben,  wegen 
Hydrocephalus  etc.  stattfindet,  ein  Fall,  den  ich  vor  zwei  Jahren  erlebte, 
wo  man  weder  die  Zange  anbringen  noch  die  Wendung  machen  konnte  und 
das  todte  Kind  perforirt  werden  mosste.  Aach  die  dritte  and  vierte  Ge- 
sichtslage, wo  Stirn  and  Scheitel  nach  Vorn  gerichtet  sind,  geht  leicht  in 
eine  Halslage  über,  wenn  sich  im  Verlauf  der  Geburt  der  Kopf  nicht  gün- 
stiger stellt.  2)  Vorliegende  Brust.  Hier  ist  die  Wasserblase  meist 
gross  und  schlaff;  die  Lage  selbst  aber  vor  dem  Wassereprunge  kann  nur 
der  richtig  erkennen,  der  die  äussere  Untersuchung  des  schwangern  Leibes 
ex  profe«so  erlernt  und  viel  Übung  darin  gehabt  hat  Liegt  die  obere 
Rückengegend  oder  die  hintere  Fläche  der  Brust  vor,  so  fühlt  man  leicht 
die  Wirbel,  selbst  die  Schulterblätter;  die  vordere  Brustfläcbe  ist  dagegen 
gewölbter,  nicht  so  platt,  die  Rippen  sind  deutlich  fühlbar,  desgleichen  das 
Brustbein;  zuweilen  ist  auch  der  Nabelstrang  vorgefallen.  9)  Vorliegen- 
der Unterleib.  Ist*  die  hintere  Fläche,  so  fühlt  man  die  Wirbelsäule 
ohne  Rippen,  dis  Seitenflächen  fühlen  sich  gleichmässig  weich  an;  die  vor* 
dere  Fläche  oder  die  eigentliche  Bnuchgegeud  erkennt  man  durch  die  Inser- 
tion und  den  stets  stattfindenden  Vorfall  der  Nabelschnur.  4)  Vorliegen- 
des Becken,  wo  bald  nur  die  eine  oder  die  andere  Hälfte,  bald  die  vor- 
dere Beckenfläche,  vorliegt,  und  die  angeschwollenen  Genitalien  und  die 
Lage  der  Schenkel  und  ihrer  Gelenke  zur  Diagnose  dienen.  5)  Vorlie- 
gende Schulter.  Man  erkennt  sie  an  der  harten  Rundung,  die  kleiner 
als  der  Kopf  ist,  in  deren  Nachbarschaft  man  die  Scapula,  Clavicula,  die 
Achselhöhle  und  die  Fortsetzung  des  Oberarms  fühlt.  Der  Knochen  des 
letztern  ist  bekanntlich  dünner  als  das  Os  femoris,  was  zur  Diagnose  dienen 
kann.  6)  Armlagen  kann  man  schon  vor  dem  Wassersprunge  erkennen; 
bald  liegt  nur  ein  Arm  vor,  bald  beide  (unvollkommene  und  vollkommene 
Armlage).  Man  hüte  sich  die  Hand  mit  dem  Fusse  zu  verwechseln,  oder 
den  Ellbogen  mit  dem  Knie;  die  Beweglichkeit  des  Daumens  und  die  Un- 
beweglich keit  der  grossen  Zehe,  sowie  das  Daseyn  oder  Fehlen  der  beweg- 
lichen Kniescheibe,  die  bedeutendere  Grösse  des  Kniegelenks  müssen  ent- 
scheiden. Ob  der  rechte  oder  linke  Arm  vorliegt,  ist  leicht  zu  entdecken. 
Fühlt  man  einen  Arm,  indem  man  ihn  mit  der  linken  untersuchenden  Hand 
findet,  so  ists  der  rechte  Arm  des  Kindes,  und  umgekehrt;  auch  leitet  die 
Richtung  der  Handfläche  und  des  Daumens.  7)  Zwillings geburt,  wo 
sich  beide  Kinder  zu  gleicher  Zeit,  gleichviel  mit  welchem  Theile,  zur  Ge- 
burt stellen,  sind  auch  höchst  regelwidrig  und  für  Matter  und  Kinder  sehr 
gefährlich,  auch  in  der  Diagnose  schwierig.  Indessen  ereignet  sich  ein 
solcher  Fall  selten,  es  sey  denn,  dass  beide  Kinder  ein  gemeinschaftliches 
Amnion  haben,  oder  die  durchs  Amnion  gebildete  Scheidewand  während  der 
Geburt  zerreisst.  Die  Behandlung  dieser  regelwidrigen  Kindeslagen  be- 
steht darin,  dass  man  die  Lage  des  Kindes  durch  die  Wendung  verbessert 
und  durch  Kuosthülfe  die  Geburt  befördert  ( s.  unten).  B.  Partus  nbnormis 
wegen  Krankheiten  und  Fehler  im  Körper  der  Mutter.  Hier- 
her gehören  allgemein  oder  local  wirkende  Ursachen  mancherlei  Art,  als 
1)  bedeutender  Schwächegrad  der  Mutter  in  Folge  von  Krankheiten,  und 
Alles  was  den  Körper  schwächt.   Hier  sind  die  Wehen  meist  zu  schwach, 
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•ie  können  nur  mit  Gefahr  völliger  Erschöpfung:  Ohnmacht,  Scheintod,  ver- 
arbeitet werden.  Hier  darf  man  die  Geburt,  selbst  bei  der  besten  Lage, 
nicht  der  Natur  überlassen,  sondern  muss,  wenn  schon  einige  Stunden  ver- 
flossen sind,  die  Wasserblase  sprengen  Exploratio  obstetricia) 
und  das  Kind  mit  der  Zange  oder  bei  falscher  Lage  durch  die  Wenduug 
holen.  Auch  vergesse  man  nicht,  der  Kreisenden  etwas  Wein  nnd  andere 
belebende  nnd  stärkende  Mittel  so  geben,  besonders  wenn  sich  Kälte  der 
Glieder,  kalte  8c  b  weisse,  Gesichtsblässe  und  Ohnmächten  einstellen.  2)  Haut- 
jrassersucht  der  Gebärenden.  Hier  sind  die  Geburtstbeilc  sogleich  oft  so 
•ehr  angeschwollen,  dass  man  durch  Incisionen  mittels  der  Lanzette  die  Ge- 
schwulst verringern  mos«.  Wird  man  aber  früher  gerufen  nnd  ehe  die  Per- 
son im  Kreisen  liegt,  so  können  Laxanzen  von  Crem,  tartari  das  Übel  in 
ein  paar  Tagen  sebon  sehr  vermindern,  selbst  einige  Stunden  vor  der  Ge- 
burt, z.  B.  in  der  ersten  Geburtsperiode  habe  ich  dieses  Mittel,  besonders  bei 
gleichzeitiger  Leibesverstopfung,  mit  Nutzen  angewandt  {Mosi).  S)  Allgemein* 
Convulsionen.  8ind  sie  leicht  und  hat  die  Kreisende  ihre  Besinnung  dabei, 
so  bedeuten  sie  nicht  viel.  Leidet  dieselbe  an  zu  heftigen  Geburtsschmer- 
zen und  an  spastischer  Constitution,  sind  keine  Blutcongestionen  zum  Kopfe 
dabei,  so  dienen  die  gewöhnlichen  Antispasmodica:  Chamillcnthee,  Liq.  ano- 
dynus,  Liq.  e.  c.  succ.,  Castoreum,  selbst  Opium,  lata  aber  die  wahre 
Kclampsia  parturientium,  wo  die  Anfälle  wahre  epileptische  sind,  und  Kopf- 
schmerz, wilder,  stierer  Blick,  Verstandesverwirrung  vorhergeht,  der  Anfall 
mit  fürchterlichem  Geschrei,  mit  toniseben  und  klonischen  Krämpfen  beginnt, 
das  Gesicht  dunkelroth,  blau  wird,  Bewusstseyn  nnd  Empfindung  fehlen,  so 
ist  der  Zustand  sehr  gefährlich,  nnd  es  kann  apoplekti scher  Tod  folgen. 
Ich  erinnere  mich  eines  Falles,  wo  ich  zu  einer  Erstgebärenden  gerufen 
wurde,  welche  schon  acht  Stunden  im  Kreisen  gelegen  und  in  dieser  Zeit 
schon  viermal  die  fürchterlichsten  epileptischen  Anfalle  erlitten  hatte.  Ich 
wandte  sogleich  wegen  der  bedeutenden  Kopfcongestion  einen  Aderlass  an, 
worauf  die  Wehen  nachliessen  (es  war  in  der  zweiten  Geburtszeit).  Nach 
einer  Stunde  traten  sie  beim  Wassersprunge  wieder  heftiger  auf  nnd  es 
folgte  ein  fünfter  epileptischer  Insult.  Da  ich  einsah,  dass  die  Wehen  die- 
sen Anfall  veranlasst  hatten,  so  legte  ich  die  Zange  an  und  holte  das  Kind. 
Während  ich  dabei  beschäftigt  war,  musste  ich  die  Zange  noch  einmal  wie- 
der herausnehmen ,  indem  auch  der  sechte  Anfall  eintrat.  Als  dieser  nach- 
gelassen,  holte  ich  das  Kind  mit  vieler  Mühe,  indem  die  Person  ohne  alle 
Besinnung  war  und  gehalten  werden  musste.  Erst  drei  Tage  später  kam 
das  Bewusstseyn  wieder,  nachdem  ich  Moschus  fortwährend  in  grossen  Do- 
sen gereicht  Die  Wöchnerin  wusste  weder  von  ihrer  Geburt,  noch  davon, 
dass  ich  ihr  beigestanden,  wurde  indessen  am  Leben  erhalten  und  hat 


nachher,  obgleich  sie  früher  an  Bpilepsia  nocturna  gelitten,  nie  Krämpfe 
der  Art  wieder  bekommen.  Was  die  specielle  Behandlung  solcher  Convul- 
sionen betrifft,  darüber  ist  schon  oben  geredet  worden  (s.  Kclampsia 
und  Epilepsia).  3)  Asthma,  Dyspnoe  in  Folge  von  Adiposis,  Hydropa, 
Phtbisis,  Cyphosis  machen  die  Geburt  oft  sehr  schwer,  indem  selbst  bei  der 
besten  Kindeslage  das  Verarbeiten  der  Weben  beschwerlich,  ja  unmöglich 
wird  und  Stickfluss  erregen  kann.  In  solchen  Fällen  befördere  ich  stets  die 
Geburt  durch  Kunsthülfe;  zuweilen  ist  vorher  ein  kleiner  Aderlass  iodicirt. 
4)  Heftige  Blutflüsse  aus  dem  Uten»,  selbst  drohende  Blutung  wegen 
grosser  Varices  erfordern  Beschleunigung  der  Geburt  durch  Kunsthülfe  (s. 
Haemorrhagia  uteri  und  Exploratio  obstetr.  A.  No.7.  u.  8.)  und 
den  Gebrauch  zweckmässiger  Arzneien;  ebenso  heftiges,  anhaltendes  Erbre- 
chen schon  in  der  zweiten  nnd  dritten  Geburtsperiode,  besonders  bei  gleich- 
seitiger Hernie  der  Kreisenden.  Im  letztern  Falle  muss  die  Kreisende  wäh- 
rend der  Geburtsarbeit  stets  ein  gutes  Bruchband  tragen,  5)  Besondere 
locaie  8cbwäche  im  Uterus,  entstanden  durch  zu  grosse  Ausdehnung  dessel- 
ben und  Laxität,  z.  B.  bei  Zwillingen,  bei  Rheumatismus  uteri  (».  d.  Art.), 
ferner  erethistischer,  plethorischer,  inflammatorischer  Zustand  der  Gebär- 
r,  Schieflagen  des  Uterus,  Zerrcissung  desselben,  alles  dieses  kann  eine 
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Geburt  unregelmäßig  machen  and  medicinische  sowol  als  mechanische  Kunst- 

hülfe  erheischen.    Bei  Schiefläge  dea  Uterus  nach  Vorn  dient  die  Rücken- 
lage mit  erhöhtem  Kreuz;  auch  muss  man  eine  Leibbinde  anlegen,  um  den 
Hänge  bauch  in  die  Höhe  au  ziehen,  was  hier  schon  in  den  letzten  Monaten 
der  Schwangerschaft  gut  ist.    Auch  bei  Prolapsus  oder  Descensos  uteri,  bei 
Blutungen  und  Schwäche  passt  dieses  Verfahren.   Bei  Schiefläge  des  Uterus 
nach  einer  Seite  muss  sich  die  Kreisende  auf  diejenige  Seite  des  Körpers 
legen,  die  der,  wohin  der  Fundus  uteri  sich  geneigt  hat,  entgegengesetzt 
ist.    Auch  muss  man  hier  in  der  Seitenlage  die  Geburt  abwarten  oder  be- 
endigen.  Bei  Rückwärtsbeugung  mit  Schieflago  des  Uterus  legt  man  die 
Kreisende  in  eine  Seitenlage  auf  angegebene  Weise,  aber  gleichzeitig  mit 
Torwarts  geneigtem  Oberkörper  (s.  In flarama ti o  uteri,  Hysterolo- 
zia).    Die  Verengerung  oder  Verwachsung  des  Muttermundes  und  der 
ßcheide  erfordert  oft  kurz  vor  der  Geburt  eine  Operation  (s.  Atresia). 
Bei  Erstgebärenden  im  vorger  ückten  Alter  ist  der  Muttermund  oft  sehr 
hart,  dick,  rigid.   Hier  lasse  ich  öl  mit  fixtr.  opii,  belladonnae  vsrraiscut, 
einreiben.    6)  Auch  zu  grosse  Inclinalion  des  Beckens  erfordert  meist  Kunst- 
hülfe.   Sie  giebt  sich  durch  einen  Hängebauch  ohne  erschlaffte  Bauchdeckeu, 
durch  tiefe  Einbiegung  des  Rückgrats  und  durch  nach  Unten  und  Hinten  ge- 
richtete äussere  Schamtheile  zu  erkennen.    Bei  einem  zu  weiten  Becken 
tritt,  besonders  wenn  es  zugleich  wenig  inclinirt,  in  dem  letzten  Schwan- 
gerschaftsmonate der  Kindeskopf  so  tief  ins  Becken,  dass  die  Füsse  und 
Genitalien  der  Schwangern  anschwellen,  die  Stuhl-  und  Urinausleerung  ge- 
stört und  eine  zu  schnelle  Geburt  zum  grossen  Nachtheile  der  Mutter  be- 
günstigt wird,  worauf  Prolapsus  uteri  und  Metrorrhagie  folgen  können, 
indem  zuweilen  das  Kind  mit  den  Eihäuten  geboren  wird,  auf  die  Erde 
stürzt  und  die  Placenta  sich  zu  früh  ablöst.    Auch  bei  normalem  Becken 
kann  bei  kleinen  Kindern  dies  der  Fall  seyn.    Hier  muss  die  Kreisende  sich 
ganz  ruhig  verhalten,  horizontal  liegen  und  die  Wehen  nicht  verarbeiteu. 
Man  lege  ihr  eine  Leibbinde  an,  welche  man  nach  und  nach,  sowie  der 
Uterus  sich  entleert,  zusammenzieht;  auch  sprenge  man  früh  die  Blase,  wo- 
durch die  Erweiterung  des  Muttermundes  verzögert  wird,  und  lege  ein  Stück 
Badeschwamm  zwischen  Kindeskopf  und  Becken.    Rückt  die  Geburt  weiter, 
so  halte  man  den  Muttermund  neben  dem  Kopfe  zurück,  und  unterstütze  be- 
sonders gut  den  Damm,  wodurch  das  Durchschneiden  des  Kopfs  etwas  auf- 
gehalten wird.    Die  Lösung  der  Nachgeburt  muss  man  hier  stets  der  Na- 
tur überlassen  und  dafür  sorgen ,  dass  später  die  Wöchnerin  noch  mehrere 
Tage  hindurch  horizontal  liege.    7)  Jedes  absolut  oder  relativ  zu  enge 
Becken  macht  die  Geburt  abnorm.    Man  erkennt  es  theils  durch  die  Un- 
tersuchung, theils  daran,  dass  sich  der  Leib  zu  Ende  der  Schwangerschaft 
nicht  senkt,  indem  der  Kindeskopf  das  Becken  kaum  erreichen  kann.  Hier 
sind  die  Fälle  sehr  verschieden.    Bald  ist  das  knöcherne  Becken  schlecht 
gebildet,  bald  sind  Steatoroe,  Geschwülste  darin,  oder  angehäufter  Koth 
oder  eine  vom  Urin  zu  sehr  ausgedehnte  und  Blasensteine  enthaltende  Blase 
sind  Ursache,  woroach  die  Behandlung  verschieden  ist.    Meist  ist  hier  der 
Verlauf  der  Geburt  zu  langsam,  woran  auch  die  Lage  des  Kindes,  Wehen- 
mangel  oder  andere  Umstände  Schuld  seyn  können.    Jede  Geburt,  die  bei 
Erstgebärenden  länger  als  24,  bei  Mehrgebärenden  länger  als  12  Stunden, 
▼on  der  ersten  bis  zur  fünften  Gebuvtsperiode  an  gerechnet,  dauert,  kann 
man  als  eine  zu  langsame  Geburt  ansehen.    Die  schlimmen  Folgen  dersel- 
ben für  die  Mutter  sind :   gänzliche  Erschöpfung  wegen  der  zu  anhalten- 
den heftigen  Schmerzen,  Febris  puerperalis,  Metritis,  Wochenfriesel  etc. \ 
auch  das  Kind  kann  durch  Druck  und  Quetschung  edler  Theile  den  Tod 
finden.    Die  Behandlung  ist  hier  theils  eine  medicinische,  theils  eine  me- 
chanische, wo  also  unter  sonst  günstigen  Umstanden  Beförderung  der  We- 
hen  oder  sonst  der  Geburt  durch  Zange,  Wendung,  bei  höchst  engem 
Becken,  wo  die  Conjugata  nur  t%  Zoll  beträgt,  selbst  durch  Perforation, 
indicirt  seyn  kann. 

C.   Partw  abnormit  wegen  Fehler  und  Krankheiten  des  Kin- 
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de*  und  der  dasselbe  umgebendes  Theile.    Hierher  gehören 

1)  iv  grosser  Kindeskopf,  Verk nöcheru  ng  «einer  Fontanel- 
len und  Nähtet  so  dass  sich  die  Kopfknochen  beim  Durchgänge  durchs 
Becken  nicht  über  einander  schieben  können.  Die  Folge  davon  ist,  das«  der 
Kopf  sich  einkeilt  (Paragomphosis,  caput  incuneatum).  Oft  ist  diese  Einkei- 
lung nmr  scheinbar,  indem  der  Kopf  eine  Zeitlang  in  einem  weniger  günsti- 
gen Durchmesser  sich  aufhält,  im  Verlauf  der  Geburt  sich  aber  später  von 
selbst  günstiger  stellt.  Findet  wahre  Einkeilung  statt,  so  steht  der  Kopf 
ganz  fest;  selbst  die  kräftigsten  Wehen  können  ihn  nicht  weiter  treiben; 
die  Kreisende  wird  durch  das  stundenlange  und  fruchtlose  Verarbeiten  der 
Wehen  ganz  erschöpft;  sie  hören  suletzt  gana  auf  und  das  Kind  stirbt  leicht 
ab;  auch  für  die  Mutter  folgen  leicht  schlimme  Zufälle,  wenn  nicht  baldige 
Kunsthülfe  eintritt  und  man  mittels  der  Zange  dem  Kopfe  eine  bessere  Stel- 
lung giebt  und  die  Geburt,  was  oft  viel  Körperkraft  erfordert,  beendigt* 

2)  M  oastrosität  und  Deformitäten  de«  Kindes  (Monstrum  per 
excessum,  per  defectum  et  situm  tmUatum).  Hier  ist  die  Diagnose  oft  eben 
ao  schwierig  als  die  Beendigung  der  Geburt  durch  Kunsthülfe.  Diese  muss 
hier  um  so  früher  eintreten ,  je  länger  der  Zeitraum  der  Geburtsperioden 
schon  ist  und  je  weniger  man  noch  auf  Naturkraft  hoffen  darf.  8)  Was-. 
•  ersucht  de«  Kinde«,  besonders  Hydrocephalua,  machen  manche  Ge- 
burt oft  schwierig.  Man  erkennt  letztern  an  den  ausserordentlich  grossen 
Fontanellen,  ao  den  weit  auseinander  stehenden  Nähten,  wo  man  am  Becken- 
eingange  oft  eine  deutlich  fluctuirende,  glatte  Geschwulst  wahrnimmt,  wel- 
che die  offenen  Fontanellen  bilden.  Kann  der  Kopf  noch  ins  Becken  tre- 
ten, so  spitzt  er  sich  ausserordentlich*  und  wird  so  geboren,  oder  er  zer- 
platzt, so  dass  das  Wasser  aus  Mund,  Nase,  Augen  und  Ohren  fliesst. 
Zuweilen  tritt  er  gar  nicht  ins  Becken,  weil  er  zu  gross  ist,  oder  er  keilt 
sich  ein.  Beide  Fälle  erfordern  Kunsthülfe,  entweder  durch  die  Wendung 
oder  durch  Anlegung  der  Zange,  oder  wenn  das  Kind  todt  ist,  durch  An- 
bobrung  de«  Kopfes  mittel«  des  Perforatoriums  in  den  Fontanellen  und 
Nähten,  wenn  ander«  durch  die  Zange  der  Kopf  nicht  befördert  werden 
kann.  4)  Zn  grosse  Dicke  oder  zu  grosse  Zartheit  der  Eihäute 
kann  auch  die  Geburt  regelwidrig  machen,  indem  ein  zu  später  Wasser- 
spruug  erfolgt,  welcher  manche  Nachtheile  hat,  sprengt  man  anders  nicht 
künstlich  die  Wasserblase  zur  gehörigen  Zeit  (s.  Explo ratio  obstetr.  A« 
No.  6);  oder  die  zu  zarten  Eihäute  reissea  zu  früh,  bevor  sich  eine  hin- 
reichend grosse  Blase  gebildet  hat,  die  Waaser  fliessen  zu  früh  ab  und  der 
Muttermund  kann  sich  alsdann  nur  mit  Mühe  ausdehnen,  weil  der  Keil 
fehlt,  den  die  Blase  bildet,  der  vorliegende  Kopf  erhält  nun  stets  eine  Kopf- 
ge&chwulst,  die  Geburtszeit  verzögert  sich  und  die  Kreisende  muss  recht 
viel  ausstehen;  ja  Erstgebarende  können  unter  solchen  Umstanden,  wenn 
die  Anlegung  der  Zange  versäumt  wird,  Tage  lang  im  Kreisen  liegen  und 
so  erschöpft  werden,  dass  nicht  allein  Ohnmächten,  sondern  später  auch 
Febris  puerperalis,  se  Ibst  Tod  folgen  {Most).  5)  In  manchen  Fäll  en  ist  die 
Nabelschnur  zu  kurz;  entweder  von  Haus  aus,  oder  weil  sie  sich  um  das 
Kind  geschlungen  hat.  Dies  vermuthet  man,  wenn  der  Kopf  zwar  beweg- 
lich und  oft  normal  oben  im  sonst  gut  formirten  Becken  steht,  aber  trotz 
der  besten  Wehen  die  Geburt  dennoch  nicht  fortrücken  will.  Hier  kann, 
sowie  in  andern  Fällen,  bei  jeder  ungeschickten  Geburtshülfe  die  Nabel- 
schnur abreissen  und  durch  die  erfolgende  Blutung  dem  Leben  des  Kindes 
Gefahr  drohen,  wenn  man  durch  Kunsthülfe  die  Geburt  nicht  schnell  be- 
endigt. 6)  Eine  vorgefallene  Nabelschnur  lasst  sich  schon  vor  dem 
Wassersprunge  entdecken;  sie  deutet  auf  regelwidrige  Lage  des  Kindes,  be- 
sonders auf  eine  Bauchlage;  doch  kann  sie  auch  bei  vorliegendem  Kopfe, 
Steisse  oder  Füssen  in  seltenen  Fällen  stattfinden.  Das  Leben  des  Kindes 
leidet  dadurch  grosse  Gefahr,  indem  der  Druck  auf  die  Nabelschnur  durch 
die  Beckenknocben  und  Kindcstheile,  sowie  die  Einwirkung  der  kalten  Luft 
leicht  die  Blutcirculation  stört  oder  völlig  unterbricht,  was  beim  Fötusleben 
ganz  dasselbe  ist,  als  die  mangelnde  Respiration  und  Oxydation  bei  schon 
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ist  besonders  der  Fall,  wenn  die  Nabelschnur  bedeutend  vorgefallen  ist  und 
aus  den  Geburtstheilen  hängt.  Die  Behandlung  besteht  darin,  dass  man 
sie  wieder  in  die  Vagina  bringt,  wobei  -das  Leben  des  Kindes  lange  be- 
stehen kann.  Die  Kreisende  muss  horizontal  liegen  oad  ein  in  warmen 
Wein  getauchter  Schwamm  nach  dem  Einbringen  in  den  Mattergang  ge- 
steckt werden.  Noch  besser  ists,  sie  mittels  eines  Stäbchens  von  Gummi 
elasticum,  das  an  einem  Ende  eine  Gabel  bildet,  worein  der  Nabelstrang  ge- 
legt wird,  Aber  den  Kopf  des  Kindes  zu  bringen,  was  gar  nicht  schwierig 
ist,  sobald  der  Kopf  noch  frei  im  grossen  Becken  steht  Ist  letzteres  der 
Fall,  so  hole  man  das  Kind  mittels  der  vorsichtig  angelegten  Zange;  geht 
sonst  der  Nabelstrang  nicht  zurück,  so  ist  in  den  meisten  Fällen  schnelle 
Wendung  des  Kindes  anf  die  Fasse  nothwendig.  Fühlt  man  sie,  während 
die  Wasser  noch  nicht  gesprungen  sind,  vor  dem  Kopfe  oder  Steisse,  so 
lässt  sie  sich  oft  leicht  In  die  Höhe  schieben.  Man  sprenge  dann  die  Blase, 
ziehe  das  Hinterhaupt  herab,  oder  hole,  wenn  der  Kopf  nicht  vorliegt,  einen 
Fuss  und  beendige  so  die  Gebort.  Ist  die  vorgefallene  Nabelschnur  ent- 
zwei gerissen,  so  verfahre  man  ebenso»  unterbinde  aber  vorher  beide  Enden 
des  Nabelstranges.  7)  Jede  Geburt  bei  Placenta  praevia  ist  abnorm  und 
erfordert  umsichtige  und  frühe  Kunsthülfe  (s.  Exploratio  obstet r.  A. 
No.  7).  Dasselbe  ist  der  Fall,  wenn  der  Motterkuchen  sich  zu  früh  trennt, 
wo  dann  bei  jeder  Wehe  Blut  hervorstürzt,  oder  wenn  aui  andern  Ursachen 
Blutungen  erfolgen  (s.  Exploratio  obstetr.  und  Hae  morrhagia 
uteri).  Sehr  häufig  findet  man  bei  Placenta  praevia  eine  Querlage  des 
Kindes,  wodurch  die  Wendung  auf  die  Ffisse  nothwendig  wird. 

D.  Partus  abnormi*  wegen  sch  1  echter  Gebu  rtsh ü Ife.  Ist  nicht 
ganz  selten,  da  es  leider  mehr  ungeschickte  als  geschickte  Hebammen  giebt. 
Die  Fälle  sind  hier  natürlich  sehr  mannigfaltig:  Abreissen  der  Nabelschnur, 
des  Kopfes,  Zerbrechen  der  Knochen  des  Kindes  etc. 

E.  Partus  abnormis  wegen  zu  frühzeitiger  Geburt,  ■.  Abortua. 

Zu  den  mechanischen  Hilfsmitteln  der  Geburt  gehören  vor  allem  die 
Wendung  und  die  Anwendung  der  Zange.  Mit  beiden  muss  ein  gu- 
ter Geburtshelfer  Innig  vertrauet  seyn.  Die  Wendung  (Versionis  nego- 
tium) ist  diejenige  Operation,  wodurch  jede  fehlerhafte  Lage  des  Kindes 
verbessert  wird,  indem  man  in  die  obere  Beckenapertur  und  den  Mutter- 
mund einen  solchen  Thell  des  Kindes  leitet,  wodurch  der  Vorgang  der  Ge- 
burt entweder  normal  wird  und  der  Natur  überlassen,  oder  die  Geburt 
durch  Kunsthülfe  schneller  und  glücklicher  beendigt  werden  kann.  Ihr  Zweck 
ist  also  bald  nur  Lage  Verbesserung ,  bald  zugleich  Geburtsbeschleunigung. 
Indicationen  der  Wendung  sind:  fehlerhafte  Lage  des  Korpers  und  besonders 
schlecht  gebautes  Becken,  regelwidrige  Stellung  des  Kindes,  wobei  aber  der 
eingetretene  Theil  weder  zu  tief  stehend  noch  unbeweglich  seyn  darf,  da- 
gegen der  Raum  für  den  eingetretenen  und  vorgefallenen  Theil  zu  enge  ist 
und  man  nicht  hoffen  darf,  dass  dieser  Theil  von  selbst  zurückgehen  werde, 
z.  B.  ein  vorgefallener  Arm.  Um  die  Geburt  zu  beschleunigen  machen  wir, 
kann  anders  der  Kopf  noch  nicht  mit  der  Zange  gefasst  werden,  die  Wen- 
dung wegen  Schwäche,  Convulsionen,  Ohnmächten,  wegen  Dyspnoe  und 
Orthopnoe,  Hämorrhagien ,  Metritis,  Verletzungen  der  Scheide  und  des 
Uterus,  wegen  Wehenmangels,  heftigen  Erbrechens,  wenn  Gefahr  drohet 
und  Arzneigebrauch  nichts  fruchtete.  Auch  bei  Placenta  praevia,  bei  vor- 
gefallener und  abgerissener  Nabelschnur,  sowie  bei  zu  frühem  Lostrennen 
der  Placenta  muss  durch  schnelle  Wendung  die  Geburt  beschleunigt  wer»- 
den.  Dagegen  passt  die  Wendung  nicht  und  sie  ist  überflüssig  und  schäd- 
lich bei  Gesichts-  und  Kopflagen,  wo  das  Gesicht  unter  der  Symphysis  os- 
inum  pubis  steht,  sowie  bei  vorliegendem  Steisse;  es  sey  denn,  dass  andere 
Abnormitäten  sie  erheischten.  Auch  bei  Zwillingen  muss  man  das  zweite 
Kind  nur  dann  durch  die  Wendung  holen,  wenn  die  Nabelschnur  desselben 
schon  früher  vorgefallen  ist  oder  beide  Kinder  einen  gemeinschaftlichen  Mut- 
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terkuchen  haben»  oder  die  Scheidewand,  welche  zwischen  beiden  das  Amnion 
bildet,  zerrissen  ist.  Schiefheit  des  Uteras  allein  indicirt  nie  die  Wendung, 
da  hier  eine  zweckmässige  Seitenlage  und  die  Geburt  auf  englische  Weise, 
d.  b.  in  der  Seitenlage  der  Mutter,  schon  viel  vermögen.  Eben  so  wenig 
darf  man  die  Wendung  machen,  wenn  der  Kopf  oder  Steigs  schon  tief  im 
Becken,  wol  gar  eingekeilt  ist,  oder  wenn  es  eine  unreife  Frucht  ist  oder 

Hier  nfässen  wenigstens  Dampfbäder,  toue  schleimige  Injectionen  und  Anti- 
epasmodica  interna  et  externa  vorhergehen.  Übrigens  vergesse  man  nicht, 
daas  die  Prognose  bei  der  gewöhnlichen  Wendung  (d.  i.  auf  die  Füsse)  für 
das  Kind  gar  nicht  so  günstig  ist,  als  manche  Ärzte  glauben;  denn  wird 
sie  auch  noch  so  kunstmässig  verrichtet,  so  kann  man  doch  im  Ganzen  anneh- 
men ,  daaa  von  10  so  zw  Welt  beförderten  Kindern  4  todt  geboren  wer- 
den (Jfoaf),  besonders  wenn  der  Vordertheil  des  Rumpfes  vorliegt,  der 
Kopf  sehr  gross  und  das  Becken  eng  ist,  io  dass  der  Kindeskopf  länger 
als  10  Minuten  im  Becken  steht  und  man  ihn  nicht  ohne  Zange  holen  kann. 
Weit  günstiger  ist  die  Wendung  auf  den  Kopf,  welche  mir  in  Fällen,  wo 
das  Fruchtwasser  noch  da  war  oder  erst  kürzlich  abgeflossen  und  sich  der 
Uterus  noch  nicht  fest  um  das  Kind  zusammengezogen  hatte ,  oft  gelungen 
ist.  Bei  der  Wendung  auf  die  Füsse  ist  nichts  schlimmer  als  heftige  Krampf- 
wehen, die  die  Hand  de«  Geburtshelfer«  oft  so  sehr  klemmen,  das«  er  sie 
nicht  rühren  und  erst  nach  der  Webe  bewegen  kann.  Am  besten  und  leich- 
testen geht  die  Wendung  bei  Multiparis  und  dann  von  Statten,  wenn  das 
Wasser  sprengen  und  Wenden  fast  nur  einen  Act  ausmacht.  Regeln  bei 
der  Wendung,  Hat  man  sich  von  der  Notwendigkeit  dieser  Operation 
uberzeugt,  so  warte  man  nicht  auf  die  so  selten  erfolgenden  Selbst  wen  dan- 
gen, sondern  schreite  zur  Sache,  ohne  der  Kreisenden  vorher  viel  davon 
zu  saged;  doch  nehme  man  sieh  in  Acht,  damit  man  nicht  nöthig  bat,  mehr 
als  einmal  mit  der  Hand  in  den  Uterus  einzugehen.  Letzteres  ist  stets  ein 
Beweis  von  Unkenntniss  und  Ungeschicklichkeit  des  Accoucheurs,  indem  er 
entweder  die  Lage  des  Kindes  falsch  beurtheilt  oder  das  Manöver  mit  der 
Hand  beim  Eingehen  schlecht  executirt,  oder  selbst  die  unrechte  Hand  dazu 
gewählt  hat.  Man  sorge  vorher  dafür,  dass  Rectum  und  Blase  von  Koth 
und  Urin  entleert  und  etwaige  Krampfweben  durch  Antispasmodica,  durch 
Einreiben  von  Opiatsalbe  in  den  Muttermund,  bei  Vollblütigen  durch  einen 
Aderlaes  gehoben  worden  sind.  Ein  nnthätiger  Zustand  des  Uterus  ist  stet« 
nothwendig,  um  gut  und  ohne  grosse  Schmerzen  die  Lage  der  Frucht  künst- 
lich zu  verbessern.  J.  Roberton  (Bdlnb.  med.  and  surgic.  Journal.  Juli 
1832)  lässt  die  vollblütige  Schwangere  beim  Aderlass  sitzen,  damit  efn  ge- 
wisser Grad  von  Mattigkeit  bewirkt  werde,  zapft  12  —  20  Unzen  Blut  ab 
und  giebt  darauf  50 — 70  Tropfen  Laudanum.  Ich  bin  stets  mit  einem  Ader- 
lass von  6 — 8  Unzen  (der  in  manchen  Fällen  gar  nicht  entbehrt  werden 
kann)  und  hinterher  mit  20—30  Tropfen  Laudanum ,  ausgekommen,  und  er- 
reichte glücklich  meinen  Zweck.  Kreisende  können  indessen  Opium  wäh- 
rend und  gleich  nach  schweren  Geburten  in  grossen  Dosen  ertragen.  Ich 
habe  schon  bei  recht  schweren  Geburten  binnen  t  —  S  Stunden  dreimal 
30 — 40  Tropfen  Laudanum  gereicht,  welches  beruhigend,  erquickend  wirkte, 
ohne  im  geringsten  Schlaf  oder  ungewöhnliche  Obstructio  alvi  zu  machen, 
nnd  das  Wochenbette  verlief  sehr  leicht.  Ist  Alles  zur  Wendung  vorberei- 
tet, so  befolge  man  folgende  Regeln;  1)  Man  ontersoche  bei  der  Wendung 
auf  die  Füsse  genau,  wo  letztere  liegen.  Die  Kreisende  lasse  ich  im  Bette 
Hegen  (wenn  keine  Eile  nothwendig  ist,  wo  sie  sonst  auf  den  Gebortsstuhl 
oder  auf  ein  Geburslager  gebracht  werden  muss),  stelle  mich ,  liegen  die 
Kiodesfüsse  rechts,  an  die  linke  Seite  desselben,  nnd  bringe  die  konisch  ge- 
formte, auswendig  geölte  linke  Hand  (auch  der  Vorderarm  muss  ringsum  gut 
eingeölt  seynj  die  Scheide  voll  frischen  Specks  zu  stecken,  wie  Roherton 
will,  halte  ich  für  überflüssig,  wenn  nicht  schädlich,  besser  wäre  noch  Axun- 
gia  pord)  sanft  drehend  in  die  Scheide,  gehe,  wenn  eine  Wehe  aufgehört 
hat,  den  Rücken  der  Hand  nach  Hinten  gerichtet,  durch  den  Muttermund, 
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inaem  ich»  wenn  die  Wasser  noch  stehen,  diele  sprenge,  mit  der  Hand  In 
die  Öffuung  der  Blase  dringe  und  einen  Fuss  zu  fassen  trachte.  Diesen 
ziehe  ich  dann  im  Gelenke  herunter  in  den  Muttermund  und  in  die  Scheide. 
Dabei  muss  weder  der  Unterleib,  noch  die  Nabelschnur  oder  der  Mutter* 
kochen  gedrückt  werden.    Während  der  Wehen,  die  die  Kreisende  nicht 
verarbeiten  darf,  hält  man  die  Hand  im  Utero«  ganz  stiU.    Liegen  aber  die 
Küsse  des  Kindes  in  der  linken  Seite  des  mütterlichen  Leibes,  so  stelle  ich 
mich  an  die  rechte  Seite  des  Bettes  und  hole  die  Küsse,  meist  nur  einen 
derselben,  auf  die  angegebene  Weise  mit  der  rechten  Hand.    2)  Aisdaun 
gehe  ich  mit  der  Hand  aus  der  Scheide  and  lasse  eine  Pause  von  einigen 
Miauten  eintreten.    Dann«  wird  die  Kreisende  aof  den  Geburtsstuhl  oder  auf 
ein  hohes  Querbette  gebracht,  so  dass  der  Hintere  halb  frei  Hegt  .und»  die 
Küsse  der  Person  auf  Stühlen  ruhen  und  von  zwei  Gehülfinnen  gehalten 
werden;  nach  der  Geburtshelfer  swischen  den  Schenkeln  der  Kreisenden  auf 
einem  Schemel  sitzen  kann.    Der  untere  Theil  de*  Rumpfes  der  Kreisenden 
muss  stete  horizontal  liegen  und  das  Kreuz  etwas  erhöhet.    3)  Beim  Her- 
unterziehen des  einen  Kusses  muss  man  nie  die*  fßi  häute  oder  die  Nabel- 
schnur mitfassen,  weshalb  man  ihn  vorzugsweise  in  der  Richtung  gegen  das 
Kreuzbein  herunterzieht.    Liegt  nun  die  Person  auf  dem  Geburtslager,  so 
warte  man  nicht  die  Geburt  durch  die  Naturkräfte  ab,  sondern  man  ziehe  an 
dem  einen  heruntergeholten  Fusse,  so  wird  der  andere  von  selbst  bald  nach- 
folgen, oder  man  kann  ihn  leicht  zu  Tage  fördern,  sobald  der  erstere  bis 
zum  Oberschenkel  geboren  ist,  indem  man  ihn  im  Hüftgelenke  herunterzieht. 
Da  die  Geburt  des  Menschen  stets  spiralförmig  vor  sich  geht,  so  muss  auch 
nur  in  spiralförmigen  Zügeu  das  Kind  entwickelt  werden.    Hierbei  hat  man 
darnach  zu  sehen,  dass  das  Kind,  wenn  es  bis  an  die  Hüften  geboren  ist, 
so  zur  Seite  gedrehet  werde,  dass  Bauch,  Brust  und  Gesiebt  nach  Hinten, 
nach  dem  Os  sacrum  gerichtet  werden.    Reitet  das  Kind  auf  der  Nabel- 
schnur, so  zieht  man  den  zur  Placente  gehenden  Theil  derselben  etwaa  an, 
biegt  den  Schenkel  im  Knie  und  schlägt  sie  über  den  Fuss ,  worauf  man 
sie  seitwärts  in  die  Scheide  schiebt.    4)  Ist  durch  Ziehen  und  Drehen  das 
Kind  bis  an  den  Hals  geboren  und  das  Becken  weit  genug,  so  muss  man 
die  Arme  nicht  löten,  da  der  Kopf  hier  mit  letzteren  leicht  geboren  wird 
und  das  Kind  auf  solche  Weise  leichter  am  Leben  bleibt,  auch  sich  der 
Muttermund  nicht  so  leicht  um  den  Hals  des  Kindes  zusammenzieht.  Wird 
der  Kopf  aber  auf  solche  Weise  nicht  leicht,  und  schnell  geboren,  so  muss 
man.  künstlich  die  Arme  lösen.    Dies  geschieht  auf  die  Weise ,  dass  ,  wäh- 
rend man  mit  der  einen  Hand  das  bis  an  den  Hals  geborene  und  in  ein 
warmes  Tuch  gehüllte  Kind  hält,  man  mit  der  andern  Hand  eingebt,  und 
zwar  auf  der  Seite,  wo  die  Schulter  am  tiefsten  steht.    Man  hält  nämlich 
den  Rumpf  des  Kindes  in  horizontaler  Richtung  und  geht  (bei  der  Richtung 
des  Gesichts  nach  Unten)  mit  dem  Zeige-  and  Mittelfinger  zum  Hinter- 
haupt, gleitet  an  der  Seite  des  Kopfs  herab,  so  dass  man  ans  Ellbogenge- 
lenk kommt,  wo  man  dann  den  Arm  über  Gesicht  and  Brust  in  der  Rich- 
tung nach  Unten  und  Hinten  wegführt  and  so  aas  den  Geburtstheilen  her- 
auszieht.   Bei  der  Lösung  des  rechten  Kindesarms  braucht  man  seine  rechte, 
bei  der  des  linken  Arms  die  linke  Hand.    Kreuzen  sich  die  Arme  über  dem 
Nacken,  so  bringt  man  mit  zwei  Fingern  einen  anhaltenden  geraden  Druck 
an  den  am  Becken  festliegenden  Arm  an,  drückt  ilen  Kopf  etwas  zurück 
und  löst  dann  den  andern  Arm.    Die  gelösten  Arme  legt  man  an  die  Seiten 
des  Rumpfes  und  schlägt  sie  mit  in  das  warme  Tuch.    5")  Jetzt  muss  man 
eilen,  dass  auch  der  Kopf  geboren  werde     Kommt  zufällig  jetzt  eine  gute 
Wehe,  so  ist  dies  sehr  gut,  weil  so  der  Kopf  in  der  günstigsten  Direction 
geboren  wird.   Ist  dies  nicht  der  Fall,  so  entwickelt  man  ihn,  ohne  im  Ge- 
ringsten am  Halse  zu  ziehen,  auf  die  angegebene  Weise  (s.  oben  die  Be- 
handlung der  Fussgeburt  bei  Partus  naturalis),  so  dass  das  Hinter« 
haupt  in  die  Höhe  geschoben  und  das  Kinn  der  Brost  näher  gebracht 
werde,  also  dass  das  Kind  gleichsam  mit  dem  Kopfe  nickt  und  das  Gesicht 
über  dem  Damm  herrortritt,  der  Kopf  n* 


also  eine  vom  Körper  des  Kindes 
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unabhängige   rotirende   Bewegung   ron    Oben    und    Vom  nach  Hinten 
and  Unten  macht.    Nur  bei  sehr  eogem  Becken  und  grossem  Kopfe  muss 
man  hier   zur  Zange  greifen ,   wobei  die  •  Hebamme  den   Rumpf  hält  (s. 
unten  die  Anwendung  der  Zange).    6)  Die  Wendung  auf  den  Kopf, 
eine  schöne  Erfindung  der  neuern  Zeit,  habe  ich  öfters  mit  Glück  ver- 
richtet.    Sie  glückt  am  besten,  wenn  man  sich  von  der  falschen  Kindes- 
inge schon  in  dem  letzten  Monate  der  Schwangerschaft  überzeugt  bat  und 
der  Schwangern  deshalb  eine  zweckmässige  SeiLeulage  anräth.    Auch  bei 
Kreisenden  gelingt  sie  vor  dem  Wassersprunge  oft  noch,  indem  man,  nach 
Wigand,  die  Person  auf  die  Seite  legt  und  durch  äussern  Druck  die  Lage 
des  Kindes  zu  verbessern  sucht.    Hilft  dies  aber  nicht  bald,  so  versäume 
man  die  Zeit  ja  nicht,  sondern  gehe  mit  der  konisch  geformten  Hand  bei 
unverletzten  Häuten  ein,  sprenge  die  Blase  und  ziehe  das  Hinterhaupt  her- 
unter, was  auch  bei  abgeflossenem  Fruchtwasser  mitunter  noch  gelingt  (s. 
Ositmder's  Denkw.  Bd.  1.  8.  56.   Dess.  Grundr.  Bd.  IL  §.  4S).  Eckardi 
*  schlägt  in  diesem  Falle  vor ,  die  Füsse  zu  fassen ,  gegen  den  Muttergrund 
au  führen  nnd  so  durch  eine  Drehung  deu  Kopf  herabzuleiten,  welches  Ma- 
növer aber  schwierig  ist.   In  vielen  Fällen  bleibt  nichts  weiter  als  die  Wen- 
dung auf  einen  Fuss  übrig.   Am  leichtesten  gelingt  die  Wendung  auf  den 
Kopf  beim  zweiten  ZwilUngskinde.     7)  Die  künstliche  Erweiterung  des 
Muttermundes  mittels  der  konisch  geformten,   mit  Opiatsalbe  bestrichenen 
Haod,  indem  man  einen  Finger  nach  dem  andern  einbringt,  oder  mittels 
Oslander'»  Ausdehnungswerkzeuge,  ist  nur  bei  heftigen  Blutflüssen,  bei  Pla- 
centa  praevia,  also  bei  Lebensgefahr  indicirt.    In  allen  andern  Fällen  muss 
man  die  Wendung  nur  dann  vornehmen,  wenn  der  Muttermund  sich  von  selbst 
öffnet  und  dünn  und  nachgiebig  geworden  ist-    Osinnder»  Ausdehnungswerk- 
seug  brauchte  ich  bis  jetzt  nicht  anzuwenden.    Froriep  verwirft  alle  Dik- 
tatoren der  Art    Sehlingen  nnd  Wendungsstäbchen  gebrauche  ich  such 
nicht,  wenigstens  nur  höchst  selten,  z.  B.  nur  da  lege  ich  eine  Schlinge  an 
den  Fuss,  wenn  die  Füsse  neben  dem  Kopfe  liegen,  wo  dann,  während 
letzterer  in  die  Höhe  geschoben  wird,  die  Füsse  oder  ein  Fuss  angezogen 
werden.    8)  Ist  das  Becken  der  Kreisenden  an  einer  Seite  verengert  und 
die  Wendung  nötbig  geworden,   so  löst  man  den  Kopf  am  leichtesten 
so,  data  man  das  Gesicht  des  Kindes  nach  der  verengerten  Seite  des 
Beckens  zu  richten  sucht.    9)  Bei  der  Geburt  de*  zweiten  Zwillings  eile 
man  nicht  mit  der  Wendung  auf  die  Füsse.    Man  warte  in  gewöhnlichen 
Fällen  erat  Wehen  ab.    Ist  die  Wendung  aber  indicirt,  so  vergesse  man 
nicht,  wenn  man  mit  der  Hand  in  die  Höhle  des  flies  des  ersten  Kindes 
eingegangen,  die  Eihaut  des  zweiten  Zwillings,  ehe  man  die  Füsse  ergreift, 
zu  zerreissen;  wendet  man  aber  das  erste  Kind,  so  muss  man  dieses  Zer- 
reisaen  der  zweiten  Eihaut  ja  zu  verhüten  suchen.   Anch  mache  man  hier, 
sowie  in  den  meisten  andern  Fällen,  die  Wendung  stets  auf  einen  Fuss,  um 
zn  verhüten,  dass  man  im  Irrthum  vielleicht  zwei  Füsse  holt,  die  beiden 
Kindern  angehören.    10)  Liegt  ein  Arm  neben  dem  Kopfe  vor,  ao  kann  man 
vor  dem  Wassersprunge  sein  Zurückgeben  durch  gute  Seitenlage  der  Krei- 
senden zuweilen  bewirken,  oder  ihn  bei  einem  weiten  Becken  mit  Daumen 
und  Zeigefinger  so  lange  zurückhalten,  bis  der  Kopf  ganz  ins  kleine  Becken 
getreten  ist,  wo  er  dann  nicht  mehr  vorfällt.   In  den  meisten  Fällen,  und 
wenn  der  Kopf  noch  beweglich  ist,  ist  aber  die  Wendung  auf  die  Füsse 
indicirt,  wobei  man  an  den  vorgefallenen  Arm,  oder,  sind  beide  vorgefallen, 
an  beide  Arme  Schlingen  legt,  damit  man  sie,  hat  man  den  Fuss  geholt, 
später  am  Leibe  des  Kindes  herunterziehen  könne.    11)  Ist  die  Nabelschnur 
neben  dem  Kopfe  oder  Steisse  vorgefallen,  so  schiebt  man  sie  mittels  einen 
ausgeschnittenen  nnd  in  öl  getauchten  Schwammes  oder  mittels  der  Wal- 
baum'schen  von  Eckardi  verbesserten  Schlinge  über  den  Kopf  oder  Steiss 
zurück.    Gelingt  dies  nicht,  so  mnss  man  bald  die  Wendung  machen.  Liegt 
der  Bauch  des  Kindes  und  die  Nabelschnur  vor,  so  eile  man  schnell  zur 
Wendung  auf  einen  Fuss,  den  man  durch  Druck  am  Schenkel  oder  Kniege- 
lenk herunterzieht.   Liegen  die  Füsse  nach  Vorn  über  dem  Arcus  ossium 
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Dubia  oder  nach  Oben  und  Von*  im' Uten»  und  fit 
Kindes  dabei  nach  Vorn  gewendet,  so  erspart  man  sich  viel  fruchtlose  Mühe, 
wenn  man  die  Kreisende  von  Hinten  entbindet  und,  indem  sie  anf  ein  Knie 
und  Ellbogen  sich  stützt,  die  Füsse  holt.  Dies  gelingt  auf  diese  Weise 
ganz  leicht;  die  Beendigung  der  künstlichen  Geburt  kann  man  dann  in  be- 
quemerer Lage  der  Kreisenden  vornehmen.  12)  Die  schwierigsten  Wendun- 
gen geben  vernachlässte  Schulter-  und  Armgeburteo.  Ist  die  Achsel 
noch  nicht  stark  ins  Becken  gedrückt  und  der  Arm  zugleich  nicht  vorgefal- 
len, so  kann  man  noch  leicht  zu  einem  Fasse  gelangen,  wo  man  diesen  dann 
langsam  herunter  holen  und  so  das  Kind  vorsichtig  wenden  kann.  Auch  bei 
vorgefallenem  Arm,  um  welchen  man  eine  Schlinge  legt,  geht  dies  oft  ohne 
Schwierigkeit,  wenn  der  Vorfall  noch  frisch  und  die  Extremität  nicht  zw 
tief  ine  Becken  getreten  ist.  Findet  aber  das  Gegentheil  statt,  hangt  der 
meist  blau  und  schwarz  aussehende  geschwollene  Arm  schon  Stunden  land- 
aus den  Genitalien,  liegt  die  Schulter  fast  im  Beckeneingaoge  und  umschnürt 
der  Muttermund  wie  ein  8trick  den  angeschwollenen  Ann,  wobei  auch  die 
Genitalien  oft  bedeutende  Geschwulst  zeigen  (ich  habe  solche  Fälle,  ent- 
standen durch  versäumte  frühe  Hülfe  und  durch  dumme  Hebammen,  erlebt), 
so  sieht  es  schlimm  aus  und  man  sollte,  da  ein  rohes,  gewaltsames  Verfah- 
ren nie  und  in  keinem  Falle  gerechtfertigt  werden  kann,  an  alier  Hülfe  ver- 
zweifeln, weil  alle  Wege  so  verengert  sind,  dass  man,  selbst  mit  der  klein* 
sten  Hand  begabt,  nicht  zu  dem  Fasse  gelangen  kann.  Dennoch  gelingt 
hier  oft  die  Beendigung  der  Geburt  ohne  Schaden  der  Mutter  und  ohne 
Gewalt.  In  der  Regel  ist  Strictur  des  Muttermundes  oder  eines  Theils 
des  Uterus,  partieller  oder  allgemeiner  Krampf  zugegen.  Hier  passen' in 
den  meisten  Fällen,  um  Collapsus  zu  bewirken,  zuerst  ein  allgemeines  laue* 
Bad  von  27°  R.,  hinterher  ein  Aderlass,  innerlich  alle  •/«  Stunden  10—  SO 
Tropfen  Laudanum ,  Einspritzungen  von  Decoct.  avenae  exeortic.  mit  öi 
und  Opium  in  die  Vagina,  Einreibungen  des  Muttermundes  mit  Extr.  opiL 
belladonnae  und  öl.  Alsdann  giebt  der  Muttermund  bedeutend  nach  und 
man  kann  allmälig  die  Hand  einbringen,  zum  Fusse  gelangen  und  so  die 
Geburt  beendigen. 

Der  Gebrauch  und  die  Anwendung  der  Geburtszange,  um 
den  Kopf  des  Kindes  zu  holen ,  ist  gleichfalls  ein  Gegenstand  von  Wichtig- 
keit.   Wir  bedürfen  der  Zange  weit  öfter  als  der  Wendung,  wie  dies  schon 

daffht 


das  Verhältniss  der  verschiedenen  Arten  der  Geburt  dafUut.  Nach 
Berichte  der  Pariser  Entbindungsanstalt  fanden  sich  nämlich  unter  15,652 
Geburten,  1 4,677  Scheiteiiagcn.  Davon  hatten :  11,634  die  erste,  2,853  die 
zweite,  112  die  dritte  und  78  die  vierte  Kopflage.  Unter  der  zahlreichen 
Menge  von  Geburtszangen  empfehle  ich  als  die  besten  die  Levrefsche, 
Osiander'scbe  und  SieboJd'sche.  Ich  besitze  sie  alle  drei  und  da  jede  ihre 
besondern  Vorzüge  und  ihre  Mängel  hat,  so  wähle  ich  für  individuelle  Fälle 
diejenige  aus,  welche  mir  am  besten  passtund  zusagt.  Die  Indicationen 
zum  Gebrauch  der  Zange  sind  sehr  zahlreich.  Dahin  gehören:  Vorfall  eines 
Arms  neben  dem  Kindeskopfe,  Einkeilung  des  Kopfs,  was  sowol  bei  Kopf-, 
als  bei  Steiss-,  Knie-  und  Fussgeburten  stattfinden  kann,  Wasserkopf,  wenn 
er  nicht  zu  gross  ist,  vorgefallene  Nabelschnur  neben  tiefstehendem  Kopfe, 
Placenta  praevia  unter  gleichem  Kopfstande,  abgerissener,  im  Uterus  stecken 
gebliebener  Kopf  (den  ich  indessen  in  einem  Falle,  nachdem  ein  anderer 
bekannter  Geburtshelfer  bieselbst  schon  mehrere  Stunden  lang  ihn  mit  Ha- 
ken zu  holen  sich  vergebens  bemüht  hatte,  durch  zwei  Dosen  Seeale  cornu- 
tum  binnen  l»/a  Stunden  durch  Naturkraft  zur  Welt  beförderte,  weil  ein 
normales  Becken  stattfand).  Fernere  Indicationen  sind  sehr  häufig  Schwä- 
che, Ohnmächten,  Convulsionen,  Erstickungsgefahr,  Blutflüsse,  nicht  zu  stil- 
lendes Erbrechen,  und  heftige,  unerträgliche  Schmerzen  des  Kreisenden,  ge- 
borstene oder  dem  Bersten  nahe  Blut-  und  Pdsaderknoten ,  Brüche  der 
Schwangern,  Ausbleiben  der  Wehen,  Entzündung,  Verletzung,  Vorfall  des 
Uterus,  der  Scheide,  endlich  jedes  zu  enge»  zu  sehr  incliuirte  und  durch 
Deformitäten  abnorm  gewordene  Becken.    Auch  langdauernde  Urinverhal- 
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tung,  die  durch  Arzneien  nicht  beseitigt  werden  konnte,  wobei  der  Kopf 
schon  im  untern  Beckeu  steht,  erfordert  die  Anlegung  der  Zange.  Daaa 
mau  in  vielen  Fällen  den  Gebrauch  innerer  und  ausser  Arzneien  vorhergehen 
lassen  muss,  z.  B.  bei  Ohnmächten,  Blutungen  etc.,  versteht  sich  von  selbst. 
l>er  Webenmangcl,  bedeutend  grosser  Kiudeskupf  und  Beckenenge  erfordern 
am  häufigsten  die  Anlegung  der  Zange;  auch  Blutungen  in  der  dritten  Ge- 
burtsperiode, wo  bei  kurzem  uud  ^umschlungenem  NabeUtrange  so  oft  die 
Placenta  durch  Zerrung  theil  weise  gelöst  wird.  Fe  lache  lndicatio- 
nen  der  Zange  sind:  Schieflagen  des  Kopfs  (wo  mau,  sowie  bei  Gesichts- 
lagen, schon  mit  dem  Hebel  oder  mit  einem  Zangenblatt  oft  allein  dem 
Kopfe  eine  bessere  Richtung  geben  kann,  so  dass  bei  sonst  günstigen  Um- 
ständen das  Übrige  der  Natur  überlassen  bleibt);  ferner  kurze  und  um- 
schlungene Nabelschnur,  Sieisalagen,  so  lauge  das  Kind  lebt,  krampfhafte 
Verschlieasung  des  Muttermundes.  Contraindicirt  ist  der -Gebrauch  der 
Zange  bei  allzufchlerhaftcm  Becken,  wo  die  Coujugata  weniger  als  drei 
Zoll  hält  und  eher  die  Wendung  auf  die  Füsae  indicirt  ist,  ferner  bei  allzu 
hohem  Stande  des  Kopfs  im  obern  Becken.  Doch  habe  ich  hier,  indem  eine 
Person  den  Kiudeskopf  äusserlich  fixirte,  mit  Nutzen  oft  noch  die  Osian- 
der'sche  Zange  angelegt,  obgleich  die  Anlegung  hier  Übung  erfordert;  in- 
dem das  eine  Zangenblatt  mehr  nach  Vorn  uud  Oben  unter  dem  Schambo- 
gen,  das  andere  mehr  nach  Hinten  gn  liegen  kommt,  wobei  die  Kreisende 
die  in  England  allgemein  übliche  Seitenlage  beobachten  muss;  doch  mögen 
Anfanger  dies  nicht  versuchen,  sondern  die  Zange  nur,  wie  es  allgemeine 
Regel  ist,  stete  in  der  Richtung  des  Quer-  oder  schiefen  Durchmessers  des 
Eingangs  anlegen  und  durch  genaue  Untersuchung  und  Beachtung  des  Stan- 
des der  grossen  und  kleinen  Fontanelle  darnach  sehen,  dass  die  Zunge  stets 
an  die  Seitentheile  des  Kopfs  zu  liegen  kommt.  „Die  Prognose  bei  der 
Zangeogenburt,  sagt  Froriep  ganz  richtig,  ist  im  Ganzen  für  Mutter  und 
Kind  viel  besser  als  bei  der  Wendung.  Um  in  einzelnen  Fällen  den  wahr- 
scheinlichen Ausgang  dec  Operation  zn  bestimmen,  berücksichtige  man  Fol- 
geudes: Je  besser  die  Kräfte  der  Mutter  sind,  je  weiter  und  regelmässiger 
eich  der  Muttermund  geöffnet  hat,  desto  leichter  erträgt  sie  die  Operation. 
Je  länger  der  Kopf  des  Kindes  im  Becken  steht  und  je  länger  oder  je  stär- 
ker er  von  der  Zange  zusammengedrückt  wird,  je  enger  das  Becken  ist, 
in  desto  grösserer  Gefahr  ist  das  Kind.  Je  mehr  der  Zug  der  Zange  durch 
zugleich  stattfindende  Wehen  unterstützt  wird,  desto  besser  ists  für  Mutter  und 
Kind.  Wird  die  Zange  wegen  gefährlicher  Zufälle  der  Mutter  angelegt,  so 
leidet  daa  Kind  gewöhnlich  wenig,  und  endlich  ist  auch  die  Prognose  für 
das  Kind  günstiger,  wenn  die  Zange  bei  vorankommendem  Kopfe  (wenn 
nicht  die  Nabelschnur  mit  vorliegt)  angelegt  wird,  als  wenn  man  sie,  nach- 
dem der  Rumpf  schon  geboren  ist,  brauchen  rau»s. " 

Die  Application  der  Zange  lernt  man  am  besten  durch  Übung  an 
Fantomen  und  bei  Kreisenden;  sie  ist  leiohter,  als  die  richtige  Indication 
dazu  zu  erkennen.  Erfordernisse  sind  hieri  eine  ganz  reclinirte  Lage  der  Krei- 
senden auf  dem  Rücken  und  mit  etwas  gebogenen  Knien,  entweder  auf  dem 
Geburtsstuhl  oder  auf  einem  Querbette  (s.  oben  das  Verfahren  bei  Partus 
naturalis  No.  5).  Der  Geburtshelfer  setzt  sich  auf  einen  Schemel  (legt 
sich,  weil  die  kürperanstrengung  sonst  zu  gross  und  die  Stellung  unbehülflico 
ist,  nicht  auf  die  Knie),  nimmt  die  gut  gearbeitete,  stets  blanke,  in  war* 
men  Wasser  uiässig  erwärmte  Geburtszange  zur  Hälfte,  d.  i.  den  einen 
Löffel  oder  Zangenaru  zur  Hand ,  trocknet  ihn  ab ,  bestreicht  die  äussere 
Fläche  mit  Fett  oder  Opiatsalbe,  und  führt  ihn,  mit  trockner  Hand  densel- 
ben haltend,  kunstmäsiig  ein.  Welcher  Zangenarm  zuerst  eJagebracbt  wer- 
den soll,  dies  richtet  sich  nach  der  Stellung  des  Kopfs.  Befindet  er  sich 
mehr  in  der  rechten  Seite  des  Beckens,  so  legt  man  zuerst  den  rechten 
Zangenarm  an,  weil  dies  am  schwierigsten  ist,  und  später  den  linken,  im 
entgegengesetzten  Fall  ists  umgekehrt.  Steht  der  Kopf  gerade  im  Becken, 
so  nimmt  man  zuerst  den  linken  Zangenarm.  Diesen  bringt  man,  nachdem 
die  Wasser  gesprengt  sind  uud  der  Muttermund  ziemlich  erweitert  iat,  auf 
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folgende  Weise  ein»  Man  fasst  ihn  mit  der  trocknen  linken  Hand  In  der  Ge- 
gend des  Gelenks,  wie  eine  Schreibfeder  an,  so  dass  die  8pitze  der  Zange 
nach  Unten  steht.  Nun  führt  man  den  Zeige-  and  Mittelfinger  der  rechten 
Hand,  mit  Fett  eingescbmiert  in  die  Vagina  and  durch  den  Muttermund  an 
die  untere  und  Unke  Seite  des  Kindeskopfs,  indem  der  im  rechten  Winkel 
befindliche  Daumen  an  die  Symphysis  ossium  pubis,  an  den  Möns  Veneris 
gehalten  und  fixirt  wird.  Auf  diese  beiden  Finger  legt  man,  correspondi- 
rend  mit  der  Volarfläche  der  Hand,  die  Spitze  des  Zaugenlötlela ,  senkt 
diese  so  tief  wie  möglich  nach  Unten  und  Hinten  ein,  wendet  dann  den 
Griff  des  Zangenblatts  recht»  und  schiebt  alsdann  dasselbe  aufwärts  um  die 
eine  Hälfte  des  Kopfs,  wahrend  man  nun  erst  die  beiden  leidenden  Finger, 
ohne  welche  man  Schaden  anrichten  könnte,  zurückzieht«  Mit  dem  andern 
Zaugcnblatt  macht  man  es  ebenso,  nur  mit  dem  Unterschiede,  dass,  was 
dort  links  war,  hier  rechts,  und  also  umgekehrt  geschehen  muss.  Man 
denke  sich  jedesmal  beim  Anlegen  der  Zange  mit  reger  Einbildungskraft  die 
Form  und  Stellung  des  Kopfes  genau,  vergegenwärtige  sich  auch  die  Figur 
der  Zange  und  bringe  sie  sanft  und  zweckmässig  ein,  nie  ohne  die  leidenden 
Finger,  nie  übereilt,  nie  mit  Gewalt.  Schon  oft  habe  ichs  erlebt,  dass 
Kreisende,  denen  ich  heimlich  die  Zange  anlegte,  dies  nicht  eher  merkten  als 
bis  ich  zu  ziehen  anfing,  indem  der  Zangenarm  gerade  die  gehörige  Tem- 
peratur von  29*  R.  hatte  und  sich  nie  von  der  Kopfhaut  des  Kindes  ent- 
lernte. Folgende  Regeln  sind  noch  bei  Application  der  Zange  zu  beobach- 
ten: 1)  Nie  darf  ein  Zangenlöffel  aus  einer  Seite  in  die  andere  übefgescho- 
ben  werden;  er  muss  stets  in  der  Seite  liegen  bleiben,  wo  er  eingebracht 
worden.  2)  Nie  lege  man  die  Zange  während  einer  Wehe  an,  man  warte 
stets,  bis  diese,  was  man  mittels  der  eingebrachten  Finger  fühlt,  vorüber 
ist.  9)  Findet  man  Widerstand,  so  brauche  man  nie  Gewalt,  sondern  nehme 
den  Zmgenarm  wieder  heraus,  um  ihn  aufs  Neue  einzubringen.  Ist  der 
Kindeskopf  an  der  einen  Seite  des  Beckens  etwas  fest  aufliegend,  so  muss 
hier  nicht  allein  das  erste  Blatt  angelegt,  sondern  die  Hebamme  auch  in- 
struirt  werden,  durch  äussern  angebrachten  Druck  den  Kopf  etwas  zn  he- 
ben. 4)  Man  hüte  sich,  mit  der  Zange  den  Muttermund,  die  Eihäute  oder 
den  Rand  der  Placenta  zu  fassen ;  die  eingelegten  Finger  der  andern  Hand, 
(in  schlimmen  Fällen  und  bei  hohem  Kopfstande  die  ganze  konisch  geformte 
Hand)  muss  hier  leiten,  und  die  Spitze  der  Löffel  stets  dicht  am  Kindes* 
köpfe  weglaufen.  5)  Man  vergesse  nie,  dass  die  Beckenaxe  eine  andere 
als  die  Körperaxe  der  Kreisenden  ist,  dass  das  Os  sacrum  und  Coccygis 
eine  krumme  Liuie  bildet,  das  Einbringen  der  Zange  also  je  nach  dem  ver- 
schiedenen Stande  des  Kopfs  in  der  Direction  der  Haltung  der  Löffel  eben 
so  verschieden  als  die  Beförderung  des  Köpft  selbst  ist.  Steht  der  Kopf 
noch  im  Eingange  des  Beckens  und  liegt  die  Kreiseode  horizontal,  so  müs- 
sen die  Griffe  der  Zange  schräg  nach  Unten  gerichtet  stehen;  ist  der  Kopf 
schon  im  Becken,  so  kommen  sie  horizontal  zu  liegen;  ist  er  im  Ausgange 
des  Beckens,  so  müssen  sie  schon  etwas  nach  Oben  gerichtet  seyn.  Wenn 
man  also  den  Kopf  durch  die  Zange  holen  will,  so  muss  man  bei  hohem  Kopf- 
stande anfangs  in  der  Richtung  schräg  nach  Unten,  später  horizontal,  zuletzt, 
wenn  er  im  Ausgange  steht,  nach  Vorn  und  Oben  zu  die  Zange  wirken 
lassen.  6)  Sind  beide  Zangenarme  gut  angelegt,  io  schliesst  man  die  Zange 
langsam,  wobei  man  sith  hütet,  die  etwa  dazwischen  gekommenen  Theile 
der  Lefzen  oder  Scharahaare  mit  ins  Schloss  zu  bringen.  Der  Druck  der 
Zange  auf  den  Kopf  des  Kindes  muss  anfangs  nicht  stark  seyn,  später  scha- 
det er  weniger.  Ein  anfänglicher  Probezug,  um  zu  sehen,  ob  die  Zange 
gut  liegt,  wie  Osinnder  anräth,  ist  unnöthig,  wenn  man  sich  erst  Übung 
im  Zangenanlegen  erworben  bat.  Ist  der  Kopf  eingekeilt,  und  dauert  es 
lange,  ehe  er  zur  Welt  kommt,  so  kann  man  alle  fünf  Minuten  etwas  pau- 
siren  und,  um  anhaltenden  Druck  zu  vermeiden,  während  der  Zeit  die 
Zange  etwas  öffnen.  7)  Man  zieht  und  drehet  kunstmässig  mittels  der 
Zange  auf  dieselbe  Weise  den  Kopf,  als  wenn  ihn  die  Wehenkraft  allein 
hervortriebe.   Zu  diesem  Zweck  legt  man  die  eine  Hand  an  das  End«  dar 
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Zangengriffe,  die  andere  in  die  Gegend  de«  Schlosses,  nachdem  man  vor- 
her ein  dünne«  Tuch  um  die  Zange  gewickelt,  nnd  macht  nun  ziehend  kleine 
spiralförmige  Drehungen ,  meist  von  der  rechten  Seite  der  Kreisenden  zur 
linken.  Diese  Drehungen  müssen  aber  am  Griffeode  der  Zange  keinen  gros- 
sem Cirkel  machen  alt  höchstens  einen  solchen,  der  im  Durchmesser  5 — 31/, 
Zoll  hält.  Vier  bis  fünf  solcher. Touren  nennt  man  eine  Traction.  Nach 
jeder  Traction  muss  man  ein  paarSecunden  einhalten.  In  leichtern  gefahr- 
losen Källeo  macht  man  nur  Tractionen,  wenn  Wehen  vorhanden  sind,  aus- 
ser denselben  aber  nicht,  ora  die  Naturautokratie  nachzuahmen.  Sowie  der 
Kopf  sich  im  Fortgange  des  Beckens  drehet  und  in  andere  Durchmesser 
tritt,  muss  man  mit  dem  Ziehen  und  Drehen  nachlassen,  überhaupt  mit  den 
Tractionen  nicht  tu  sehr  eilen,  am  wenigsten  aber  dem  Irrwahn  nachgeben, 
mit  ein  par  Zügen  den  ganzen  Kopf  gewaltsam  holen  zu  wollen;  man  ver- 
gesse nie,  aus  welchen  weisen  Absichten  die  Natur  alles  dies-  auf  gewisse 
Zeitperioden  gesetzt  hat  und  welche  Nachtbeile  für  die  Mutter  aus  einer  zu 
schnellen  Geburt  hervorgehen  Ts.  oben).  Bei  zu  heftigen  Weben,  nn<i  hat 
man  den  Kopf  gehörig  ins  Becken  geleitet,  ista  sogar  besser  die  Zange  zu 
entfernen  und  den  Durchgang  des  Kopfs  (in  nicht  Gefahr  drohenden  Fällen) 
der  Naturkraft  zu  überlassen  oder  wenigstens  nur  sehr  langsam  und  schwach 
zu  operiren.  Schneidet  der  Kopf  durch,  so  richtet  man  die  Zangengriffe 
mehr  nach  Oben,  halt  sie,  ohne  zu  ziehen  locker  mit  einer  Hand,  und  un- 
terstützt mit  der  andern  den  Damm.  Das  Übrige  verrichtet  man,  wie  bei 
Partus  naturalis  oben  angegeben  worden.  Mit  der.  Hand,  die  den  Damm 
unterstützt,  greift  man  etwas  nach  Vorn  unter  den  Kopf,  mit  der,  welche  die 
Zange  hält,  gleitet  man  bis  zum  Schlote,  biegt  die  Griffe  gegen  den  Un- 
terleib der  Kreisenden,  entfernt  so  die  Löffel  von  den  Seiten  des  Köpft  und 
legt  die  Zange  behutsam  ab.  8)  Hat,  wenn  man  den  zweiten  Löffel  ein- 
führt, der  erste  seine  Lage  verändert  und  lässt  sich  die  Zange  nicht  gut 
schliessen,  so  suche  man  den  zweiten  Zaogenarm  in  solche  Richtung  zu  / 
bringen,  die  dem  ersten  Zangenarm  gerade  entgegengesetzt  ist  Hilft  dien 
nicht,  to  nehme  man  vorsichtig  beide  Löffel  wieder  bereut  nnd  lege  sie, 
ebenso  wie  beim  Abgleiten  der  Zange,  auft  Neue  an.  In  schlimmen  Fällen 
muss  man  auch  über  Gesicht  und  Hinterhaupt  die  Löffel  anlegen.  Hier 
drehe  man  gleich  nachher  vorsichtig  und  ohne  Gewalt  den  Kopf  in  eine  bes- 
sere Stellung,  nehme  dann  die  Zange  wieder  heraue  und  lege  tie  an  die 
Seitentheile  des  Kopfs.  9)  Ist  bei  einer  Gesichtsgeburt  die  Zange  notwen- 
dig, so  muss  die  Direction  des  Zuge«  am  meisten  gegen  denjenigen  Theil 
des  Beckens  gerichtet  scyn,  nach  welchem  hin  die  Stirn  des  Kindes  befind- 
lich itt.  Liegt  ein  Arm  zur  Seite  des  schon  tief  stehenden  Kopfes,  to  legt 
man  an  die  Hand  desselben  eine  Schlinge,  drückt  den  Arm  nach  Unten,  und 
appHcirt  die  Zange  zwischen  und  über  dem  Arme  und  dem  Kopfe.  So  wie 
aber  durch  die  Kunst  nun  der  Kopf  befördert  wird,  so  muss  man  auch  gleich- 
zeitig mittels  der  Scblbge  den  Arm  herunter  ziehen.  10)  Ista  nöthig,  nach 
der  Wendung  oder  der  Fussgeburt  die  Zange  an  den  Kopf  zu  legen,  to 
suche  man,  ist  das  Gesiebt  nach  Unten  gerichtet,  vorher  dem  Kinde  die 
Richtung  zu  geben,  dttt  das  Kinn  der  Brust  möglichst  genähert  werde.  Ein 
Gehülfe  hält  den  Rumpf,  in  ein  warmes  Tnch  eingewickelt,  etwas  in  die 
Höhe,  während  man  unter  dem  Körper  det  Kindes  die  Zange  anlegt  und 
sich  vor  Druck  auf  die  Nabelschnur  hütet  Die  Siebold'scbe  Zange  ist  ihrer 
Kürze  weeen  Wer  der  Zange  Osiander*$  vorzuziehen.  Dass  man  sie  hier, 
weil  der  Kopf  schon  tief  steht,  in  etwas  nach  Oben  gerichteter  Direction  y 
(nicht  horizontal  oder  parallel  mit  dem  Körper  der  Kreisenden)  anlegen  und 
auch  in  solcher  Richtung  den  Kopf  holen  müsse,  versteht  sich  von  selbst. 
Ist  aber  durch  versäumte  Drehung  der  Hüften  der  Rumpf  to  dorcht  Becken 
gegangen ,  dass  das  Gesicht  unter  dem  Schambogen  steht  —  ein  sehr  un- 
günstiger Umstand  —  so  muss  die  Zange  über  dem  Kindeskörper  an  den 
Kopf  gelegt  werden,  lodern  man  ihn  sonst  nicht  gut  fassen  und  halten  kann. 
Auch  hier  darf  sich  das  Kinn  beim  Anziehen  nicht  von  der  Brust  entfernen 
odor  auft  Becken  stemmen,  daher  man  darauf  zu  tehen  hat,  dass  die  Zaa- 
Mast  BaevklspMie.  tte  Aufl.  IL  37 
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gengriffe  mit  der  Richtung  des  Kinns  correspondircn.  Dauert  die  Wendung 
über  acht  Minuten,  so  mache  man  eine  kleine  Pause  und  führe  Zeige-  und 
Mittelfinger  xum  Munde  des  Kindes  (bei  schon  geborenem  Halse),  wodurch 
dem  Kinde  Luft  zugeführt  und  das  Leben  länger  erhalte«  wird.  Kano  man 
nicht  leicht  «um  Munde  kommen,  so  bringe  man  ein  Rohr  von  elastischem 
Gummi  ein,  worein  alle  paar  Secunden  sanft  Luft  geblasen  "wird ;  so  kano 
die  Wendung  20  Minuten  währen,  und  das  Kind  stirbt  doch  nicht. 

Mit  diesen  wenigen  Andeutungen*,  die  meist  nur  das  Praktische  be- 
zwecken, schliesse  ich  den  Artikel  Partus,  übergehe  dabei  die  höchst  seilen 
aot b wendige  Perforation,  sowie  auch  hier  die  selten  nothwendige  Operation 
des  Schoosknorpelschnitts,  und  das  Verfahren  beim  Kaiserschnitt,  dessen  In- 
dikationen und  Gegenanzeigen ,  so  wie  das  operative  Verfahren  dabei  an- 
derswo angegeben  worden  sind  (s.  Hysterotomia  und  S ync hon d ro- 
te ssia),  uml  fähre  hier,  der  Nachweisungen  wegen,  aar  noch  Folgeudes 
alphabetisch  auf: 

Partus  abnormis,  s.  oben  Partus  praeternaturalis  bei  Partus. 

Partus  artificinlis ,  künstlich«  Geburt.  Ist  eine  solche,  wo  du 
Kind  durch  Kuasthaife  (W«nduag,  Instrumente)  nur  Welt  befördert  wird, 
wozu  nur  Abnormitäten  von  der  naturgemässen  Geburt  Indication  geben 
(e.  Partus  praetern aturalia).  Asch  die  künstliche  Frühgeburt  gehört 
h  icher,  s.  unten  Partus  praematurua  artif  i  ci  alis. 

Parin*  caesareus,  *.  H  yster  ot  o  «sia. 

Partus  difficUit,  a,  oben  Partus  praeternaturalis. 

Partus  intmaturus,  s.  Abortus» 

Partus  intperfectus.  Ist  jede  unvollendete  Geburt,  z.  B.  wenn  von  Zwil- 
lingen eins  zurückbleibt,  wenn  die  Nachgeburt  noch  im  Uterus  oder  der 
abgerissene  Kindeskopf  darin  stecken  geblieben  Ist  etc. 

Partui  lahoriosus,  s.  Partus  praeteraaturalia, 

Partus  legitimus,  s.  Partus. 

Partus  maturus ,  zeitige  Geburt.  Ist  diejenige  Geburt,  weiche  nach 
festem  Naturgesetze  bei  der  schwängern  F rau  gerade  mit  der  40sten  Schwan- 
gerschaftswoche  oder  mit  280  Tagen  erfolgt  (s.  Eiplo ratio  obatetri- 
cia  B. ,  und  Graviditaa).  Kino  zu  frühe  Geburt  heisst  Partus  immatu- 
rus,  Abortus,  ein«  Geburt,  die  über  280  Tage  währt,  Pnrtus  strotinus. 

Pnrtus  naturalis,  s.  Partus. 

Partus  Ordinarius,  s.  Partus. 

Partus  perfeeJus,  vollendet«  Gehurt.  Erst  wenn  uns  Kind  und 
die  Nachgeburt  nebst  den  Bi häuten  geboren  worden,  kann  man  die  Geburt 
als  vollendet  ansehen;  daher  auch  der  Geburtshelfer  die  Wöchnerin  nicht 
eher  verlassen  darf,  als  bis  auch  die  Nachgeburt  geboren  worden,  weil 
sonst  leicht  schlimme  Zufälle  entstehen;  s.  Placenta  retenta  und  Hse- 
»orrhagia  uteri. 

Partus  praematura;  s.  Abortus. 

Partus  prae  maturus  artificialis,  die  künstlich«  Frühgeburt.  Ist 
diejenige  Operation,  wodurch  die  Geburt  des  lebenden  Kimies  vor  der  40steii 
Sctiwangerschaftswocbe  bei  zu  engem  Becken  der  8chwangern  künstlich 
und  deshalb  vor  der  Zeit  befördert  wird,  um  das  Leben  des  Kindes  ru 
retten,  dt«  Perforation  an  vermeiden  und  doch  de«  für  die  Mutter  so  ge- 
fährlichen Kaiserschnitts  überhoben  zu  seyn,  da  bei  letxterm  im  Durch- 
schnitte von  zehn  Müttern  sechs  in  Folge  dieser  bedeutenden  Operation  ster- 
ben (Mose).  Sehe«  vsr  70  Jahren  machte  man  in  England  den  Vorschlag 
zur  künstlichen  Frühgeburt,  und  bald  darauf  wurde  dieser  glücklicke  Ge- 
danke ven  Dr.  M'Cauley  ausgeführt.  Nachdem  in  einer  Reihe  von  Jahren 
in  England  sine  grosse  Meoge  von  Thatsacben  für  diese  Operation  die  bp* 
fahrung  dargeboten,  sind  auch  wir  Deutsche  seit  dem  J.  1817  endlich  dahis 
gekommen,  den  Nutzen  derselben  (in  einzelnen  Fällen)  einzusehen,  nachdem 
uns  die  glückliche«  Erfahrungen  darüber,  welche  Barlow,  Denman,  Mcr- 
riman  und  Ritgen  mitgetheilt ,  bekannt  geworden  sind  {Ritgen  in  d,  Ge- 


Digitized  by  Google 


PARTUS  579 

mein«,  deutsch.  Zeitschrift  für  Geburtskunde  Bd.  I.  8.  281  u.  f.  Ufsamer, 
De  partu  praematura  generatim  et  nonnnlla  de  eo  arte  legitime  procurando. 
Wirceb.  1820.  Pirbtger,  Tractatus  de  partu  praematnro  artificiali.  Vienn. 
1826.  Wenzel,  Allg.  geburtahülfl.  Betrachtnngen  etc.  Mainz,  1818.  Hex- 
ringer, Die  künstliche  Frühgeburt.  1820.  Betschier  in  Mendes  ßeobacht. 
18*6.  Bd.  3.  v.  Sielow*  Jouro.  Bd.  IV.  St.  2.  Bd.  VII.  8t.  1).  Jede 
glückliche  Erfahrung  bestätigt  den  Werth  einer  neuen  Entdeckung  oder  Er- 
findung,  und  hinterher  wundert  man  sich  oft,  wie  es  zugegangen,  dn&s 
nicht  schon  in  frohem  Zeiten  gescheute  Köpfe  denselben  Gedanken  gehabt. 
Gerade  so  verbalt  es  sich  auch  mit  der  künstlichen  Krühgeburt.  Denn  ob- 
gleich man  schon  lange  wusate,  dass  zuweilen  Weiber  im  8ten  Schwanger« 
sebaftsmonate  von  lebenden  Kindern  entbunden  werden,  die  bei  einiger 
Sorgfalt  und  Pflege,  obgleich  sie  noch  unxeitig  und  klein  sind,  ihr  Leben 
i  können,  obgleich  jeder  Geburtshelfer  und  selbst  der  Laie  es  ein- 
mss,  dass  ein  Kind  um  so  leichter  durch  ein  enges  Becken  gehen 
i,  je  jünger  es  ist  und  je  geringer  die  Grösse  seines  Kopfes  eich  dar- 
stellt; so  dachte  man  dennoch  vor  der  Mitte  des  vorigen  Jahrhunderts  nicht 
an  künstliche  Nachahmung  der  Natur  in  Betreff  des  Partus  praematurus. 
Erst  unserer  Zeit  war  es,  besonders  in  Deutschland,  vorbehalten,  dieser 


lange  verkannten  und  von  berühmten  Männern  (Orinnder  u.  A.)  verworfe- 
nen Operation,  der  schon  so  manches  Kind  das  Leben  verdankt,  eine  allge- 
meinere Verbreitung  und  Anerkennung  ihres  wahren  Werthea  iu  verschaffen, 
so  dass  in  den  letzten  Jabren  jeder  mit  den  Fortschritten  der  Geburtsbülfe 
vertraute  Arzt  oder  Wundarzt  Englands,  Deutschlands  und  Frankreichs  nur 
güns'Jg  über  dieselbe  urtheilen  kann.  Indicirt  ist  die  künstliche  Frühgeburt 
bei  einem  so  engen  Becken,  dass  kein  ausgetragenes  Kind  lebend  geboren 
werden  kann,  wo  die  Linea  conjugata  keine  8  Zoll  misst  oder  das  Bek~ 
ken  sonst  durch  Rhachitis,  Exostosen  etc.  sehr  verengt  erscheint  Ich  habe 
diese  Operation  zweimal  mit  Glück  verrichtet,  einmal  bei  einer  Frau,  wo 
ein  anderer  geschickter  Geburtshelfer  schon  dreimal  die  Person  mit  vieler 
Mühe  und  durch  die  Perforation  von  ihrem,  durch  lange  Geburtsanstren- 
gungen getodteten  Kinde  befreit  hatte.  Die  Conjogata  mass  hier  nur  Sy» 
Zoll  und  der  Querdurchmesser  4  Zoll.  Der  andere  Fall  betraf  eine  SOjährige 
Bauerfrau  mit  gleichfalls  so  engem  Becken,  dam  ein  anderer  Accoucheur  bei 
zwei  vorhergehenden  Geburten  zwar  die  Wendung  gemacht,  den  Kopf  aber 
nur  binnen  einer  halben  Stunde  durch  grosse  Anstrengung  und  mittels  der 
Zange  holen  konnte.  Beide  Mütter  leben  und  freuen  sich  jede  ihres  noch 
lebenden  gesunden  Kindes,  wenigstens  sprach  ich  die  Eine  noch  vor  mehrern 
Jahren  auf  einer  Reise  an  meinem  Geburtsorte,  und  sie  zeigte  mir  einen 
zwar  zierlich  gebauten,  aber  recht  muntern  Knaben  von  sechs  Jahren  als 
den  Gegenstand  meiner  Gctxirtshülfe.  Nach  den  besten  Erfahrungen  ist  das 
Ende  des  achten  Schwangerschaftsmonats ,  oder  die  Mitte  desselben ,  also 
die  80 — 32ste  Woche,  die  beste  Zeit  die  Operation  au  verrichten;  stets 
müssen  wenigstens  sieben  Mondesmonate,  also  28  Wochen,  verflossen  seyn, 
bevor  man  operirt,  auch  hat  die  Erfahrung  gelehrt,  dass  Kinder,  welche  acht 
Wochen  vor  der  rechten  Zeit  geboren  werden,  leichter  am  Leben  zu  er« 
halten  sind,  als  solche,  die  nur  sechs  oder  vier  Wochen  su  früh  kommen. 
Die  Bedingungen  und  das  Verfahren  bei  und  nach  der  Operation  sind  fol- 
gende: 1)  Man  überzeuge  eich  genau  durch  innere  und  äussere  Untersu- 
chung der  Schwängern,  verbunden  mit  der  genauen  Angabe  derselben  über 
die  Schwangerschaftszeit,  das  Ausbleiben  der  Regeln,  über  Tag  und  Datum, 
wo  die  ersten  Bewegungen  des  Kindes  fühlbar  wurden  etc. ,  dass  die  Per- 
son sich  im  achten  Monate  der  Schwangerschaft  befinde,  damit  der  rechts 
Zeitpunkt,  wie  eben  angegeben  worden,  nicht  verfehlt  werde.  2)  Man 
überzeuge  sich  ferner  vom  Lehen  des  Kindes  durch  die  Angabe  der  Mutter, 
Im  Nothfall  durch  die  Anscultation  (s.  Exploratio  obstetricia),  da  der 
Tod  des  Kindes  die  Operation  contraindiciren  würde.  S)  Man  unternehme 
die  Operation  nie  bei  bedeutenden  Krankheiten  der  Schwangern,  bei  Was- 
sersucht, üblem  kachektiechem  Ansehn,  bei  acuten  Fiebern,  welche 
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erst  gehoben  werden  müssen.  Auch  laste  man  sich  nicht  dazu  verleiten, 
wenn  man  das  Becken  so  eng  findet,  dass  auch  nicht  einmal  ein  siebenmo- 
uatticher  Fötus  ohne  Perforation  durchgehen  and  so  selbst  die  Ausführung 
der  künstlichen  Frühgeburt  sehr  schwierig  seyn  würde.  4)  Finden  solche 
Gegenanzeigen  nicht  statt,  so  untersucht  man  den  Muttermund  und  erweitert 
ihn  nach  Kluge  und  v.  Siebold,  wenn  er  sich  verengert  anfühlt,  mittels 
eines  länglich- spitzigen  tkücks  Pressschwamm.  Alsdann  bringt  man  eins 
Sonde  oder  einen  dünneu  silbernen  Katheter,  der  mit  Opiatsalbe  bestrichen, 
vorsichtig  in  den  Muttermund,  indem  msn  ihn  in  der  einen  Hand  halt  und 
der  in  die  Vagina  gebrachte  Zeige-  und  Mittelfinger  der  andern  Hand  als 
1  weiter  dienen.  Man  führt  nun  das  Instrument  eine  kurze  Strecke  über  die 
Eihäute  hinweg  und  bohrt  sie  zur  Seite  der  über  dem  Muttermunde  liegen- 
den Steile  durch  gelindes  Drücken  an,  worauf  das  Fruchtwasser  allmalig 
abfliesst.  Dies  ist  die  ganze  Operation.  Nach  derselben  stellen  sich  binnen 
24,  40  Stunden,  in  einzelnen  Fällen  erst  nach  3—5  Tagen,  Wehen  ein, 
.  der  Muttermund  öffnet  sich  allmälig,  und  der  Verlauf  der  Geburt  ist  meist 
'  langsam ;  denn  die  Schmerzen  sind  nicht  bedeutend,  und  oft  setzen  die  We- 
hen selbst  Stunden  lang  aus,  doch  ohne  Nachtheil  für  Mutter  oder  Kind. 
Bei  der  Geburt  selbst  leistet  der  Accoucheur  in  normalen  Fällen  nur  die 
bei  Partus  naturalis  angegebene  Hülfe,  so  dass  also  der  Natur  nicht  vorge- 
griffen, sondern  durch  sie  sowol  die  Austreibung  des  Kindes  als  noch  der 
Nachgeburt  bezweckt  wird.  5)  Der  Verlauf  des  Wochenbettes  bietet  ge- 
wöhnlich nichts  Abnormes  dar,  doch  stellt  sich  nach  der  Geburt  oder  schon 
während  derselben  bei  sensiblen  Frauen  zuweilen  Frösteln  >  schneller  Puls, 
erethistischer  Zuitand  des  Nervensystems,  selbst  mit  Irrereden  ein,  was 
meist  4 — 6  Stunden  anhält.  Hier  dient  besonders  Pulv.  Doweri  in  kleinen, 
abgebrochenen  Dosen,  alle  J'/3  Stunden  6-— 10  Gran.  In  dem  einen  oben 
erwähnten  Falle  stellte  sich  auch  ein  krampfhaftes  Erbrechen  ein,  wogegen 
ich  Infus,  rad.  valeriauae  ^iv,  Pot.  River,  cum  sueco  citri  parat.  3jj  unc^ 
Spirit.  sal.  dulc.  3j>  halbstündlich  1  Esslöffel  voll,,  mit  Nutzen  gab. 
6)  Was  das  Kind  anbetrifft,  so  muss  dieses  besonders  warm  gehalten  und 
mit  grosser  Sorgfalt  gepflegt  werden.  In  den  ersten  zehn  Wochen  schläft 
es  fast  den  ganzen  Tag.  Man  lege  ihm  täglich  einige  Selterwasserkruken 
oder  Wärmflaschen,  die  mit  kochendem  Wasser  völlig  angefüllt,  wohl  zu- 
gekorkt und  in  Tücher  gewickelt  sind,  an  beiden  Seiten  des  Körpers  und 
zu  den  Füssen,  und  fülle  sie  alle  sechs  Stunden  nufs  Neue  mit  kochendem 
Wasser,  vermeide  das  Wiegen  und  sorge  im  Winter  für  ein  recht  warmes 
Zimmer  (16  -  17°  R.).  Auch  die  Temperatur  des  Waschwassera  inuss  nicht 
zu  gering  seyn.  Zuweilen  fehlt  es  dem  Säugling  an  Kraft  zum  Saugen.  In 
diesem  Falle  muss  er  zwar  täglich  mehreremal  an  die  Brust  gelegt,  ausser- 
dem aber  noch  mit  gestosseuem  Zwieback  und  weissem  Zucker,  worauf  ko- 
chendes Wasser  gegossen,  au(  die  Weise  gefüttert  werden,  dass  er  nur  die 
dünne:  Flüssigkeit ,  nicht  das  Dicke  davon  gerne sst.  7)  Eine  neue  Methode, 
die' künstliche  Frühgeburt  zu  bewerkstelligen,  ist  die  von  Conquest  vorge- 
schlagene. Er  führt  den  Zeigefinger  der  liuken  Hand  durch  den  Mutter- 
mund, und  indem  der  Finger  innerhalb  rund  um  den  Cervix  uteri  geführt 
wird,  trennt  er  auf  diese  Weise  die  Membrana  decidua.  Die  andern  Häute 
bleiben  dabei  unverletzt,  der  Fötus  kann  nicht  durch  Druck  beschädigt  wer- 
den; auch  stellt  sich,  sowie  die  Wehen  mehr  zunehmen,  eine  Wasserblase, 
ganz  wie  bei  der  normalen  Geburt,  wodurch  der  Muttermund  sich  besser 
ausdehnt  und  die  ersten  beiden  Geburtsperioden  nicht  so  lange  dauern,  als 
wenn  die  Wasser  schon  abgeflossen  wären.  In  den  meisten  Fällen  möchte 
das  Einbringen  des  Fingers  bei  dem  noch  bedeutenden  Cervix  uteri  doch 
wol  um  so  mehr  Schwierigkeit  machen,  da  im  achten  Monate  der  Mutter- 
mnnd  noch  sehr  hoch  sieht  und,  hat  man  keine  langen  Finger,  oft  kaum  zu 
erreichen  ist.  8)  Der  Dr.  Horlacher  theilt  in  der  neneh  Zeitschrift  für  Ge- 
burtshülfe  von  Buteh,  fOnirepont  und  Ritgen,  1834.  Bd.  II.  Hft  2.  S.  Z$l 
u.  f.,  einen  Fall  von  mit  Glück  für  Mutter  und  Kind  beendigter  künstlicher 
Frühgeburt  mit,,  der  sehr  Jeseaswerth  ist.  Er  rata,  nie  dieselbe  bei  Erst- 
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gebärenden  zti  machen,  weil  man  die  Untersuchung  der  Beckenweite  nicht 
so  genau  bestimmen  könne,  sondern  nur  bei  solchen  Frauenzimmern,  die 
schon  öfter  schwer  and  durch  Kunsthülfe  von  nicht  lebend  gebornen  Kin- 
dern entbanden  worden  sind.  Ehe  er  den  Eihautstich  machte,  spritzte  er 
täglich  2mal  lauwarme  Milch  In  die  Scheide  und  liess  ein  Dampfbad  ron 
Kleie  machen,  welches  Verfahren  er  als  Vorbereitungimittel,  am  die  Geburts- 
theile  za  erweichen,  8  Tage  lang  vor  dem  Eihautstich  angewandt,  von  gros- 
ser Wichtigkeit  halt,  um  einen  glücklichen  Erfolg  zu  erzielen.  Er  bracht« 
der  Frau  dann  in  sitzender  Lage  anf  dem  Siebold'schen  Gebortskissen  auf 
2  Fingern  der  rechten  Hand  ein  Vi  Zoll  dickes,  stark  geöltes,  12  Zoll  lan- 
ges, elastisches,  vorn  geschlossenes  und  stumpf  zugespitztes,  nach  der  ßck- 
kenaxe  mittels  eines  starken  eingelegten  Drahts  gekrümmtes  Röhrchen  in 
den  Muttermund,  führte  es  durch  gelindes  Drucken  hindurch  und  zog  es, 
als  es  einige  Minuten  lang  2  Zoll  tief  in  der  Gebärmutter  verweilt  hatte 
langsam  wieder  heraus,  ohne  die  leitenden  Finger  zu  entfernen.  Auf  diesen 
führte  er  nun  sogleich  einen  dicken  elastischen  Katheter  ein,  welcher  durch 
Abschneiden  seiner  Spitze  oben  ganz  offen  war  und  einen  dicken,  vorn  zu- 
geschärften Draht  verbarg.  Als  der  Katheter  durch  den  Muttermund  bis  an 
die  Eihäute  gedrungen  war,  stiess  er  den  Draht  (ein  vorliegender  Kindei- 
theil war  nicht  in  fühlen)  mehrmals  behutsam  hervor,  worauf  dann  sogleich 
gegen  3  Unzen  Kindswasser  abflössen.  So  war  der  Eihautstich  binnen  10 
Minuten  ohne  die  geringsten  Schmerzen  gemacht  worden.  Nach  einigen 
Stunden  floss  wieder  Kindeswasser  ab ,  und  so  beständig  fort,  manchmal 
viel,  manchmal  wenig.  Erst  48  Stunden  nach  dem  Eihautstich  stellten  sich 
schwache,  krampfhafte  Wehen  ein,  und  die  Bewegungen  des  Kindes  wur- 
den schwächer.  Den  Tag  darauf  floss  übelriechendes  Wasser  aus,  die  We- 
ben waren  schwach  and  sassen  mehr  im  Kreuz.  Den  folgenden  Tag  fühlt« 
eich  die  Fran  unwohl,  hatte  Frösteln,  und  etwas  schnellen  Puls,  schwach« 
und  seltene  Wehen.  Die  Portio  vaginalis  war  Zoll  lang,  der  innere  Mut- 
termund wie  ein  Groschen  geöffnet  und  der  Kopf  am  Beckeneingang  vorlie- 
gend. Zar  Beförderung  der  Wehen  wurde  Borne.  3j>  Tinet,  opü  9j,  Ttwct.  cw- 
3jj,  Aquae  dcttiU.  Jiv,  Syr.  cerasor.  5$,  davon  stündlich  1  Esslöffel 
voll  gereicht  Tags  darauf,  Morgens  4  Uhr,  also  112  Stunden  nach  dem 
Eihautstich,  wurde  leicht  and  gut  ein  munteres,  kleines,  wohl  gebildetes  Mäd- 
chen, welches  jetzt  schon  5  Jahre  alt  ist,  geboren.  —  Vor  der32steo  und 
nach  der  56sten  Schwangerschaftswoche  hält  H.  das  Unternehmen  der  Ope- 
ration für  unpassend  und  nachtheilig.  —  Obgleich  Baudelocque ,  Capuron, 
Dubois,  Gardin  und  La  Sue  in  Frankreich,  so  wie  die  Engländer  Nithet 
und  Leighton  nichts  von  der  künstlichen  Frühgeburt  wissen  wollen,  und  Pi- 
riwjer  in  Wien  (Tract.  de  partu  praematuro  artificiali,  Vienn.  1828}  ihr  die 
grössten  Vorwürfe  macht;  so  hat  doch  die  Erfahrung  alle  ihre  Gegengründe 
nur  als  unhaltbar  erwiesen.  Auch  geräth  die  Gesundheit  und  das  Leben  der 
Matter  keinesweges  in  Gefahr,  wie  Manche  behaupten.  Mehr  als  800  Kin- 
der sind  durch  sie  glücklich  zur  Welt  gekoinmeu,  und,  so  viel  bis  jetzt  be- 
kannt, lief  nur  ein  einziger  für  die  Matter  unglücklich  ab.  Der  geistreiche 
Nägele  hat  die  sanfteste,  unschädlichste  Methode,  diese  Frühgeburt  zu  be- 
wirken, empfohlen  and  angewendet,  wo  nämlich  blos  durch  geringe  äussere 
Reise:  sanfte  Frictiooen  des  Leibes,  warme  Bäder  etc.  der  Uterus  aufge- 
fordert wird,  die  Geburtsarbeit  zu  beginnen.  Dagegen  ist  das  Verfahren 
von  Conquest  und  Hamilton,  das  mehr  einem  Accoucheotert  force  gleicht, 
weniger  zu  loben.  In  vielen  Fällen  folgt  schon  die  Frühgebart,  ohne  dass 
man  den  Eihautstich  macht,  durch  das  öftere  Einspritzen  von  24°  Reaum, 
warmem  Wasser  mittels  eines  gebogenen  dünnen,  vorn  stampfen  Röhrchens, 
an  einer  Spritze  befestigt,  in  den  Muttermund.  Wo  dies  erfolglos  bleibt, 
empfiehlt  Scfinntkenberg  (s.  v.  Siebol<fM  Joorn.  für  Geburtshülfe  etc.  1884. 
Bd.  Xllf.  8t.  8.  8.  472  u.  t>  ein  neues  Instrument,  das  er  Sphmosipfum, 
die  Keilspritze,  nennt»  welches  die  Eigenschaft  einer  Spritze  und  eines  Keils 
vereinigt.  Der  Umstand  indessen,  dass  dasselbe  mehrere  Tage  lang  im  Mat- 
terhals« liegen  bleiben  soll,  möchte  umständlich  und  für  die  Frau  beschwer- 
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lieb  seyn.    Die  Erweiterung  den  Muttermundes  ist  in  den  Fallen,  wo  et 

Ton  warmem  Wasser  oüJ 

Einlegen  von  Pressachwamm  zu  erreichen. 
Partus  praeternaturalis,  s.  Partus. 
Partus  scrotinus,  s.  Partus  maturua. 

Partus  steetts.  80  nennt  man  die  Geburt,  wenn  zu  wenig  Fruchtwasser 
vorhanden  oder  dasselbe  schou  abgeflossen  ist,  und  die  Innern  Geburtsthelle 
trocken  anzufühlen  sind.  Schleimige  Iojectionen  und  Dampfbäder  sind  da- 
gegen sehr  nützlich.  Bei  sehr  grossen  Früchten,  zumal  bei  Partus  serotiaui 
fliesst  fast  gar  kein  Fruchtwasser  ab* 

Pnrulig,  die  Zahnfleischgeschwulst.  Ist  eine  partielle  Bnt- 
zunduog  des  Zahnfleisches  mit  bedeutender  Geschwulst,  Schmerz,  Rothe, 
welche  leicht  in  Eiterung  abergeht  (Absccssus  ffinpvalis).  Die  häufigste  Ver- 
anlassung giebt  ein  cariöser  Zahn,  besonders  Caries  der  Zahnwurzeln; 
oft  kommt  auch  Rheuma  hinzu;  daher  das  Übel  am  meisten  im  Frühling  uud 
Herbst  auftritt.  Nicht  selten  ist  der  bei  Zahnschmerzen  stattfindende  Ge- 
brauch reisender,  scharfer  Mittel,  oft  selbst  ungeschicktes  Zahnauszieheu 
8chuld.  Der  Schmerz  dabei  ist  oft  heftig,  so, da«  selbst  Fieber  entstehen 
kann..  Cur.  Gleich  anfangs  dienen  ein  paar  Blutegel  oder  Scarinciren  des 
Zahnfleisches.  Bildet  sich  Eiter,  so  muss  man  früh  öffnen;  selbst  wenn  die 
Geschwulst  nur  wenig  fluetuirt,  so  steche  man  sie  schon  an,  und  kommt  auch 
nur  Blut,  so  erleichtert  dies  doch  sehr.  Nach  der  Öffnung  sucht  man  durch 
Streichen  mit  dem  Finger,  durch  Saugen  das  Fluidum  auszuleeren,  und 
verordnet  laue  Milch  zum  Ausspülen  des  Mundes.  Zuweilen  ist  das  Übel 
habituell  und  chronisch,  kommt  alle  4 — 8  Wochen.  Alsdann  muss  der  nächst« 
cariöse  Zahn  ausgezogen  werden  (s.  E  p  u  1  i  s). 

Pamrla,  krankhaftes  Harnen;  daher  auch  der  Diabetes  mellitus 
Paruria  mellita  heisst. 

Passio,  Pathema,  das  Leiden,  besser  das  8eel enleide n,  die 
Leidenschaft;  bedeutet  aber  auch  Krankheit,  Körperleiden,  s.  Morbus. 

Passio  choterica,  s.  Cholera, 

Passio  cocliaca t  s.  Fluxus  coeliacus. 

Passio  haemoptoica ,  s.  Haemorrhagia  pulmonum. 

Passio  Uiaca,  s.  Ileus,  Convolvulus. 

Pathogenesls.  Ist  Erzeugung  der  Krankheit,  ein  Gegen- 
stand, worüber  noch  viel  Dunkelheit  herracht 

Pathogen!**  Ist  1)  Erzeugung  und  Ausbildung  jeder 
Krankheit,  S)  die  Lehre  davon,  s.  Medicina. 

Pathoerraphja«  Ist  Beschreibe  Bf  derKrankheitsformeo, 
sogenannt^  specieile  Semlottk. 

Pathologia,  Krankheitsichre,  Pathologie.  Sie  handelt 
von  der  Krankheit,  insofern  dieselbe  in  die  Erscheinung  fallt  oder  ein  in 
die  Sinne  fallendes  Leiden  verursacht,  dagegen  die  Nosologie  die  Krank- 
heit dem  reinen  Begriff  nach,  ohne  Rücksicht  auf  die  Erscheinung  in  der 
Wirklichkeit,  wissenschaftlich  zu  bestimmen  sucht  (Kraus). 

Fathopatrialgia,  das  Heimweh,  s.  Nostalgie. 

Pathos.  Ist  jedes  Leiden,  jede  Krankheit,  die  sich  durch  e» 
Leiden  des  Körpers  oder  der  Seele  offenbart;  s.  Morbus. 

Peehyaara  (nicht  Pechiagra  oder  PectihagTa),  Gicht  im  Ellenbogen, 
s.  Art  tis. 

PectoraU»  («media),  Mittel  gegen  Brustübel,  s.  Bechica  und 
Expectoran  tia. 

Pectoriloqula,  die  sogenannte  Brustsprache  nach  Ltteoner.  So 
nennt  man  denjenigen  Zustand  bei  Schwindsüchtigen,  wo  durch  Erweichung 
von  Tuberkeln  in  einem  oder  mehreren  Theilen  der  Longe  Höhlungen  ent- 
standen sind  und  es  bei  Anwendung  des  Stethoskops ,  auf  eine  solche  Steile 
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gesetzt,  wahrend  der  Kranke  redet,  ganx  den  Anschein  hat,  aU  komme  die 
Stimme  nicht  tos  dem  Munde  des  Kranken,  sondern  aus  der  Brost  in  das 
Stethoskop }  t.  Phthisis  pulmonales  Tin  and  Auseultatio. 

Pedlalgtm,  PedionenrnJgin ,  das  nervöse  Fussweh,  besonders 
unter  den  Fusssohlen.  Ist  seiner  Natur  nach  eins  mit  dem  nervösen  Hüft- 
web (s.  Ischias),  kommt  aber  auch  oft  als  Gichtcomplication  vor;  s.  Ar- 
thritis. 

PedIcularLi  morbus,  «.  Phthiriasis. 

IV'diluvlum ,  das  Pussbad.    Schon  seit  den  ältesten  Zeiten  ist 
das  PussbacVnicht  allein  cur  Erhaltung  der  Gesundheit:  als  Reinigungsmit- 
tel, wie  überhaupt  daa  Baden,  sondern  auch  zur  Heilung  verschiedener 
Krankheiten  bekannt  gewesen.    Die  bei  vielen  Menseben  so  beträchtliche 
Ausdunstung  der  Füsse  hat  von  jeher  schon  darauf  gefuhrt,  der  Hautcultur 
dieser  Theue  besondere  8orgfalt  zu  widmen.    Gegen  Congcstionen  des  B'uts 
im  Kopfe  und  in  den  weiblichen  Geschlechtsteilen ,  sowie  gegen  Anhäufung 
v  des  Bluts  in  den  Hämorrhoidalgefässen  sind  Pussbäder  als  wirksamen  ablei- 
tendes Mittel  längst  den  Alten  bekannt.    Auch  ersetzen  dieselben  oft  die  all- 
gemeinen Bäder,  und  ihre  Wirkung  erstreckt  sich,  wenn  sie  aus  kräftig 
wirkenden,  reizenden  Stoffen  bestehen,  auf  den  Gesaninitorganismus ,  wo 
de  aufregend  und  belebend  durch  den  Bindruck  mittels  des  Nervensystems, 
selbst  auf  Gehirn  und  Herz,  wirken.    Eben  so  giebt  es  auch  Pustbäder, 
welche  allgemein  beruhigende  Wirkungen  haben.     Für  medizinische  Zwecke 
unterscheiden   wir:    1)  derivatorische  Fussbäder.     8ie  werdca  sehr  häufig 
angewandt,  zumal  gegen  Congestionen  des  Kopfs  und  der  Brust,  gegen 
Kopf-,  Zahn  -  und  Obrenscbmerzen,  Beklemmungen,  Herzklopfen  u.  s.  w., 
wenn  diese  Übel  auf  Congestion  oder  Krampf  beruhen.    Indessen  vertragen 
sie  nicht  alle  Kranke,  da  sie  ber  manchen  aufregend  wirken,  und  so  daa 
Übel  verschlimmern.    Sie  dürfen  auch  nicht  länger,  als  10—15  Minuten 
jedesmal  angewandt  werden,  und  die  Temperator  derselben  darf  nicht  unter 
SO»  R.,  muss  oft  selbst  35"  seyn ,  denn  sie  müssen,  sollen  sie  Congestionen 
ableiten,  den  Torgor  der  Haut  hervorrufen.    Einfaches  heisses  Wasser,  etwa 
mit  2  Loth  schwarzem  Senfsamenpulver  vermischt,  ist  dazu  hinreichend; 
auch  1  — 4  Loth  Kali  carbonicum  cruduro  oder  eine  schwache  Aschenlauge. 
Das  Wasser  muss  bis  an  die  Höhe  der  Waden  reichen;  am  besten  lata,  dass 
ein  solches  Bad  kurz  vor  dorn  Schlafengehen  genommen  und  Erkaltung  da- 
bei verhütet  wird.    2)  Revulsorische  Fussbäder.    8ic  werden  eben  so  wie 
die  ableitenden  angewendet,  doch  muss  man  20  —30  Minuten  lang  im  Fuss- 
bade verweilen ,  damit  sie  nicht  blos  in  den  Füssen ,  sondern  auch  in  den 
höbern  Beckeneingeweiden  die  bekannten  Abänderungen  des  Nerven-  uud 
BlatJebens  hervorbringen.    Sie  dienen  bei  fehlendem  oder  un regelmässigem 
Monatsflusse,  bei  Menstrual-  und  Hämorrltoidalkolik ,  bei  solchen  Harnbe- 
schwerden, zur  Beförderung  des  Hämorrhoidalflusses.    Bei  solchen  Pussbä* 
dern  muss  das  Wasser  die  Knöchel  nicht  überschreiten.    Schwangern  scha- 
den häutig  die  Fussbäder,  die  derivatoriseben  wirken  oft  revulsorisch  und 
befördern  oft  den  Abortus,  und  oft  ist  ihr  Gefässsystem  so  reizbar,  dass 
selbst  der  Reinlichkeit  halber  genommene  Fussbäder  Congcstionen,  Herz~ 
klopfen ,  Ohnmächten  etc.  erregen.    S)  Reizende  Fussbader.  8ie  müssen  von 
hoher  Temperatur  seyn  und  der  Kranke  lange  Zeit  dariu  verweilen.  Sic 
werden  mit  Senf  und  andern  Reizmitteln  versetzt.     Man  benutzt  aie  bui 
Trägheit  des  Umlaufs  im  Unterleibe,  bei  Stockungen  in  Leber  und  Milz, 
bei  Icterus,  bei  inveterirter  Syphilis,  solcher  Gicht  etc.    Namentlich  sind 
es  die  erregenden,  reizenden,  salpetersauren  Pussbäder,  welche  hier  wegen 
ihrer  grossen  Wirksamkeit  eine  vielfache  Anwendung  finden.    Man  nimmt 
so  Jedem  Fussbade  8  —  4  Loth  Scheidewasser  und  6  Loth  Salzsäure ,  und 
setzt   sie  wochenlang  jeden  Abend  fort,    indem   man  jedes  einzelne  Bad 
2  — Smal  durch  neue  Erwärmung  gebraucht    Hiebei  muss  Erkältung  sehr 
vermieden  werden,  weil  sonst  leicht  Sallvation  entsteht.    4)  Beruhigende 
Pussbader.    Sie  bestehen  aus  lauem  Wasser,  Abkochungen  von  Cicuta,  Hyos- 
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cvamus  etc.,  und  werden  %  Stunde  und  langer  gebraucht,  auch  von  Zeit  EU 
Zeit  warme«  Wasser  zugegossen.  5)  örtlich  wirkende  Fussbäder  werden  zu- 
weilen zur  Heilung  von  Fusskrankheiten  angewandt,  statt  der  Foraente  und  Ka- 
taplasiuen,  z.  0.  gegen  Panaritiura  der  Zehen,  gegen  idiopathische  Entzün- 
dungen, Geschwülste,  Geschwüre,  wo  man  zu  einfachem  Wasser  Kali,  Biel, 
Seife,  Sublimat  etc.  hinzusetzt.  6)  Kalte  Fussbader.  Sie  finden  nur  einen 
sehr  beschrankten  Gebrauch,  und  meist  nur  dann,  wenn  eine  plötzlich  ein- 
tretende und  schnell  vorübergehende  Wirkung  der  Kalte  an  den  Unterextre- 
ini täten  für  heilsam  erachtet  wird,  z.  B.  gegen  Blutungen,  oder  als  erschüt- 
terndes Mittel  gegen  Dysurie.  Häufig  werden  sie  von  Studirenden  gemiss- 
braucht,  um  des  Nachts  den  8chlaf  abzuhalten. 

Pedltfc»*  s.  Bpilepsia. 

Pellagra,  das  Pellagra,  i.  Lepra  med i olanen si s. 

Pelyochlrometresls,  die  Ausmessung  des  Beckens  mit  der  Hand, 
s.  JBxpIoratio  obitetricia. 

*  Pemphigus ,  Morbus  bullosus,  Pemphix,  Pompholir,  Moria,  der 
Blasenausschlag.  Ist  ein  bald  acutes,  bald  chronisches  Hautexanthem, 
wobei  sich  Blasen  von  der  Grosse  einer  Haselnuss,  die  den  durch  Vesica- 
torien  sich  bildenden  Blasen  ähneln  und  mit  ähnlichem  Fluido  gefüllt  sind» 
bilden.  Sie  stehen  auf  einem  rothen  Hofe  und  sind  mit  einem  entzündeten 
rothen  Rande  umgeben.    Wir  unterscheiden: 

A.  Pemphigus  acutus,  Febris  bullosa,  Fcbris  pemphigodes,  vesicularis, 
phlyetaenodts ,  das  Blasenfieber,  acuter  Pemphigus.  , Symptome 
sind:  Zuerst  Fieber,  dessen  Charakter  bald  entzündlich  (Salabert,  Sauva- 
gages),  bald  gallig  (Rougnon)  ,  faulig  oder  nervös,  in  der  Regel  aber  ka- 
tarrhalisch -  rheumatischer  Natur  ist  und  viel  Ähnlichkeit  mit  Frieselfieber 
hat.  Am  Sten,  4ten  Tage  der  Krankheit  zeigen  sich  nun  an  allen  Thei- 
len  des  Körpers  oder  nur  im  Gesiebte ,  an  einzelnen  Gliedmassen ,  meist 
successive,  höchst  selten  auf  einmal  am  ganzen  Körper,  die  oben  beschrie- 
benen Blasen,  die,  wenn  sie  an  einem  Theile  verschwinden,  an  einem  an- 
dern, seihst  an  innern  Theilen,  im  Schlünde,  in  der  Mundhöhle,  vielleicht 
auch  im  Darmcanal,  wieder  erscheinen  und  bald  als  sporadisches  oder  sym- 
ptomatisch -  kritisches,  bald  als  epidemisch  erscheinendes,  aber  nie  als  an- 
steckendet Übel  zu  betrachten  sind.  Die  Form  der  Blasen  ist,  wenn  sie 
einzeln  stehen,  rund  oder  oval,  einzelne  sind  selbst  wol  eine  Wallnnss 
gross;  fliessen  sie  aber  zusammen,  so  verlieren  sie  die  regelmässige  Gestalt, 
und  oft  sieht  das  ganze  Glied  oder  eine  grosse  Hautfläche  aus,  als  über- 
zöge eine  einzige  Blase  den  Theil.  Die  enthaltene  Flüssigkeit  ist  meist  klar, 
gelblich,  milchig,  eiweissartig,  zuweilen  auch  bläulich,  schwärzlich,  dabei  kle- 
brig, ätzend,  scharf,  die  Haut  corrodirend  und  Jucken  und  Brennen  erre- 
gend, so  dass  die  Blasen  oft  zerkratzt  werden,  worauf  sie  sich,  was  häufig 
vorkommt,  aufs  Neue  füllen  oder  mit  einem  gelblich  •  bräunlichen,  trocknen 
oder  nassen  Schorfe  bedecken,  zu  chronischer  Exulceration ,  selbst  mit  Zu- 
rücklassung von  Narben,  Anlass  geben  und  so  die  Haut  entstellen.  Das 
Fieber  hört  nicht  immer  beim  Ausbruch  der  Blasen  auf,  währt  oft  noch 
fort,  wird  indessen  zuweilen,  besonders  bei  kritischem  Pemphigus,  gelinder 
oder  verschwindet  ganz;  die  Dauer  des  hier  und  da  sich  bildenden  Blasen- 
ausschlags beträgt  10 — 14  Tage,  wo  auch  er  alsdann  verschwindet,  indem  die 
Blasen  welk  werden,  zusammenschrumpfen,  und  sich  ein  graubrauner  Schorf 
bildet,  der  in  einigen  Tagen  abfällt  und  noch  mehrere  Tage  einen  bläulich- 
rothen  Hautfleck  hinterläast.  Zuweilen  complicirt  sich  der  Blasenausscblag 
mit  Ruhr  {Morton,  Fink),  mit  Wechselfieber,  selbst  mit  Fleckfieber  {Totl). 
(Bei  Faulfiebern  werden  die  Blasen  leicht  brandig  und  hier  sind  sie  ein 
schlimmes  Zeichen.  Most).  Ursachen.  -  Prädisposition  giebt  jedes  Alter 
und  jedes  Geschlecht,  doch  mehr  das  weibliche  Geschlecht  und  das  Kindesv 
alter  (ToH) ;  ferner  sind  Dürftigkeit,  Unredlichkeit  in  Kleidung  und  Wäsche, 
Strapazen  bei  Soldaten,  feuchte  Bivouaks,  und  die  andern  bei  Pemphigus 
chronicus  angegebenen  Schädlichkeiten  als  Gelegenheitsursachen  anzuklagen. 


Digitized  by  Google 


PEMPHIGUS  5g$ 

Diagnose.  Um  diese  haben  Wichmam  und  Sachte  sich  verdient  ge- 
macht. Der  Pemphigus  kann  leicht  mit  Herpes  zoster,  Zona,  verwechselt 
werden.  Bei  letzte  rm  sind  die  Blasen  aber  mehr  rund  und  den  Pocken  ähn- 
lich, nicht  so  gross,  auch  nicht  so  breit  und  platt,  und  nicht  an  verschie- 
denen, sondern  an  einem  bestimmten  Theile  des  Leibes,  die  Zosterblasen 
enthalten  keine  gelbliche,  mehr  eine  klare,  wässerige  Feuchtigkeit,  hinter- 
lassen auch  nicht  solche  Borken,  die  Oberhaut  bleibt  weiss,  sieht  runzlig 
ans  oder  verändert  sich  wie  bei  der  Blatterrose  durch  Abscbuppung;  auch 
erscheinen  die  Blasen  bei  Zona  nicht  mehr  als  einmal  und  sie  stehen  kür- 
zere Zeit.  Das  Blasenßeber  unterscheidet  sich  von  der  Blatterrose  und  von 
der  Miliaria  crystallina  deutlich  in  der  Form  des  Auaschlag«,  wenn  auch 
nicht  im  Wesen  der  Sache.  Das  Wesentliche  des  acuten  Pemphigus  besteht 
nach  Richter  in  einer  gastrisch  -  katarrhalischen  Complication ;  nach  Com- 
bruch  steht  das  Blasentieber ,  eben  wie  das  Frieselfieber,  mit  dem  Nerven- 
system b  enger  Verbindung;  sowie  auch  Braune  es  als  da«  Product  einer 
durch  Krampf,  Fieber  oder  andere  Impedimente  bewirkten  Retention  von 
urinöser  und  phosphorsaurer  Schärfe  in  den  Nieren,  die  sich  pervers  auf 
die  Haut  abgelagert,  ansieht.  Nach  Sundelin  beruht  das  Übel  auf  Störung 
in  der  gesammten  Reproduction  und  ist  nahe  verwandt  mit  Frieselfieber. 
Cor.  Wir  behandeln  das  Fieber  nach  seinem  Grund charakter,  geben  bei 
Febr.  catarrhalis  Pot.  Riverii,  nebenbei  Tamarindenmolken,  so  dass  täglich 
einige  Sedes  folgeo;  bei  gastrischem  und  nervösem,  selbst  putridem  Cha- 
rakter dient  anfangs  ein  Eraeticum,  später  Salmiak  mit  Tart.  emetic.  in 
refr.  dosi,  bei  Faulfieber  Infus,  flor.  arnicae  mit  Decoct.  rad.  arnicae  und 
Acet.  vini  u.  dergL  m.  Zieht  sich  das  Blaaenfiebet  in  die  Lange,  so  passt 
Digitalis  mit  Kalomei;  man  öffne  die  Blasen:  vermeide  aber  das  Aufkratzen, 
verbinde  sie  mit  Quittenschleim  nnd  Aqua  rosarum,  mit  Com  pressen  über- 
geschlagen, vermeide  die  Bleimittel,  lasse  bei  brandigen  Blasen  Decoct. 
quercus  mit  Aq.  calcis  nnd  Kampher  überschlagen,  lasse,  wenn  Blasen  im 
Munde  sitzen,  diesen  mit  Decoct.  althaeae  und  Mel  rosar.  ausspülen,  gebe, 
wenn  der  Kranke  beim  Genuss  von  Speisen  und  Getränken  Schmers  im 
Schlünde  und  im  Leibe  fühlt  und  dies  Blasen  im  Tubus  intestinalis  anzeigt, 
innerlich  Emols.  sem.  papav. ,  amygdalar.  mit  Opium,  lasse  viel  laue  Milch 
trinken ,  und  setze  im  Nothfall  nährende  Klyskiere.  Einige  rathen  äusserlich 
Yesicatorien  an,  um  den  Blasenausschlag  durch  Reis  su  heilen,  da  sie  aber 
auf  die  schon  ohnehin  leidenden  Nieren  nachtheilig  wirken,  so  sind  Sinapis- 
saen  vorzuziehen  (Tori).  Auch  laue  schleimige  Bäder  und  Bähungen  sind 
als  Externa  angerathen. 

B.  Pemphigus  chronicus,  der  langwierige,  fieberlose  Blasen- 
anaschlag. Der  Verlauf  ist  hier  oa  sehr  lang wieri g.  Symptome  sind t 
Form  des  Ausschlags,  wie  bei  dem  acuten  Pemphigus,- jedoch  sind  die  Bla- 
sen hier  grösser,  länger,  breiter,  mehr  partiell  an  den  Extremitäten,  sie 
können  Monate,  ja  Jahre  lang  da  seyn,  indem  sie,  wenn  einzelne  verschwin- 
den, sich  wieder  aufs  Neue  bilden.  Das  Fieber  fehlt  gänzlich,  es  sey  denn, 
dass  die  acute  Form  in  die  chronische  abergehe  oder  suweilen  bei  neuen 
Eruptionen  kleine  Fieberbewegungen  stattfinden.  Zuweilen  intermittirt  der  1 
Ausschlag  mit  Typus  tertianus,  die  Blasen  sind  fast  immer  stark  mit  Lym- 
phe gefüllt  und  erregen  heftiges  Jucken  und  brennenden  Schmerz  ,  der  be- 
sonders quälend  ist,  wenn  sie  im  Schlünde  sitzen.  Am  häufigsten  kommen 
ata  im  Gesichte,  an  der  weiblichen  Brust,  in  der  Vola  manua  und  Planta 
oder  nur  an  einer  Extremität  vor,  stehen  einige  Tage,  schrumpfen 
zusammen ,  und  neue  kommen  wieder.  Ist  das  Übel  recht  eingewur- 
zelt, so  bilden  sich  leicht  hartnäckige  Hautgeschwüre,  Wassersucht,  auch 
Drüsenleiden,  brandige  Rose,  allgemeine  Wassersucht  und  Abzehrung  kann 
eich  hinzages  eilen.  Ursachen.  Die  »trabilarischc,  sowie  die  phlegmatisch- 
venöse  Constitution,  zumal  bei  Weibern  und  Kindern,  giebt  die  meiste  An- 
lage. Gelegenheitsursachen  sind:  Störungen  in  der  Hautthätigkeit ,  chro- 
nische rheumatische  Leiden ,  anomale  Gicht,  solche  Hämorrhoiden  und  Men- 
ses, Melaena,  Lithiasis,  materielle  Hypochondrie  und  Hysterie,  unterdrückte 
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chronische  Hautausschläge  (Flechten)  und  solche  Fuss-  und  A 
hohe  Grade  von  Cachexia  arthritica,  scrophulosa,  rhacbitica,  syphilitica, 
schlechte  Nahrang,  unreine  Loft,  Unredlichkeit  de«  Körpers,  inveterirte 
Wechselfieber,  Wassersucht.  Was  die  nächste  Ursache  des  Pemphigus  be- 
trifft, so  betrachtet  Braune  (Über  Pemphigus  und  Blasenfiebcr.  Leipz.  1795. 
8.  65)  ihn  als  Folge  einer  Retention  urindser  und  pbosphorsaurer  Schärfe 
in  den  Nieren,  welche  nach  der  äussern  Haut  die  Tendenz  sich  abzulagern 
nimmt,  Sundelin  dagegen  aber  als  Folge  eines  Ergriffenseyn«  der  Ner- 
Tensubstanz  durch  irgend  eine  Kachexie,  aber  auch  einer  Beeinträchti- 
gung der  mit  dem  organischen  Anbildungsprocesse  in  innigem  Zusam- 
menhang stehenden  Nierenfunction  (also  anf  jeden  Fall  einer  Regurgi- 
tation der  zur  Excretion  durch  die  Harnröhre  bestimmten,  keiner  animali- 
schen Krystallisation  fähigen  brennstoffigen  oder  kohlcnwasserstoffigen  Sub- 
stanzen nach  der  Haut).  Warum  aber  gerade  die  Form  der  Blasen? 
Ks  fehlt  hier  der  Schlussstein,  wie  aur  Formannahme  einer  jeder  andern 
Krankheit  Vielleicht  giebt  eine  chemische  Analyse  des  ausgeleerten  Schweis- 
ses,  des  Urins  und  der  Flüssigkeit  in  den  Blasen  nähere  Auskunft  Aber  die 
Natur  des  chronischen  Pemphigus.  Cur.  Nach  der  Beschaffenheit  der  entfern- 
ten oder  Gelegenheitsursachen  dienen  mancherlei  resolvirende  und  altcrirende 
Mittel:  Salze,  Schwefel,  Säuren,  Gbmmata  fenilacea,  doch  passen  nach  der 
Erfahrung  und  wegen  der  geschwächten  Reproduction  weder  Antimonialia, 
noch  Mercurialia.  Bei  beschränkter  Urinsecretion ,  bei  Arthritis  und  Lithia- 
sis  als  Complication  lobt  man  Aq.  calcar.  ust  mit  Decoct.  torion.  pini,  Her- 
bae  uvae  ursi,  ausserdem  laue  Schwefel-  und  Kalibäder,  blutreinigende 
Decoct«  (s.  Haematocathartica),  sogleich  mit  bittern,  stärkenden  Mit- 
teln, Eisenpräparate;  der  Aufenthalt  in  trocknen,  warmen  Gegenden  leistet 
oft  mehr  als  alle  ArsneL  Liegt  soorbotische  Kachexie  cum  Grande  oder 
Hysterie  oder  Syphilis,  so  behandeln  wir  das  Grundübel  und  sorgen  beson- 
ders für  eine  vermehrte  Diaphorese,  vermeiden  aber  die  Mercurialien ,  we- 
llirisch Viola  tricoler,  Schwefel,  Sarsaparille,  Digitalis  mit  Kalomel,  Wach« 
holderthee,  Dulcamara,  China,  Chinin;  äusserLich  sind  empfohlen  Unguent. 
roerc.  praeeip  albi  zum  Einreiben  (Hufeland),  Belladonna,  Opium,  Malz- 
bäder, künstliche  Geschwüre,  Waschungen  von  Malzdeeoct.    Bei  dem  hy- 


sterischen Pemphigus  dienen,  nach  Bratine,  Asant,  Opium,  Castoreum, 
schus,  Spec.  lignorum,  bei  Infarcten  Kali  und  Natrum  carbonic,  Tart.  de- 
porat.  mit  Magues.  sulphurica,  Pot.  Riverii,  bei  schon  vorhandenen  Steioen 
Seife,  Aq*  calcis,  fixe  Luft,  Herb,  uvae  ursi  (Reil).  Dass  man  bei  Meu- 
strualanomalie  auch  diese  durch  die  bekannten  Mittel  regeln  müsse,  ver- 
steht sich  von  selbst.  Den  Pemphigus  chronicus  neonatorum  sah  Sundelin 
in  einem  Falle  ohne  Nachtheil  bald  wieder  verschwiuden.  Conslmuh  fand 
ihn  in  Form  überall  häufig  stehender  Blasen  ohne  rothen  Huf,  von  der 
Grösse  eines  Stecknadelknopfs  bis  zu  der  einer  Mandel.  Er  ging  binnen 
24  Stunden  in  Eiterung  über,  trocknete  dann  ab,  hinterlicss  rothe  Flecke 
und  kam  ohne  beträchtliches  Allgemeinleiden  alle  8—14  Tage  durch  neue 
Eruption  wieder;  nur  selten  fand  er  Fieber  und  Krämpfe  dabei.  Heinz? 
sah  dieses  Obel  häufig  in  Schlesien,  und  Schütz  beobachtete  ihn  selbst  bei 
einem  todtgebornen  Kinde  (s.  Henke's  Zeitschr.  für  Staatsarzneikunde.  1829. 
Jahrgang  IX.   Esten  Vierteljahrheft.  8.  255— S71). 

C.  A.  Tott. 

Nachschrift  des  Herauagebers.  Ich  füge  obiger  Abhandlung 
noch  folgende  Bemerkungen  hinzu:  1)  Obgleich  die  Schule  den  acuten  und 
chronischen  Pemphigus  unterscheidet ,  so  findet  man  diesen  Unterschied  doch 
nicht  in  der  Praxis  so  strenge  bestätigt  ?  < 


denn  der  Ausschlag  ist  in  schnell  und 
langsam  verlaufenden  Fällen  sich  gleich,  und  auch  bei  letztern  findet  mao,  so 
oft  eine  neue  Eruption  erfolgt ,  etwas  Fieber.  2)  An  einen  Pemphigus  by- 
stcricus  glaube  ich  nicht,  wohl  aber,  dass  oft  Betrüger  oder  Betrügerinnen,  als 
zum  Militairdienst  sich  stellende  Recrutcn,  der  Faulheit  und  dem  Müssigganpo 
Dienstmädchen,  die  lieber  im  Hospitale  liegen  als  dienen  etc,  sich 
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durch  Veslcatorien  eine  Art  Pemphigus  gemacht  haben.  Diese  Blasen  lassen 
sich  aber  leicht  unterscheiden ;  sie  haben  im  Umfange  mehr  Rothe  und  sind 
auch  nicht  so  platt  und  mandelförmig  als  die  Pcmphiguablasen,  sondern  mehr 
rundlich,  eckig,  sie  verschwinden  auch  früher  und  nicht  selten  findet  man 
noch  etwas  Blasenpflaster  an  der  Haut  sitzen.  Bei  reiner  Hysterie  sah  ich 
nie  den  Pemphigus,  öfters  aber  bei  Gicht  Deshalb  ist  er  am  häufigsten 
bei  Leuten  zwischen  SO  und  50  Jahren,  besonders  wenn  sie  früher  an  Her- 
pes, Ery  sipelas  und  Urticaria  viel  gelitten  haben.  5)  Frauenzimmer,  die  an 
Menstruaianomalie  leiden ,  machen  hiervon  eine  Ausnahme.  So  habe  ich  vor 
9  Jahren  ein  20j  ähriges  Mädchen  von  blondem  Teint  und  blasser  Ge- 
sichtsfarbe, die  schon  ein  Jahr  an  Unordnung  der  Regeln  und  seit  drei  Mo- 
naten an  Pemphigus  chronicus  beider  Arme  und  Hände  litt,  behsndelL  Ich 
gab  ihr  kleine  Dosen  Tart.  emet.  und  ;Extr.  dulcamarae  mit  sichtbarem  Nutzen, 
und  ausserdem  alle  8  Tage  ein  Vomitiv.  5)  Gewiss  höchst  selten  ist  der 
langwierige  Pemphigus  ein  idiopathisches  Übel.  Beweise  dafür  sind:  das 
kachektische  Ansehen  vieler  solcher  Kranken,  die  oft  wochenlangen  Vorbo- 
ten von  Dyspepsie,  Gicht,  Urlnbescb werden ,  Abdominalstockungen,  Scro- 
phulosis,  8corbut,  Vomitus  cruentus  etc.  In  einem  Fall  sah  ich  drei  Wo- 
chen lang  Brustbeschwerden  und  Husten  mit  bedeutendem  eiterartigen.  Aus- 
wurf vorhergehen,  und  als  der  Pemphigus  entstand,  war  der  Husten  wie 
verschwunden  und  die  Respiration  völlig  frei.  Auch  dieser  Mensch  hatte 
früher  oft  an  Rose  gelitten,  daher  Erysipels*,  Pemphigus,  selbst  Zoster  und 
Herpes  dem  Wesen  nach  wol  näher  verwandt  sind  als  manche  Ärzte  glau- 
ben. 4)  Da  der  Pemphigus  bei  näherer  Betrachtung  nur  das  Symptom  oder 
der  Ausgang,  wenn  auch  nicht  immer  die  Krise,  eines  andern  Übels  ist,  so 
vermeide  ich  alle  starken  oder  zurücktreibenden  äussern  Mittel,  richte 
vorzüglich  mein  Augenmerk  auf  das  Grundleiden,  dem  ich  durch  kräftige  In- 
terna begegne,  ohne  den  Standpunkt  und  die  mehr  oder  minder  geschwäch- 
ten Kräfte  des  Pigestionsapparat*  bei  Auswahl  der  Mittel  zu  übersehen.  Äus- 
aerlich  fand  ich  Fomentationen  von  Decoct.  althaeae  und  Herb,  hyoseyami 
•ehr  nützlich;  auch  gebe  ich,  wenn  der  Pemphigus  grosse  Flächen  des  Kör- 
pers einnimmt  und  der  Hautreiz  Schlaflosigkeit  verursacht,  des  Abends  Pulv. 
Doweri.  Bei  einem  56jährigen  Manne,  der  früher  an  Herpes  gelitten,  heilte 
ich  eineu  chronischen  Pemphigus  durch  den  anhaltenden  Gebrauch  von  Ae- 
thiops  antimonialis  und  seine  blutreinigenden  Speeles  (s.  Haematoca- 
thartica).  Bei  dem  sogenannten  acuten  Pemphigus  oder  da,  wo  jede 
neue  Eruption  eiuiges  Fieber  machte,  gab  ich  mit  Nutzen  folgende  Mixtur, 
und  die  Eruption  war  weit  unbedeutender  als  früher  i  Pot.  Riverii  Jjj, 
Aq.  flor.  samlmci,  —  juniperi  ana  ,  SaJ.  ammoru  dcp. ,  Succ.  Uquir.  — 
ana  3jfr,  Tart.  emetici  gr.  j,  8yr.  mannae  Sj.  M.  8.  Alle  2  Standen  ei- 
nen Etslöffel  voll.  In  recht  hartnäckigen  Fällen  fand  ich  folgende  Pulver 
nützlich  Crem,  tartari  Ocul.  concr.  Herb,  digital,  purpur.  gr.  — y, 
Sem.  pheUandr.  äqual,  gr.  vj.  M.  f.  p.  disp.  dos,  xx.  S.  2— 3mal  täglich  ein 
Pulver;  nebenbei  Einreibungen  von  Liniment,  volat.  terebinth.  in  die  Nie- 
rengegend. 5)  Osiander  ( Denkwürdigk.  Bd.  I.  St.  2.)  beobachtete  nicht 
selten  den  Pemphigus  neonatorum.  Er  ist  der  Meinung,  dass  die  Mütter 
daran  Schuld  wären,  indem  sie  in  der  Schwangerschaft  eine  unordentliche 
Diät  hielten  und  besonders  viel  Käse  genössen;  er  sah  auch  Kinder  mit  Pem- 
phigus znr  Welt  kommen.  Einen  tödtlichen  acuten  Pemphigus  sah  ich  im 
August  1622  bei  einem  drei  Wochen  alten  Kinde  plötzlich  mit  Fieber  und 
Zockungen  entstehen,  nachdem  die  einfältige  Mutter  mit  demselben  in  bren- 
nender Sonnenhitze  einen  Marsch  von  mehreren  Meilea  gemacht  hatte.  Die 
Blasen  verbreiteten  sich  über  den  ganzen  Körper,  sie  öffneten  sich,  die  Ober- 
haut ging  weg  und  das  arme  Kind ,  das  trotz  aller  schleimigen  und  beru- 
higenden Fomentationen  und  solcher  innern  Mittel  am  dritten  Tage  &tarb, 
sah  wie  geschunden  aus.  6)  Eine  gute  Diät  ist  im  chronischen  Pemphigus 
um  so  wichtiger,  da  das  Übel  oft  allen  Mitteln  trotzt  und  uns  unsere  meist 
empirischen  Corarten  oft  so  sehr  im  8tkhe  lassen,  dass  manche  Kranke 
Jahn  lang  daran  leiden,  indem  die  Rückfalle  so  leicht  erfolgen.   Zu  vor- 
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meiden  sind  alle  sauren  und  scharfen  salzigen  Dinge;  nur  Weissbrot,  Milch, 
Eier,  Sago,  Reis,  Möhren,  Kartoffeln  und  leichtes  Fleisch,  auch  gut  gehopf- 
tes  Bier  und  Malztrank,  viel  Bewegung  in  freier  Luft,  viel  Wassertrinken 
sind  zu  empfehlen.  Unter  allen  Bädern  stehen  die  von  Eilsen  und  Nenn- 
dorf oben  an.  Hier  sah  ich  Kranke  genesen,  die  Jahre  lang  an  Pemphigus 
gelitten  hatten.  Das  Aufstechen  der  Pemphigusblasen  taugt  nichts;  die  Haut  t 
leidet  weniger,  wenn  die  Flüssigkeit. durch  Resorption  verschwindet.  8itzen 
aber  am  Auge,  am  After,  an  den  Genitalien  Blasen,  so  ista  besser,  sie  mit- 
tel! einer  Nadel  aufzustechen,  weil  sie  hier  leicht  platzen,  wodurch  die 
Schmerzen  vermehrt  werden,  auch  die  Haut  In  schlimmere  Exulceration 
geräth. 

Pemphigus  spurius.  So  nennen  Ältere  die  Epinyctides,  die  schwarze 
und  ungarische  Blatter  (s.  Anthrax),  den  Ausschlag,  der  durch  Vergif- 
tung: Kanthariden,  Giftsumach  etc.  entsteht  (Pemphigus  toxicus).  Auch  die 
Blutblasen,  sowie  die  Windpocken  hat  man  mit  dem  Namen  Pemphigus 
saoguineus,  Pemphigus  variolodes  bezeichnet. 

Pento  Llpodermu*.     Int  gleichbedeutend  mit  Paraphimosis;  s. 
Gonorr  hoea. 

PepastlCA*  Peptica  (medicamina).  Sind  Mittel ,  welche,  nach  den 
altern  Begriffen,  die  Kochung  der  Krise  (Pepsis)  bewirken,  z.  B*  der  Sal- 
miak am  Ende  der  Pueumonie  etc.  Andere  nennen  auch  so  alle  Digestion 
befördernden  Mittel. 

Percuüflfo,  du  Anschlagen,  die  Percussion.  Zuerst  wandte  sie 
Auenbrugger  an;  Corvisnrt  entriss  sie  der  Vergessenheit  und  Laennec  nennt  sie 
eine  der  sinnreichsten  Entdeckungen  im  Gebiete  der  Heilkunde,  die  indes- 
sen in  Deutschland  leider  wenig  in  Gebrauch  gezogen  wird ,  dagegen  sie  in 
Frankreich  zur  Diagnose  der  Brustkrankheiten  ein  allgemein  beliebtes  Hulfo- 
mittel  ist.    Will  man  mit  Hülfe  der  Percussion  die  vordere  Partie  der  Brust 
untersuchen,  so  muss  der  Kranke  im  Bette  aufrecht  sitzen  und  die  Hände 
nach  Hinten  halten;  betrifft  die  Untersuchung  die  Seitenpartie,  so  legt  der 
Kranke  die  Arme  auf  den  Kopf,  während  er  sie  nach  vorn  streckt  und 
zugleich  den  Rücken  w&lbt   Man  spannt  die  Weichtheile  auf  der  8tellc  der 
Brust,  die  man  untersuchen  will,  vorher  mit  der  einen  Hand,  und  lasst  dann 
die  gebogenen  der  anderen  Hand  hinauffallen;  weniger  zweckmässig  ist  es, 
sie  mit  der  flachen  Hand  nach  Laennec  zu  verrichten.    So  wie  man  die  eine 
8eite  der  Brust  untersucht,  ebenso  macht  man  es  mit  der  andern.  Stets 
erfordert  das  Verfahren  viel  Genauigkeit,  Übung  und  Gewandtheit,  »tets 
gleiche  Hautanspannung,  gleiche  Kraft  beim  Fallenlassen  der  Finger,  gleiche 
Verhältnisse  der  Umgebungen  des  Kranken  etc. ;  denn  in  einem  geräumigen 
nicht  roeublirten  Saale  ist  der  Klang  viel  heller,  als  in  einem  engen,  mit 
Meubles  angefüllten,  kleinen  Zimmer  und  zwischen  Bettvorhängen.    Bei  ge- 
sunder Brust  hftrt  man  einen  bellen  Klang,  zumal  auf  der  Clavicula,  auf 
dem  Sternum,  in  der  Nähe  der  Rippenknorpel;  er  ist  um  so  lauter,  je  wei- 
ter die  Brust  ist  und  je  dünner  und  elastischer  die  Wände  derselben  sind. 
Auf  den  grossen  Brustmuskeln  bei  Männern  und  in  der  Nähe  der  Mamma 
bei  Frauen  ist  der  Ton  etwas  dnmpfer.    Ein  dumpfer  und  matter  Ton  zeigt 
Krankheiten  der  Brust  an,  z.  B.  bei  Bronchitis;  doch  Ut  zu  Anfang  der 
Pneumonie  und  Pleuresie  der  Ton  oft  eben  so  hell  als  in  gesunden  Lungen. 
Recht  matt  ist  er  bei  Gegenwart  von  Flüssigkeiten  in  den  Säcken  der  Pleura 
oder  des  Pericardiums.     Ungewöhnlich  hell  vernimmt  man  ihn ,  wenn  die 
Lungen  und  Pleurasäcke  viel  Luft  enthalten,  z.  B.  bei  penetrirenden  Brust- 
wunden.   Es  versichern  indessen  Laennec  und  auch  Andere,  dass  die  Per- 
cussion ohne  Beihülfe  der  unmittelbaren  Auscultation  oft  keinen  genügenden 
Aufschluss  giebt.      Man  unterscheidet  mittelbare   und  unmittelbare  Per- 
cussion.   Letztere  ist  die  eben  beschriebene.    Entere  wird  durch  ein  In- 
strument, welches  Pimry  Plessimeter  nennt  (s.  den  Artikel),  verrichtet.  Letz- 
teres ist  eine  runde,  eine  Linie  dicke  elfenbeinerne  Platte,  die  2  Zoll  Durch- 
messer hat  und  mit  einem  Rande  umgeben  ist,  welcher  auf  das  Ende  de« 


Digitized  by  Google 


1 


PERFORATIO  589 

▼od  Piorry  veränderten  Stethoskops  passt  und  an  dasselbe  festgeschraubt 
wird.    Später  bat  Piorry  das  Plessimeter  wieder  vom  Stethoskop  getrennt 
und  ihm  die  Gestalt  eiuer  einfachen,  runden,  elfenbeinernen  Scheibe  ohne 
Rand,  die  an  den  beiden  Enden  eines  ihrer  Durchmesser  mit  einem  4  Linien 
breiten  und  eben  so  hohen  nach  oben  concav  gebildeten  Vorsprunge  verseilen 
ist,  gegeben.    Letztere  hat  den  Zweck,  den  Finger  des  mit  der  Percossion 
beschäftigten  Arztes  zum  Aufklopfen  aufzunehmen.    Ein  Gulden,  ein  Species- 
thaler,  oder  ein  mit  seinem  Rücken  aufgelegter  Pinger  vertreten  hinlänglich 
die  Stelle  des  Plessimeters  und  werden  jetzt  faat  allgemein  dazu  benutzt» 
Bei  der  Untersuchung  fixirt  man  auf  der  zu  untersuchenden  Stelle  mit  der 
linken  Hand  das  Plessimeter  und  klopft  auf  dieses  mit  1  —  2  oder  3  Finger» 
•  spitzen  der  rechten  Hand  und  mit  kurz  beschnittenen  Nageln.   Diese  mittel- 
bare Percussion  bat  vor  der  unmittelbaren  den  Vorzug,  das*  sie  den  Kran- 
ken keinen  Schmerz  verursacht,  auf  nicht  entblössten  Körperflächen,  auf 
wunden  Stellen  angewendet  werden  kann,  und  selbst  auf  dem  Unterleib 
atigewandt,  weit  sicherere  Resultate  giebt.    Piorry  unterscheidet  1)  scharfe 
Töne,  welche  entstehen,  wenn  daa  Plessimeter  auf  harte  hellklingende  Or- 
gane gesetzt  wird,  z.  B.  auf  Knochen.    2)  Daa  Flftsdgkeitsgeräusch ,  wel- 
ches Ähnlichkeit  mit  den  metallischen  Tönen  hat  und  da  vorzüglich  vor- 
kommt, wo  sich  Flüssigkeiten  mit  Gasarten  berühren.    8)  Einen  schwer  sm 
beschreibenden  Ton,  der  über  Hydatidengeschwülsten  bemerkt  wird.  Aus- 
serdem unterscheidet  Piorry  noch  einen  Schenket-,  Leber-,  Longen-,  Ma- 

Jjen-,  Hern-  und  Darmton,  welche  aber  nur  durch  praktische  Übnng  er- 
ernt  werden  können.  Auch  hat  er,  um  die  Lsge  der  Organe  recht  genau 
su  bestimmen,  die  Vorderpartie  des  Rumpfea  in  17,  die  hintere  in  11  und 
jede  Seitenpartie  in  8  Regionen  einget heilt.  Piorry  wendet  die  Percussion 
bei  Hernien  an,  um  die  Contenta  im  Bruchsacke  zu  unterscheiden;  desglei- 
chen bei  Bauchwassersucht,  bei  Tyinpanites,  bei  Schwangerschaft,  bei  vor- 
handenen Infarcten,  bei  Herz-  und  Lungenübeln  etc.  Da  sich  die  Percus- 
sion nur  auf  praktische  Weise  erlernen  lässt,  so  übergehen  wir  das  Specielle 
derselben  und  verweisen  auf  folgende  Schriften»  Piorry,  De  la  percussion 
snediate  et  des  signes  obtenus  ä  l'aide  de  ce  nouveau  moyen  d'exploration 
dans  les  maladies  des  organes  thoraciqnes  et  abdominaux.  Paris,  1828. 
Deutsch  übersetzt  von  Dr.  F.  A.  Bölling.  Mit  2  Steindrucktafeln.  Würzburg, 
1828.  —  Townsend,  Übersicht  der  hauptsächlichsten  Zeichen,  welche  die 
Auscultatiou  und  Percussion  darbieten  etc.  A.  d.  Engl.  (FoüotabeUen)  Darm- 
atadt,  1856. 

Ps>rf oratio 9  Terebratio,  die  Anbohrung,  Durchbohrung.  Ist 
diejenige  Operation,  bei  welcher  weiche  oder  harte  Tbeile  durch  Stich-  oder 
Bohrwerkzeuge  deshalb  verletzt  werden,  um  entweder  eingeschlossene  und 
durch  ihren  mechanischen  Druck,  oder  durch  chemische  Reizung  gefahrdro- 
hende Flüssigkeiten  oder  fremde  Körper  su  entfernen,  oder  um  Raum  zu 
gewinnen,  Arzneien  unmittelbar  an  die  leidende  8telle  su  injiciren  oder  sonst 
anzuwenden.  Die  Durchbohrung  harter  Theile,  .der  Knochen  etc.  nennt 
man  gewöhnlich  Pcrf oratio,  die  der  weichen  Theile  Paraccntenä.  Wir  un- 
terscheiden hier  besonders: 

Perf oratio  aniri  Highmori,  wo  wir  öle  Oberkieferhöhle  anbohren,  um 
flüssige  oder  feste,  krankhaft  darin  erzengte,  oder  von  aussen  eingedrungene 
Stoffe i  Kiter,  verschiedene  Aftergebilde  der  Schleimhaut  oder  der  Knochen- 
wandungen, Polypen,  Lipome,  Steatome,  Hydatiden,  Knocbenauswüchse, 
lnsecten  etc.  daraus  zu  entfernen,  oder  um  Arzneimittel  zur  Beseitigung  von 
abnormen  Bildungen  unmittelbar  auf  letztere  anzuwenden*  s.  B.  auf  Ge- 
schwüre ,  Fistein  etc.  Contrnindicirt  ist  die  Operation  bei  bedeutender  all- 
gemeiner Dyskrasie,  bei  kreb.  artiger  oder  dem  Markschwamm  sich  nähern- 
der Beschaffenheit  dea  AftergebiJdes,  bei  hohem  Grade  von  Zehrfieber,  bei 
noch  andauernder  Entzündung  und  bei  sehr  weit  vorgeschrittener  Entartung 
der  Knochen,  zumal  an  der  untern  Augenhöhlenwand.  Da  die  Operation 
bei  sehr  vielen  Krankheiten  der  Highmorshöhle  das  einzige  Rettungamittel 
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ist,  so  zögere  man  nie  so  lange  damit;  denn  jede  bedeutend«  Ansammlung 
Ton  Eiter  etc.  kann  die  Nase,  die  Augen  etc.  zerstören,  ehe  die  stark  aus- 
gedehnte Höhle  aufbricht,  indem  sich  bald  Cariee  bildet.  Man  bat  auf 
verschiedenen  Stellen  operirt :  1)  von  ihrer  unteren  JVV  and  aus,  und  zwar  durch 
eine  Zahnhöhle,  welches  Verfahren  bei  Eiteransammlungen  und  Geschwü- 
ren in  der  Schleimhaut,  wenn  Caries  des  Alveolarfortsatzes  oder  eines  der 
4  ersten  Backenzähne,  oder  Fisteln,  welche  zwischen  den  Zähnen  oder  auch 
an  einer  Stelle  münden,  die  der  Entleerung  des  Secrets  nicht  günstig  ist 
z.  B.  an  den  Augenlidern,  zugegen  sind.  Die  Flüssigkeit  kann  hier  bequem 
ausfliesten,  und  bleibt  eine  Fistel  in  der  Zahnhöhle  zurück,  so  hat  der  Kranke 
davon  wenig  Beschwerden.  Auch  ist  die  Verwundung  gering  und  es  verdient 
daher  dies«  Metbode  unter  den  angegebenen  Umständen  vor  allen  übrigen 
den  Vorzug.  Nachdem  man  den  entsprechenden  dritten  Zahn  ausgezogen 
hat  und  der  Kranke  im  Bette  entweder  auf  der  gesunden  Seite  des  Gesichts 
oder  auf  dem  Hinterhaupte  liegt,  oder  auf  einem  hoben  Stuhl  sitzt  und  ein 
hinter  ihm  stehender  Gehülfe  den  etwas  reclinirten  Kopf  gegen  seine  Brost 
gedrückt  und  fixirt  hat,  bringt  man  einen  Korkpfropf  zwischen  die  Zähne 
der  entgegengesetzten  Seite,  und  der  Gehülfe  zieht  den  Mundwinkel  der 
kranken  St*ite  mit  eiaem  oder  zwei  stumpfen  Haken  nach  Aussen  und  Oben. 
Hierauf  nimmt  der  Operateur  einen  dünnen  geraden  Troikar  ohne  Canule, 
der  eine  bis  zwei  Linien  dick  ist,  oder  ein  spitzes  Perforativ  in  die  Tolle 
rechte  Faust,  führt  das  Instrument  bis  auf  den  Grund  der  Alveole, 


Spitze  etwas  nach  ein-  und  rückwärts  gerichtet,  und  durchbohrt  jene  mit 
einer  rotirenden  Bewegung.  Ist  eine  Fistel  in  der  Zahnhöhle  vorhanden, 
die  bis  in  das  Antrum  führt,  so  erweitert  man  sie  durch  das  Einbohren  des 
Troikars.  Ist  der  Zahnfortsatz  so  erweicht,  dass  die  Zähne  nicht  ausgezo- 
gen werden  können,  so  schneidet  man  mit  der  Cowper'schen  Scbeere  oder 
einem  Messer  ein  Stück  von  ihm  mit  einem  oder  zwei  Zähnen  durch  2  bo- 
genförmige Schnitte  aus.  Ist  eine  grosse  Öffnung  nöthig,  so  kann  man  die 
Zähne  und  Zahnfächer  mit  Meissel  und  Hammer  wegnehmen,  nachdem  man 
vorher  das  Zahnfleisch  kreuzweis  getrennt  und  den  Lappen  abgetragen  bat. 
Die  Entfernung  des  Eiters  oder  fremden  Körpers  befördert  man  durch  Ein- 
spritzen von  lauem  Wasser,  legt  dann  in  die  Öffnung  eine  Da/msaite,  eine 
Federharzbougie  oder  das  Gräfe'sche  Metallröbrchen ,  und  befestigt  diese 
durch  daran  befindliche  Fäden  an  den  nächsten  Zahn.  Fehlen  die  Zähne, 
so  legt  man  ein  Stück  Pressschwamm  in  die  Öffnung.  Täglich  2  —  3 mal 
entfernt  man  die  Bougies  und  spritzt  geeignete  Arzneien  t  Kalkwasser,  De- 
coct.  quercus,  chinae,  amygdal.  amararum  und  bei  starker  Scbleunabeonde- 
rung  Tinct.  myrrhae  ,  opii,  Solutio  alumiois,  vitrioli  a!bi,  Sublimat,  Blei- 
zucker, ein.  Während  des  Genusses  von  Speisen  entfernt  man  die  Bougie 
und  verschliefet  die  Öffnung  mit  einem  Stückchen  Schwamm  oder  Kork. 
Die  nach  der  Operation  entstehende  Entzündung,  Nachblutung,  Abscessbil- 
dung  im  Munde  behandelt  man  nach  den  bekannten  Regeln.  —  Fast  auf 
ähnliche  Weise  wird  die  Anbohrung  vom  harten  Gaumen  aus,  wenn  er  her- 
vorgctrieben  und  cariös  ist,  verrichtet  Unter  speciellen  Umständen  bohrt 
man  auch  2)  die  vordere  Wand  bald  unterhalb  der  Eminentia  malaris  (bei 
hoch  oben  liegenden  Eiteransammlungen,  bei  gesunden  Zähnen  oder  verstri- 
chenen Alveolen),  bald  in  der  Fossa  canina,  bald  unmittelbar  durch  die 


Wange  an;  oder  9)  das  Antrum  wird  von  seiner  Nasenwand  aus  geöffnet; 
oder  endlich  4)  Wen  durchbohrt  die  Kieferhöhle  an  2  Stellen,  um  ein  Haar- 
seil durchzuführen,  zumal  bei  grossen  Polypen,  Sarkomen,  Steatomen,  Exo- 
stosen etc.  * 

Perforatio  aurirutoe,  die  Durchbohrung  des  Ohrläppchens.  Sie 
wird  häufig  bei  kleinen  Mädchen  verrichtet,  um  zum  Putz  Ohrringe  einzu- 
hängen. Als  Heilmittel  hat  man  sie  wol  gegen  chronischen  Ohrenfluss,  sol- 
che Augenentoündnngen ,  gegen  rheumatische  Kopf-  und  Zahnschmerzen 
und  gegen  Geschwülste  in  der  Nähe  des  Ohres  angewandt.  Bei  schwäch- 
lichen Kindern  und  schnellem  Wetterwechsel  darf  man  die  Operation  nicht 
i,  so  wie  auch  nicht  vor  den  vierten  Lebensjahre.    Bnfcland  sah 
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der  am  dritten  Tage  tödtete.  Die  Operation  ▼er- 
richtet man  so,  dass  man  mit  einer  Zange,  deren  Arme  gegen  ihre  Spitz« 
hin  durchbrochen  sind,  das  Ohrläppchen  anfasst,  und  dann  mit  einem  silber- 
nen Höhrchen,  hl  dessen  Mönduog  eine  feine  stählerne*  8pitse  steckt,  das 
Ohrläppchen  etwas  oberhalb  seiner  Mitte  durchsticht  Sobald  die  Spitze 
über  die  innere  Flache  des  Ohrläppchens  hervorsteht,  wird  sie  herausge- 
zogen, die  Röhre  nachgedrückt,  und  in  die  Mündung  derselben,  in  welcher 
früher  die  Spitze  lag,  der  einzulegende  fremde  Körper,  s.  B.  ein  runder 
Bleidrath,  eingebracht,  worauf  man  das  Werkzeug  zurückbewegt  und  lets- 


PerforaHo  cranU,  s.  Trepanatio. 

Perf oratio  membranae  tympanx y  die  Durchbohrung  des  Trommel- 
fells. Sie  wurde  zu  Anfange  dieses  Jahrhunderts  von  A.  Cooper,  Che$el- 
den,  Himly  U.A.  gegen  verschiedene  Fehler  im  Gehörorgane]  empfohlen,  z.  B« 
wenn  Feuchtigkeiten,  Eiter  etc.  sich  in  der  Trommelhöhle  befinden,  bei 
Verstopfung  -der  Eustachischen  Trompete,  bei  krankhafter  Verdickung  und 
Steifigkeit  des  Trommelfells  und  daher  rührender  Taubheit,  als  Reizmittel 
bei  nervöser  Taubheit.  Nachdem  mau  das  Ohr  gereinigt  und  Abends  vor 
der  Operation  ein  Stückchen  feuchten  Pressschwamm  in  den  Gehörgang  ge- 
bracht, um  diesen  zu  erweitern,  wird  der  Kranke  auf  einen  Stuhl  ohue 
Rücklehne  gesetzt  Bin  Gehülfe  hinter  ihm  befestigt  den  Kopf  so,  daas  er 
die  eine  Hand  unters  Kinn,  die  andere  auf  die  Stirn  des  Patienten  legt  und 
den  Kopf  an  seine  Brust  andrückt;  in  den  Gehörgang  müssen  die  Sonnen- 
strahlen hineinfallen  oder  man  richtet  sie  mittels  eines  kleinen  Spiegels  oder 
Buchanaria  Werkzeug  aufs  Trommelfell.  Kine  troikarförmige ,  mit  einem 
Gegenhalte  versehene  Nadel  eignet  sich  am  besten  zur  Operation;  der  Ge- 
genhalt muss  mit  einem  Röhrchen  in  Verbindung  stehen,  wodurch  derselbe 
mittels  Umdrehen  einer  Schraube  willkürlich  festgestellt  werden  kann;  der 
Handgriff  daran  ist  gekrümmt,  damit  die  Hand  des  Operateurs  dem  Gesichte 
nicht  im  Wege  steht.  Den  8tich  macht  man  gewöhnlich  am  vordem  und 
untern  Rande  des  Trommelfells,  um  die  Verletzung  der  Gehörknöchelchen 
su  verhüten.  Der  Schmers  ist  nur  augenblicklich,  und  in  der  Regel  folgt 
keine  Blutung.  Häufig  hört  der  Kranke  gleich  nach  der  Operation,  s.  ß. 
bei  verdicktem  Trommelfell  oder  verstopfter  Tuba  Eustachiana. 

P er f oratio  o*$u  unguis,  die  Durchbohrung  des  Thranenbeina. 
Man  hat  sie  bei  vollkommener  häutiger  oder  knöcherner  Verwachsung  des 
Ductus  nasalis  empfehlen,  um  den  Thränen  einen  künstlichen  Weg  nach  der 
Nasenhöhle  zu  bahnen;  sie  hat  aber  selten  Vortheile  gebracht  8.  Aires  ia 
canalis  nasalis. 


Perforatio  procesnu  mastoidei,  die  Anbohrung  des  Zitzenfort- 
aatses.    Diese  Operation  ist  erst  neneru  Ursprungs.     CaUisen  verrichtet 
sie  bei  Caries  und  Extravasat  in  der  Paukenhöhle;  auch  bei  Eiterung  oder 
C&ries  in  den  Zelleu  des  Processus  mastoidous  ht  sie  nützlich;  doch  dar! 
sie  vor  dem  eeebssehuten  Lebensjahre,  "wo  sich  die  Zellen  noch  nicht  aus- 
gebildet, und  bei  Greisen  sieht  verrichtet  werden.    Man  macht  einen  von 
eben  nach  abwärts  verlaufenden,  einen  Zoll  langeu  Einschnitt  bis  saf  den 
Knochen,  doch  ohne  die  Art.  auricul.  post.  zu  verletzen,  schabt  das  Kno- 
chenhitftchen  ab  und  bohrt  erst  nach  erfolgter  Blutstillung  den  Zitzenfortsata 
an,  am  besten  in  der  Mitte  desselben  unter  der  sehnigen  Befestigung  des 
Muse,  stereocleidomast. ,  %  Zoll  tarn  der  Spitze  entfernt und  an  der  ran- 
besten und  erhabensten  Stelle.    Man  bohrt  mit  einem  Troilcari  vorsichtig  »od 
langsam,  und  giebt  der  Spitze  desselben  eine  schiefe  Richtung  gegen  den 
Meatns  auditorius;  mau  macht  datin  in  die  Öffnung  passende,  sanft  wirkende 
Einspritzungen,  und  stopft  in  den  Gehörgang  Baumwolle.   Ist  die  Art*  auri- 
cul. poet.  verletzt,  so  stillt  man  die  Blutung  und  verschiebt  die  Operation 
bis  nuf  den  kommenden  Tag.    Aasseroem  behandelt  man  das  .Grundübel, 
die  Caries  etc.,  wendet  dagegen  auch  wol  noch  das  Cauteriinn  adualo  oder 
Potentiale  an$  doch  nur  mit  grosser  Vorsicht 
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Perforaiio  tinus  frontalis,  die  Anbobrung  der  Stirnhöhle.  Ist 
indicirt  bei  Eiter-  oder  Schleimabsonderung  in  einer  oder  beiden  Stirnhöh- 
len, wenn  der  natürliche  Auaweg  im  obern  Naaencanal  verschlossen  und  jene 
Ansammlung  »o  bedeutend  ist,  daaa  dadurch  die  vordere  oder  untere  Augen- 
höhlen wand  aufgetrieben,  erweicht  oder  cariös  wird,  und  aufzubrechen  droht, 
die  Entzündung  aber  als  ursächliches  Moment  gehoben  ist.  Ferner  bei  Ge- 
schwüren dA  Schleimhaut,  bei  Fisteln,  Caries,  Nekrosen,  bei  Polypen,  die 
durch  Druck  aufs  Gehirn  nachtheilig  wirken,  bei  eingedrungenen  fremden 
Körpern:  Kugeln,  Insecten,  Würmern  etc.  Contraindicirt  ist  die  Operation 
bei  vorhandener  Dyskrasie,  deren  Heilung  weder  vor  noch  nach  der  Opera- 
tion erwartet  werden  darf,  z.  B.  bei  der  des  Krebses;  auch  bei  der  Möglich- 
keit, auf  einem  andern  Wege,  durch  Einspritzungen,  Einziehen  von  Dämpfen, 
Niesemitteln,  die  Entleerung  der  angehäuften  Flüssigkeiten  zu  bewerkstelli- 
gen. Bei  Polypen,  Exostosen,  Hydatiden,  bei  fremden  Körpern  in  der  Stirn- 
höhle ist  diese  Operation  das  einzige  Heilmittel  des  Kranken;  doch  muss  eine 
vorher  vorhandene  Entzündung  erst  beseitigt  seyn.  Zur  Operation  gehören: 
ein  gewölbtes  Bistouri,  an  dessen  Ende  sich  eine  Rongine  befindet,  ein 
spitzes  schmales  und  ein  breiteres  Perforativ  oder  eine  Trephine  mit  kleiner 
cylindrischer  Krone,  deren  Umfang  der  gewöhnlichen  Grösse  der  Stirn  höhle 
entspricht,  —  ein  Exfoliativtrepan ,  ein  Hebel,  ein  Tirefond,  eine  Bürste, 
Charpiepinsel ,  ein  sondenförmiger  zugeschnittener  Federkiel,  eine  starke 
Sonde,  ein  Linsenmesser,  eine  Piocette,  Korn-  oder  Knochenzange,  Instru- 
mente zum  Ausschneiden,  Ausreissen  oder  Unterbinden  von  Polypen,  Ätzmit- 
tel zur  Zerstörung  derselben,  8typtica,  Schwämme,  kaltes  und  warmes  Was- 
ser. Der  Verbandapparat,  die  Gehülfen,  die  Lagerung  des  Kranken  und 
Stellung  des  Operateurs  ist  wie  bei  Trepanatio  cranii.  Bei  Eiter  oder 
Schlcimanhäufung  in  der  Stirnhöhle,  bei  Geschwüren,  Caries,  Nekrose  ope- 
rirt  man,  wie  folgt:  der  Kranke  wird  so  auf  ein  Bette  gelagert,  daas  der 
Kopf  auf  einem  festen  Kissen  ruht  und  die  Anbohrungssielle  den  höchsten 
Punkt  des  Kopfs  abgiebt  Nachdem  der  Hautschnitt  (ein  Längen-  oder 
Kreuzschnitt)  gemacht  und  der  Knochen  an  der  hervorgttriebensten  Stelle 
blossgelegt  worden,  durchbohrt  man  ihn  vorsichtig  mit  dem  schmalen  Perfo- 
rativ, zieht  dann  das  Instrument  zurück  und  lässt  den  Sehleim  oder  Eiter 
in  passender  Lage  ausfliessen;  ist  es  zu  consistent,  so  erweitert  man  die 
Öffnung  durch  das  breitere  Perforativ.  Ist  Caries  oder  Nekrose  im  gerin- 
gen Grade  vorhanden,  so  nimmt  man  die  ganze  erkrankte  Knochenpartie 
mit  dem  Exfoliativtrepan  oder  mit  dem  Linsenmesser  oder  der  Knochenscheere 
weg.  Fisteln  werden  auf  ähnliche  Art  erweitert.  Häufig  ist  auch  in  der 
tweiten  Stirnhöhle  fremdartiges  Fluidum ;  alsdann  führt  man  eine  Sonde  oder 
einen  Troikar  ein  und  durchstösst  damit  die  Scheidewand.  Die  Schleimhaut 
muss  zuweilen,  wenn  die  Heilung  erfolgt,  mit  Balsamum  Arcaei  und  Pulvia 
lapidis  infernalia  nach  Runge  zerstört  werden,  was  aber  wegen  der  Nähe 
des  Gehirns  leicht  Gefahr  bringt.  Der  Verband  ist  wie  bei  Anbobrung  dea 
Antrum  Highmori.  —  Wird  wegen  Polypen,  Exostosen,  Steatomen,  Sarko- 
men, Hydatiden,  bei  weit  ausgedehnter  Caries  und  Nekrose  die  Stirnhöhle 
angebohrt,  so  geschieht  letzteres  mit  einer  kleinen  Krone,  wie  bei  Trepa- 
natio cranii,  womit  man  ein  Stück  aus  der  vordem  Wand  entfernt.  Man 
durchschneidet  dann  die  Schleimhaut,  nimmt  den  Polypen  durch  Unterbin- 
dung, Ausschneiden,  Ausreissen  (nicht  durch  Ätzmittel  oder  Glüheisen)  weg, 
entfernt  fremde:  Körper  mit  der  Pincette  oder  Knochenzange  etc.  Sind  Ku- 
geln in  der  vordem  Stirnhöhlenwand  eingekeilt,  so  werden  sie  umbohrt; 
eben  dies  geschieht  bei  Caries,  Nekrose  und  Exostose,  wenn  sie  Dicht  zu 
weit  ausgedehnt  sind.  S.  Trepanatio  cranii. 
tv  Perforaiio  stests  mawillaris,  s.  Perforatio  antri  Highmori. 

Perforaiio  ventriarti,  a.  Gaatrobro  sis. 

Perfrigerluin,  s.  Phrieasmus. 

Perfalgla.    Ist  jeder  heftige,  allgemeine  Schmerz. 

Periamma,  Periapton,  daa  Umhängsei,  Amulet    In  altera 
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Zeiten  gebrauchte  man,  alt  noch  Zauberformeln  und  Beschwörungen  schlim- 
me  Krankheiten  heilen  raussten,  und  die  Arzneikunst,  wie  im  Mittelalter, 
noch  allein  in  den  Händen  der  Priester  war,  sehr  häufig  auch  die  Anmiete, 
die  bei  unt  unter  Gebildeten  und  Ungebildeten  noch  hier  und  da  üblich  sind, 
towie  aie  im  Orient  fast  bei  allen  Krankheiten  angewandt  werden.    Bs  gab 
eine  Zeit,  wo  man  über  den  Gebrauch  der  Amulete  mitleidig  lächelte,  und 
noch  jetzt  giebt  et  Ärzte  und  Laien  genug,  welche  darüber  spotten  und  sie 
zu  den  Mitteln  zählen,  die  den  Aberglauben  befördern.    Und  dennoch  sind 
theoretische  und  aus  der  Erfahrung  genommene  Gründe  genug  vorhanden, 
welche  bei  Neurosen  aller  Art,  sowie  als  Präservativ  vor  ansteckenden  Krank- 
heiten den  Gebrauch  der  Amulete  in  Schutz  nehmen  und  ihnen  dat  Wort 
reden.    Die  meisten  Amulete  werden  auf  der  Herzgrube  getragen,  indem 
man  tie  an  ein  meist  seidenes  Bündchen  befestigt  und  sie  damit  um  den  Halt 
hängt.    Was  nun  ihre  Wirkungen  anbetrifft,  to  unterscheide  ich  1)  rein 
psychisch  wirkende  Amulete.    Sie  mögen  aus  noch  so  unwirksamen 
Dingen  beateben,  wenn  der  Mensch  nur  daran  glaubt, .ap  wirken,  sie  von 
der  psychischen  Seite  des  Lehens  auf  die  somatische,  towol wohlthätig  alt 
nachtheilig,  je  nachdem  die  Natur  des  dadurch  hervorgerufenen  Atl'ecta  in 
Beziehung  zur  Krankheit  verschieden  wirkt.    Aber  auch  für  diejenigen,  die 
nicht  daran  glauben,  sind  Amulete  nicht  ganz  unwirksam.  Unwillkürlich 
wird  man,  wenn  man  dergleichen  am  Leibe  trägt,  des  Tages  und  des  Nacbta 
öftere  daran  erinnert,  und  mag  diese  Erinnerung  durch'  Ttieentombination 
auch  einen  humoristischen,  sarkastischen  oder  lächerlichen  Gedanken  und 
Einfall  erregen,  gleichviel,  jedes  Abstrahiren  des  -Geiste*' vem  Körper  leiden 
kann  für  letzteres  wohlthätig  seyn,  and  wenn  st  B  ..  der  grosse  Kant  tich 
dadurch  Zahnchmerzcn  stillte,  dast  er,  vorsätzlich  «jit  def  Jjraft  seines  Gei- 
ltet davon  abstrahirte,  to  ist  dies  wesentlich  nicht  verschieden  von  jener 
Art  und  Weise,  wo  diese  Abstraction  zufällig  nnd  unwillkürlich  durch  irgend 
ein  Ding  ausser  uns,  es  heisse  Amulet  oder  Kirchthurmspitze,  hervorge- 
bracht wird.    S)  Rein  materiell  nnd  somatisch  wirk  e  n  d  e  Amu- 
lete.   Sie  bestehen  aus  arzneilichen  wirksamen  Stoffen:  Kampher,  Asant, 
Knoblauch,  Metallen,  Pfeiler  u.  n.  I ngredienzen,.  welche  theils  drtlich' .durch 
Resorption  der  Haut,  theils  dadurch  wirken,'  dast  die  Körperwärme  einen 
Theil  ihrer  Stoffe  mehr  entwickelt,  verflüchtigt  und  dieser  durch  dat  Athem- 
holen  mit  der  atmosphärischen  Luft  den  Lungen  und  to  dem  Blute  zugeführt 
wird.    Bei  kleinen  Kindern  wirken  tolche  Amulete  rein  materiell,  bei  Er- 
wachsenen ist  ihre  Wirkung  mehr  gemitebt,  indem  auch  <Jic  Vorstellung, 
der  Glaube,  die  Einwirkung  aufs  Geruchsorgan,  das1  so  innig  mit  der  Asso- 
ciation der  Ideen  in  Verbindung  steht,  hier  von  psychischem  Belange  sind. 
Der  Geh.  Med.-Rath  Sachse,  Leiha  r/t  unseres  Grossherzogs,  spicht  kürzlich 
seine  Ansicht  über  Amulete  öffentlich  aut  (s.  Einige  Bemerkungen  über  die 
Cholera  etc.  im  Schweriner  freimüth.  Abendblatt  N.  666;  -1651;  8.  -849). 
Er  tagt:  „Unserer  Frau  Erbgrossherzogin  verdanke  ich  die  Mittheilung  ei- 
net Mittels,  wodurch  ein  Ftbrikherr  400  Arbeiter  (vor  der  Cholera )  ge 
tchützt  haben  will.    Man  nehme:  tchwarzen  Pfeffer,  18  Körner;  Knoblauch, 
2  Spelten;  Kalmus  und  Kampher,  von  jedem  ein  Quentchen,  aber  pulveri- 
tirt;  dazu  noch  etwat  Bernstein,  etwas  Schwefel  und  Alaun.    Diesr  alles 
zerquetscht, '  gemischt  (auch  wol,  wie  ich  es  für  nützlich  hatte,  Morgens  und 
Abends  mit  Branntwein  angefeuchtet)  wird  in  ein"  Säckchen  getban  und*  auf 
dem  blossen  Nabel  befestigt.    Kann  man  irgend  von  Amuleten  Nutzen  er- 
warten, to  ist  et  in  der  Cholera  gewist  der  Fall;  aie  tihd  der  beste  Talis- 
man gegen  die  so  gefährliche  Furcht,  und  die  innere  Kraft  jener  Mittel  ist 
doch  auch  wahrlich  weit  bedeutender  alt  die  der,  so  lästigen  .Pflaster!  Ich 
rathe  also  aehr,  diese  Säckcheu  als  ein  grosses  Schutzmittel  zu  betrachten 
und  allgemein  anzuwenden,  doch  nicht  eher,  als  bis  die  Krankheit  eindringt, 
was  Gott  und  unsere  Sperren  sicher  (Y)  verhüten  werden. "    (Die  Zeit,  hat 
gelehrt,  dass  auch  uns  Mecklenburger  trotz  der  thenren' Sperren  die  Cholera 
nicht  verschont  hat,  a.  Cholera  Orient  alit.  Most).  Die  Aufzählung  der  ver- 
schiedenen Amulete  gegen  Hysterie,  Veitstanz,  Epilepsie,  chronische  Rheu- 
M  est   Bocjklopädie.  Ks  Aufl.  II.  38 
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matismen  und  als  Präservativ  gegen  verschiedene  ansteckende  Krankheiten 
würde  hier  zu  weit  führen.  Ihre  Zahl,  besondere  aua  der  altern  Zeit  her- 
rührend, ist  sehr  gross.  Es  genügt,  wenn  ich  hier  auf  die  Sache  selbst 
anfüerksam  gemacht  habe,  die  kein  einsichtsvoller  Arzt  lächerlich  machen 
wird,  da  ihm  der  grosse  Einttuss  der  Seele  auf  den  Körper  nicht  unbekannt 
seyn  kann. 

:    PerlMepsfe.    Ist  ängstliches  Umhersehen  bei  Delirireaden. 

Peribrosis ,  PericrasU,  Augenllderanfressnng.  Ist Terschwa- 
rung  in  einem  <ler  Augenwinkel«  entstanden  durch  scharfe  Thränen,  Augen- 
eutzündung  etc.  Cur.  Das  Übel  vergeht  bald  durch  Anwendung  folgender 
Xugensalbe,  wovon  Abends  und  Morgens  eine  Erbse  gross  in  den  Augen- 
winkel gerieben  wird:  Extr.  opii  aquo*,  gr.  vj,  Flor,  zinci  pulv. 
Axumj.  porci  3jjj  M.  exaeiissime.  8.  Augensalbe. 

Pericardltlfl,  Herzentzündung,  s,  in  flamm  et  io  cor  die. 

Perlcharla.  Ist  bei  Galen  ein  so  heftig  wirkender  Äff ect  der 
Freude,  da»»  der  Tod  darauf  folgt,  also  der  höchste  Grad  der  Freude  im 
Gegensatze  der  KcpUxia,  d\  i.  plötzliches  Erstarren  and  SchlagAues  durch 
Schrecken.  A 

Perlcholfa.    Ist  Übermass  von  Galle. 

Pcrlder aefa*  Iet  Umschlingung  der  Nabelschnur,  s.  Partus  prae- 
ternaturalis. 

Perinaeo;cele».a.  Hernie  perinaei. 
Periiiyctlite«,  U.  Epinyctides. 

PcrloMtcltl«,    Entzündung  der   Knochenhaut,   t.  Inflam matio 

jb'Yelum.  7  -  '  *  * 

1    Periost**!*,  a.  Bxostosie. 

Perlpleumoala,  Peripncumofüa  >  s.  Inflammatlo  pulmonum 
etpieurae.  #.  r> 

PerlpneuaiouitifJ.  Ist  jede  echte  und  heftige  Lungenentzündung, 
e.  Inflammatt*  pulmonum. 

Perlpsyxl»,  Phricasmus. 

ÄPerlpyema,  Ist  Eitersammlung  um  irgend  einen  Theil,  s.  B. 
um  die  Zähne  {/lippohraiet). 

Perlrrhexi«.  Ist  gänzliches  Abreisten,  Abbrechen  eines  Theils, 
z.  B.  eines  Knochens. 

Perltonaeitia,  Entzündung  des  Bauchfelle!  s.  Febrie  puerpe- 
ral»* und  Inflammatlo  peritoneal. 

Peritonaeonrhcxlfl/Zerreissung  des  Bauchfells,  a,  Vulnne  ab- 

domini». 

Pertzoina.  Bedeutet  1)  ein  Bruchband,  2)  auch  Zoster,  i.  Hernia 
und  Herpes  zoster. 

Perklnismus ,  aar  Perklni imoi.  Ist  die,  nach  dein  amerikani- 
schen Arzte  Pcrkins,  larcm  Erfinder,  so  benannte  Methode,  mittels  zweier 
8—4  Zoll  langen  Und  */a  Zoll  breiten  Metallnadeln  (die  eine  ist  von  Messing, 
die  andere  von  blau  angelaufenem  Stahl) ,  locale  nervöse  und  rheumatische 
Schmerzen  auf  die  Art  zu  stillen,  dasa  der  leidende  Theil  damit  bestrichen 
wird.  Die  mechanische  Irritation  und  die  Aufregung  der  Einbildungskraft 
des  Kranken  mag  hier  wohl  das  Wirksame  abgegeben  haben  (s.  Hufcland's 
Jonrn.  Bd.  VI.  &  2.  d.  459.  Bd.  VII.  8t.  4.  8.  151).  Weit  wirksamer  ist 
hier  aber  der  Magnet  (s.  Magnetismus  mtneralis). 

Pernio,  ClnmcUon,  eine  Frostbeule.  Ist  eine  durch  Einwirkung 
der  Kälte  entstandene  Hautentzündung,  welche  alle  Ausgänge  der  Iußamma.— 
tiou  nehmen,  also  in  Zertheilung,  Eiterung  oder  Brand  übergehen  kann.  Je 
nachdem  die  kälte  gelinder  oder  starker,  kürzere  oder  längere  Zeit  auf  den 
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leidenden  Tbeil  einwirkte,  •tatuircn  wir  verschiedene  Grade  des  Übels. 
Sowie  die  allgemeine  Erfrierung  des  ganzen  Körper«  Scheintod  oder  wirk- 
lieben Tod  durch  Frost  erregt  (s.  Aspbyxia  durch  Frost),  so  entsteht  die 
partielle  Erfrierung  vorzüglich  an  solchen  Theilen,  die  vom  Herzen  entfernt 
liegen;  z.  B.  an  den  Händen,  Fussen»  Fingern,  Zehe*,  an  der  Nase,  an  den 
Ohren.  Besonders  leicht  erfrieren  durch  Aufenthalt  in  der  Kälte  alle  nasse 
Theile  und  solche,  die  von  Aussen  gedrückt  werden.  Daher  leiden  Men- 
schen, die  schwitzende  Füsse  haben  und  die,  welche  enge  Schuhe  tragen, 
so  leicht  an  Frostbeulen  der  Füsse.  Toi  ersten  und  gelindern  Grade  besteht 
das  Übel  in  einer  massig  rothen,  Hitze,  Brennen  und  Jucken  erregenden 
Geschwulst,  die  nach  einiger  Zeit  von  selbst  verschwindet.  Im  zweiten, 
heftigem  Grade  ist  die  Geschwulst  grösser,  rother,  ja  dunkelblau,  und  die 
Hitze  und  der  brennende,  juckende  Schmerz  sind  so  heftig,  dass  der  Ge- 
brauch des  leidenden  Theils  unmöglich  wird.  Im  dritten  Grade  entstehen 
auf  der  Geschwulst  kleine  Bläschen,  ähnlich  den  Blasen  bei  Verbrennungen, 
welche  oft  zerspringen,  Excoriation,  selbst  üble  Geschwüre  hinterlassen,  die 
dann  die  Heilung  langwierig  machen.  Im  vierten  Grade,  der  bei  uns  sel- 
ten, in  Russland  häufiger  vorkommt,  gebt  die  Entzündung  schnell  In  Brand 
über  (s.  Gangrae  na),  und  die  sich  bildenden  Blasen  sehen  dunkel  aua 
wie  der  ganze  TheiL  Cur.  Wichtig  ist  die  Verhütung  des  Übels  $  denn 
sind  die  Frostbeulen  einmal  entstanden,  so  kommen  sie  jeden  Herbst  und, 
Winter  leicht  wieder,  und  plagen  durch  Jucken,  Brennen  und  Geschwulst 
oft  den  ganzen  Winter  hindurch,  besonders  wenn  der  Mensch  in  die  Wärme 
kommt.  Oft  geteilt  sich  dann  noch  Gicht  oder  Rheuma  hinzu,  besondert  an 
den  Füssen,  wo  dann  durch  Mangel  an  Bewegung  nicht  selten  die  ganze 
Constitution  des  Kranken  leidet.  Man  beachte  daher  folgende  Regeln: 
1)  Wer  sich  in  der  Kälte  lange  aufhalten,  im  Winter  Reisen  etc.  machen 
muss,  schützt  sich  bei  hohen  Kältegraden  am  besten  dadurch,  dass  er  vor- 
her Gesicht,  Ohren,  Nase,  Hände,  Füsse  tüchtig  mit  Fett,  mit  einer  Pomade 
einreibt.  2)  Man  meide  jeden  plötzlichen  Wechsel  von  Wärme  und  Kälte.  ' 
Kommt  man  aus  letzterer,  so  darf  man  z.  B.  die  Hände  nicht  gleich  an  den 
Ofen  hallen;  hei  Köchinnen  erregt  der  schnelle  Wechsel  von  warmem  und 
kaltem  Wasser  häutig  im  Winter  Frostbeuten.  Ist  man  in  der  Kälte  sehr 
durchgefroren,  so  reibe  man  die  Glieder  mit  kalten  Tüchern,  mit  8chnee, 
und  verweile  einige  Minuten  in  einem  kalten  Zimmer.  Fährt  man  in  gros- 
ser Kälte  zu  Wagen,  so  helfen  oft  alle  Fusssäcke  nicht,  man  muss,  fühlt  man 
Kälte,  dann  absteigen  und  eine  Strecke  zu  Fusse  gehen,  bis  man  wieder 
warm  geworden  ist.  Übrigens  leidet  man  um  so  weniger  an  Frostbeulen, 
je  mehr  man  sein  HantsyaUm  durch  kaltes  Waschen,  Flussbäder  etc.  abhär- 
tet, die  heiasen  Stuben  meidet,  täglich  sich  Bewegung  im  Freien,  bei  Hitze 
und  Kälte  macht.  Die  Behandlung  der  Frostbeule  selbst  ist  verschieden. 
«)  Ist  das  Übel  noch  frisch  und  irgend  ein  Theil  des  Körpers  durch  Frost 
erstarrt,  so  reibe  man  ihn  mit  Schnee  oder  wasche  ihn  in  recht  kaltem 
W  asser,  trockne  ihn  ab  und  stärke  ihn  nacher  durchs  Waschen  mit  Brannt- 
wein, Spirit.  vini  camph. ,  Ol.  camphorat.,  schütze  den  Tbeil  vor  Kälte 
lind  beobachte  eine  gleichmässige  Temperatur,  b)  Späterhin  reibe  man  fol- 
gende Salbe  dreimal  täglich  ein,  und  verbinde  den  Theil  auch  damit  i  Pe- 
trolei  3j,  Ol.  hyusnjnmi  3ji,  Land,  lupnd.  8yd.,  Ol.  menth.  pip.  ana  )j, 
Axung.  porci  3vj.  M.  f.  Unguent.  Bei  nicht  aufgebrochenen  Frostbeulen 
hat  mir  oft  der  Chlorkalk  (2  Loth  in  12  Lotb  Wasser  gelöst  und  damit  fo- 
mentirt)  herrliche  Dienste  geleistet,  desgleichen  folgende  Mischung:  R;  Spi- 
rit. sah  acidi  §j,  Aq.  fontanae  ^vjjj.  M.  c)  Ist  das  Übe]  noch  frisch,  der 
Theil  recht  roth,  geschwollen  und  schmerzhaft,  ao  passen  Blutegel,  hinter- 
her Umschläge  von  Chlorkalk,  Aq.  Goulardi,  von  gekochten  weissen  Rüben. 
„  d)  Reizende  Dinge  sind  nur  bei  alten,  wenig  schmerzhaften,  bläulich  ausse- 
henden Frostbeulen  dienlich;  z.  B.  «fy  Ol.  petrae  5j »  —  terebinth  3jß»  W- 
triment.  volat.  camph.  Jjft,  Spirit.  Bai.  autmon.  canst.  5fr  •  M.  8.  Abende 
und  Morgens  davon  einzureiben.  Oder  folgender  Spiritus :  Balsam,  pertw. 
niffr.  3ft,  Ol.  succini,  -  rorismarin.  ana  }j.    Mixti»  adde  Alcohol.  vini  $jj. 
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Tinct.  myrrK  Jft.  M.  S.  Zum  Einreiben.  In  mehreren  Fällen  leistete  mir 
folgendes  Liniment  noch  bessere  Dienste:  Btüs.  peruv.  sblve  in  Alcoh. 
mni  Jv,  AcitH  hydrochlorici  3jft»  Tinct.  benzoes  JfJ.  M.  S.  Mehrmals  davon 
täglich  einzureiben.  Der  verstorbene  v.  Kern  in  Wien  gab  gegen  inveterirte 
Frostbeulen  Folgendes:  Sapon.  dornest.  3jj»  »olve  in  Aq.  fontan.  Jiv,  adde 
Spirit.  therebinth.  3j.  (oder  bei  Reichen  Bals.  peruvian.  5j.)  M.  8.  Dreimal 
täglich  zum  Waschen ;  welches  ich  als  sehr  wirksam  kennengelernt  habe. — 
hegripp  rühmt  ganz  ausserordentlich  bei  nicht  aufgebrochenen  alten  Frost- 
beulen folgende  Formel :  fy  Adipis  s.  Axung.  anserin. ,  Ol.  amygdal.  dulc. 
ana  gxjj.  Ccrac  ftavae  Jiv,  commisc.  leni  igne  et  ngitando  sensim^refrig.  ndde 
Olei  Lavandaine  Spie,  5jjj,  Ammoniaci  §xv.  Tinct.  sem.  sinap.  nigr. 
Camphor.  in  hac  tinetura  solut.  ;  tert  Ol.  lavandul.  volatil.  cum  gummi  nm- 
moniac,  ut  fiat\sapo9  eni  addatur  Tincturn  cum  camphor  a;  totum  commiscea~ 
twr  et  diligentissime  agitetur.  Die  Einreibungen,  deren  S — 4  oft  die  schlimm- 
sten Frostbeulen,  nach  Legripp ,  vertrieben,  müssen  recht  kräftig  «od  bei 
lebhaftem  hellen  Feuer  geschehen.  —  Über  leidende  Füsse  zieht  man  wah- 
rend der  Cur  Kälberblasen,  über  leidende  Hände  Handschuhe  von  Leder, 
if)  Sind  dadurch  die  Frostbeulen  vertreiben,  so  verhüte  man  sie  im  nächst- 
folgenden Winter  durch  die  angegebenen  Präservative,  reibe  bei  den  erstell 
Spuren  die  Theile  mit  Schee,  fomentire  mit  Chiorkalksolution  oder  mit  So- 
lutio  aluminis  ( 335  >n  *  ®  Wasser),  wasche  sich  stets  mit  kaltem  -  Wasser 
und  lasse  die  leidenden  Theile  sanft  elektrisiren  ( J# . ).  Den  Frost  in  den 
Fussen  verhüten  Socken  von  Wachsleinwand  und,  sobald  es  Winter  wird 
und  schon  früher  Frostbeulen  da  waren,  Einreibungen  von  grüner  Seife  1 
Theil  und  Terpentbinöl  8  Theile.  e)  Sind  die  Frostbeulen  aufgebrochen 
und  in  Eiterung  übergegangen,  so  (riebt  es  bässliehe  Geschwüre  mit  Neigung 
zu  schwammigem  Fleische.  Fette  Satben  passen  hier  gar  nicht;  besser  ist 
eine  S-*lbe  von  Eidotter  und  Pcrubalsam  ana,  und  darüber  Empl.  saturni- 
num.  Nach  der  Heilung  wasche  man  die  Stellen  mit  Spiritus  camphorat., 
Decoct.  quercus,  Salicis,  und  vermeide  jeden  schnellen  TeMperaturwechsel. 
Auch  dient  zum  Verbinden  eiternder  Frostbeulen  Folgendest  Snpon.  ve- 
nct.  concis.  5j,  Camphorae  3ft>  Spirii»  vini  gnllici  gjjj.  Stent  m  loco  calido 
per  24  Horns,  f)  Sind  bei  gichtischen  Personen  die  Frostheulen  langwierig 
geworden,  haben  sie  schon  mehrere  Winter  hindurch  den  Kranken  geplagt, 
to  schlagen  oft  die  kräftigsten  Mittel  fehl,  Hier  bedarf  es  der  iiinern  Ant- 
arthritica.  Äusserlich  leistete  mir  hier  die  Elektricität  gute  Dienste.  Ich 
stellte  die  Kranken  ins  elektrische  Bad  und  zog  vorsichtig  mit  dem  Con- 
duetor  Funken  aus  den  leidenden  Theüen,  wenigstens  täglich  */j  Stunde  lang, 
und  mehrere  Wochen  fortgesetzt.  'Ausserdem  wurden  die  Theile  mit  Wachs- 
taffent  in  Form  von  Handschuhen,  Strümpfen  etc.  bedeckt  und  innerlich  fol- 
gendes Pulver  gereicht:  Piperis  eubebnrum,  Orulor.  c  anfror.  y  Fol.  sen- 
nae,  Cort.  JTinterani ,  —  aurantior.,  Bacc.  juniperi,  Sinap.  albi,  Elacos. 
juniperi  ana.gft.  M.  f.  p.  S.  2 — 9mal  täglich  einen  Theelöflel  voll.  Der 
Erfolg  konnte  nicht  günstiger  seyn  als  er  war* 

Perodynia»  s.  Cardialgia. 

Perturbatio  erltica*  liierunter  verstehen  die  Autoren  bald  e'n 
Heftiger  werden  der  Krankheitszufälle  kurz  vor  eintretender  Krise,  einen  tu« 
multuarischen  Lebenszustand,  der  oft  von  guter  Vorbedeutung  ist  (s.  Cr  »eis 
und  Morbus),  bald  eine  Störung  der  schon  eingetretenen  Krise,  z.  B.  der 
kritischen  Sputa  bei  Pneumonie  durch  eingetretenen  plötzlichen  Durchfall. 

Pertussis.  Keuchhusten,  s.  Tu ssis  contulsiva. 

Perviyllfuni,  Agrypnia. 

Pessariuin,  der  Motterkranz.  Ist  ein  Werkzeug  zur  Zurückhal- 
tung eine«  MutT  er  Vorfalls;  s.  Prolapsus  uteri. 

Pestilens  fauclum  afTeetio*  So  nannte  man  in  Spanien  und 
Italien  vor  einigen  Jahrhunderten  den  Oarotiüo  (s.  A  n  g  i  n  a  gangraenosa). 

4 Pestis,  die  Pest,  die  Pestkrankheit.    Ist  diejenige  Seuche, 
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welche  seit  Jahrhunderten  Millionen  Menschen  dem  Tode  geopfert  hat:  Wir 
unterscheiden  im  weitem  Sinne  1)  Pestis  occidentalü,  die  abendländi- 
sche Pest  oder  das  gelbe  Fieber,  ein  sowol  auf  miasmatischem  als 
contagiösem  Wege  sich  verbreitendes  Übel  (s.  Febris  flava).    2)  Pestis 
orienlalis,   contagiosa,  Pestilentia  orientalisy  Febris s  seu  Synochu*  pestilen- 
tintis,  Locmtu ,  z/otfioe  der  Griechen,  die  orientalische,  levantische 
Pest.    Unter  Pest  im  engern  Sinn  verstehen  wir  nur  die  letztere  als  ein 
rein  contagiöses  Übel,  und  von  dieser,  die  uns  seit  fast  einem  Jahrhunderte 
in  Folge  der  Quarantaineanstalteu  der  östreicher  verschont  hat,  ist  auch 
aliein  hier  die  Rede.    Symptome.    Oft  gar  kein  oder  ein  nur  kurzes 
Stadium  prodromorum,  fast  immer  schneller  Ausbruch  der  Krankheit  selbst 
unter  folgenden  Zufällen:  grosse  Niedergeschlagenheit  des  Gemütbs,  Abspan- 
nung der  Kräfte,  Mattigkeit,  Kopfschmers,  Betäubung,  Schwindel,  Appetit- 
mangel, auffallende  Veränderung  der  Gesichtszuge,  Schlafsucht,  Bruststiche, 
Brennen  in  der  Cardia,  krampfhafte  Bewegungen  der  Extremitäten,  gleich 
anfänglich  oder  am  Sten,  4ten  Tage  Schauder  im  Rückgrat,  starker  Frost 
mit  darauf  folgender  heftiger  innerer  Hitze  bei  zugleich  kalter  Haut,  Die- 
ne* Fieber  hat  nur  selten  einen  entzündlichen,  häufiger  einen  galligen,  am 
häufigsten  einen  typhösen,  putriden  Charakter;  nach  Bcrends  ists  oft  eine 
Febr.  acuta  recidua,  die  bis  zum  40sten  Tage  dauern,  aber  auch  dann  noch 
tödten  kann.    Die  Augen  sind  geröthet  und  ein  pathognomonisches  Zeichen 
sind  glänzende  Blutstreifen  im  innern  Augenwinkel  (Wolmar),  der  Blick  ist 
ängstlich  wild,  die  Sehkraft,  wie  alle  übrigen  äussern  Sinne,  geschwächt; 
zuweilen  beginnt  das  Fieber  mit  Kkel,  Erbrechen,  wodurch  grüne  Stoffe 
entleert  werden,  oder  mit  galligem  oder  blutigem  Durchfall}  dabei  fürchter- 
liche Angst,  Unruhe.   In  regelmässigen  und  günstigen  Fällen  bilden  sich  am 
Sten,  4ten  Tage  der  Krankheit,  in  bösartigen  Fällen  später,  schon  ent- 
zündliche Drüsengeschwülste  in  den  Weichen,  an  den  Schenkeln,  in  den  Ach- 
selhöhlen, am  Nacken  (Bubones  pestilentiales ) ,  oder  Geschwülste  der  Ohr- 
drüseo  (Parotidei)  mit  einem  bis  zum  *  siebenten  Tage  dauernden  continoirli- 
chen  8cb weisse,  worauf  das  Fieber  naeblässt  und,  wenn  die  Beulen  eitern, 
der  Kranke  als  gerettet  angesehen  werden  kann.    In  andern  Fällen  kommen 
böse  Pestbeulen  (Anthraces,  CarbunculT)  hinzu,  die  fast  immer  den  Tod  ver- 
künden, in  den  fleischigen,  häutigen  Theilen  des  ganzen  Körpers,  meist  am 
Halse,  aber  auch  an  den  Armen,  den  Schenkeln  vorkommen  und  die  Krank- 
heit um  so  bedenklicher  machen,  je  früher  sie  erscheinen,  je  bleifarbiger,  11- 
■vider,  violetter  sie  aussehen,  je  schneller  sie  brandig  werden  und  je  weniger 
sie  in  Eiterung  kommen.    Man  kann  überhaupt  zwei  Stadien  der  Krankheit 
annehmen:  das  nervöse  und  das  faulige  (v.  Mertens):  im  letzteren  erschei- 
nen die  Bubonen,  Pestbeulen,  Parotiden,  wozu  sich  häufig  noch  Petechien 
und  Vibices,  grosse,  blutige,  braune,  schwarze,  bleifarbne,  den  ganzen  Kör- 
per bedeckende  Flecke  und  Striemen,  als  Zeichen  völliger  Sepsis  der  Säfte 
hinzugesellen ;  auch  bösartiges  Friesel  und  primäre  Petechien  sind  hier  oft 
zugegen:  kommen  zu  diesen  jene  secundären  Petechien  und  Vibices  hinzn, 
so  dsss  sie  alle  durcheinander  stehen,  dann  ists  sehr  schlimm.  Ausgänge 
der  Pest.   Am  sichersten  ist  eine  günstige  Entscheidung  der  Krankheit  am 
4ten  bis  9ten  Tage  dqrch  Entzündung  und  Eiterung  der  Bubonen  zu  er«* 
warten,  besonders  wenn  sie  am  Unterleibe  sitzen  (gefährlicher  sind  die  Par- 
otiden); nach  Wolmar  (s.  unt)  wird  der  Körper  dadurch,  sowie  auch  durch 
primäre  Petechien  vom  Peststoffe  befreiet.    In  sehr  schlimmen  Fällen  fallt 
der  Mensch  apoplektisch  nieder  und  ist  todt,  noch  ehe  das  Pestfieber  be- 
ginnt {Sydenham')»   So  war  es  s.  B.  häufig  beim  sogenannten  schwarzen 
Tode,   wozu  sich   Lungenbrand  gesellte,  der  Fall.     Er  raffte  vom  Jahr 
1S*7  —  50  in  Europa  den  vierten  Theil  aller  Einwohner,  circa  25  Millionen 
Menschen  hinweg  ( s.  Hecker  in  dessen  Lit.  Annalen  der  ges.  Heilkunde. 
183t.  Febr.  S.  153).    In  weniger  schlimmen  Fällen  erfolgt  der  Tod  häufig 
am  5ten,  7ten,  9ten  Tage  oder  später  durch  Sepsis  der  Säfte,  Vernichtung 
der  Nerven  kraft,  also  durch  Erschöpfung,  Paralyse  oder  auch  in  Folge  des 
Brande«,  wobei  die  Leichen  schwarzblau  aussenen.    Prognose.    Ist  im 
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Ganzen  schlimm.  Ein  guter  Ausgang  ist  zu  hoffen,  wenn  die  Ermattung, 
Betäubung  und  Fieberhitze  nicht  zu  gross  ist,  wenn  mit  oder  bald  nach 
dem  Fieber  ein  reichlicher  allgemeiner  Sch weiss  eintritt,  wenn  die  Bubonen 
hell  bleiben,  leicht  in  Eiterung  übergehen  und  das  Fieber  einen  entzündlichen 
oder  galligen  Charakter  hat.  Bei  typhösem  und  fauligem  Fieber,  also  in 
der  Mehrzahl  der  Fälle,  ist  die  Prognose  sehr  schlimm,  und  gehen  die  Bu- 
bonen in  Brand  über  oder  verschwinden  sie  schnell,  so  ist  der  Tod  fast 
immer  vor  der  Thür.  In  manchen  Pestepidemien  starben  */,,  ja  %  der  Er- 
krankten und  pft  wurde  %  der  Bevölkerung  befallen.  (S.  Klein*»  Wegwei- 
ser am  Krankenbette.  Aus  dem  Latein.  Th.  1.  Gotha  1828.  8.  108  sq.). 
Wesen  der  Pest.  Besteht  in  einem  contagiösen  Fieber  von  oben  gedach- 
tem Charakter,  das  mehr  arme,  im  Elend  lebende»  kachektische,  aber  auch 
starke,  vollsaftige,  sowol  m&nnliche  als  weibliche  Individuen  ergreift  Ob 
der  Mensch  nur  einmal  oder  öfter  im  Leben  davon  ergriffen  werde,  ist  noch 
nicht  ausgemacht;  ebenso  wenig  ist  es  gewiss,  ob  die  levantische  Pest,  wie 
Hufeland  und  Hetike  wollen,  eine  exanthematische  Krankheit  sey  oder  nicht. 
So  viel  wissen  wir  indessen,  dass  sie  sich  durch  ein  temporäres,  fixes,  io 
der  Luft  nicht  auflösliches ,  von  Aussen  mittheilbares,  leicht  an  wollenen, 
baumwollenen  und  seidenen  Zeuchen,  an  Pelzwerk  and  thierischem  Fett  haf- 
tendes thierisches  Contagium  von  unbekannter  chemischer  Mischung  fort- 
pflanze, besonders  durch  unmittelbare  Berührung  mit  Pestkranken  oder  sol- 
cher 8tofTe,  die  das  Pestgift,  den  Peststoff  enthalten,  dessen  vorzügliches 
Vehikel  der  aus  den  Pestbeulen  fliessende  Biter  ist.  öl,  Wein,  Essig,  Ho- 
nig, Getreide  und  Mehl  sind  ganz  verdachtlos,  höchst  verdächtig  aber  Leib- 
wäsche und  Kleider.  Ausserdem  hat  die  Erfahrung  fast  als  gewiss  bestä- 
tigt, dass  der  Peststoff  in  freier  Luft  bis  z|i  sechs  Wochen,  in  verschlosse- 
nen Räumen  aber,  z.  B.  in  inridrten  Waaren,  selbst  noch  nach  Jahren  seine 
Wirksamkeit  behalten  und  also  noch  anstecken  kann;  vorzüglich  ist  dies  der 
Fall  bei  Mangel  an  gesundheitspolizeilicher  Aufsicht,  wie  z.  B.  in  Asien  und 
der  europäischen  Türkei,  wo  nach  den  Grundsätzen  des  Fatalismus  aus 
Vorurtheil  und  Aberglauben  dem  Übel  nicht  gesteuert  wird;  auch  Lebensart 
und  Klima  im  Orient,  z.  B.  in  Ägypten  das  Wehen  der  Chamsinswinde  zur 
Mittagszeit,  entfaltet  das  Pestgift  leicht  und  verbreitet  es  weiter  (Wolmttr). 
In  lebenden  Körpern  kann  der  Peststoff  nicht  länger  als  15  Tage  verbor- 
gen liegen,  in  welcher  Zeit  er  seine  Wirkungen  verräth  (Jos.  Bemt ),  des- 
halb sind  auch  in  der  Regel  20  Tage  Quarantaine  hinreichend.  Sind  die 
Pestleichen  völlig  erkaltet  und  erstarrt,  so  findet  keine  Ansteckung  mehr 
statt  Nach  der  Meinung  der  Alten  stammt  die  Pest  aus  Äthiopien,  von  da 
soll  sie  sich  nach  Ägypten  und  Griechenland  verbreitet  und  den  übrigen 
Ländern  mitgethetlt  haben.  Nach  Wolmar  soll  sie  von  Konstantinopel 
nach  Ägypten  eingeschleppt  worden  und  in  letzterem  Lande  nicht  einhei- 
misch seyn,  wie  ihn  dies  eine  14jährige  Erfahrung  gelehrt  habe.  Nach  all- 
gemeinen Beobachtungen  ist  die  Direction  der  Pest  eine  solche  von  Osten 
nach  Westen.  Dass  das  Obel  aber  auch  ohne  Einwirkung  eines  Contagiums 
unter  gewissen  Bedingungen  entstehen  könne,  beweiset  sein  Vorkommen  nach 
Hungersnoth,  bei  Belagerungen  in  Ägypten  und  Kleinasien,  wo  bestimmte 
Einflüsse  der  Atmosphäre  endemisch  sind;  auch  das  Aufhören  der  Pest,  so- 
bald Winde  und  Kalte  eintreten,  und  die  von  Diemerbroeck ,  Orraeus  und 
Hildanus  beobachteten  Fälle  von  sporadischer  Pest  scheinen  dahin  zu  deu- 
ten. (Alles  dies  ist  noch  kein  Beweis  gegen  die  Contagiosh&t  der  levanti- 
schen Pest,  da  auch  contagiöse  Übel  unter  dem  Einflüsse  der  Luftconstition 
stehen,  die  sie  unter  Umständen  begünstigen  und  die  Empfänglichkeit  dafür 
im  lebenden  Organismus  steigern  oder  verringern  und  ganz  hemmen  kann. 
Contagion,  Endemie,  Miasma,  Epidemie,  alles  dieses  sind  Verstandesbegriffe, 
wovon  die  Natur  nichts  weiss,  die  auch  vielleicht  in  ihr  nie  so  getrennt 
vorkommen  als  in  unsern  feinen  Unterscheidungen.  Most).  Cur  der  orien- 
talischen Pest.  Die  Cura  prophylactica  besteht  in  sorgfältiger  Sperrung  der 
inficirten  Länder  und  Ortschaften,  wie  sie  im  civiltsirten  Europa  jetzt  allge- 
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als  leblosen  Gegenstände  wahrend  40  Tagen  (daher  der  Name  Quarantäne), 
also  in  gnt  eingerichteten  Quaraataineanstalten,  die  vor  allen  andern  Schutz- 
mitteln den  Voraug  verdienen  (a.  Fücher  ,  Über  die  QuaranUineanstalten  zu 
Marseille.  Leipzig,  1805.  Lange,  Über  die  Lebenaordnung  zur  Zeit  epide- 
misch grassirender  Faulheber,  besonders  der  Pest.  Hermannstadt,  1896. 
Jot.  Berat,  Über  die  Pestansteckung  und  deren  Verhütung.  Wien,  1882. 
recens.  in  Göttinger  gel.  Anzeigen  Stück  125.  August  1834).  Unsicherer 
aind  daher  die  von  Larrey  empfohlenen  Blasenpflaster  und  Fontanellen,  wel- 
che nach  ihm  die  Europäer  in  Syrien  mit  Nutzen  angewandt  haben  sollen. 
Auch  rühmt  man  eine  heitere,  ruhige  Gemüthsstimmung,  eine  nahrhafte, 
kräftige  Kost,  die  Räncheruogen  mit  aalzsauren,  Salpetersäuren  and  Chlor- 
dämpfen und  die  von  dem  englischen  Generalconsul  Georg  Balduin  empfoh- 
lenen Öleinreibungen,  sowie  die  Inoculation  des  Pestgifts,  um  eine  gutarti- 
gere Krankheit  zu  erregen  etc.  Die  Schutzkraft  aller  dieser  Mittel  ist  aber 
keine  positive?  die  der  Öleinreibungen  hat  sich  nicht  immer  bestätigt,  nnd 
Wolmar  sah  von  der  Inoculation  keine  Wirknag.  Vor  Kurzem  will  man 
auf  Cephalonia  beobachtet  haben,  das«  Kalomel  in  starken  Gaben  nebst  Mer- 
curialfrictionen  die  Pest  verhüten,  doch  nur  dann,  wenn  sie  eine  »starke  Sa- 
livation  erregen.  Doch  stehen  diese  Beobachtungen  noch  zu  einzeln  da,  und 
ohne  Quarantaineanstalten  wird  Europa  von  der  Pest  wol  nicht  verschont 
bleiben  (s.  v.  Froriefe  Notisen  1828.  Bd.  XIX.  Nr.  11  —  28).  [Der  Dr. 
Roman  TschetirHn  theilt  interessante  Beobachtungen  über  die  morgenländi- 
sche Pest  mit,  welche  in  den  Jahren  1828  n.  29  unter  den  russischen  Trup- 
pen des  transkaukasischen  Corps  herrschte  (s.  Hecker's  Wissenacha  Wiche 
Annal.  der  ges.  Heilk.  Bd.  II.  Hft.  2.  1835.  8.  186  u.  f.),  woraus  evident 
hervorgeht,  das«  kein  Mittel  so  wirksam  zur  Verhütung  nnd  zor  Deslnfectiop 
des  Peststoffs  sey,  ala  das  kalte  Wasser,  sowol  zum  Waschen  nnd  Baden 
des  Körpers,  als  auch  zur  Reinigung  verdächtiger  Kleidungsstücke  etc.  an- 
gewandt. Durch  dieses  Mittel  ward  es  möglich  der  Pestkrankheit  unter  je- 
nen Truppen  schnell  Grenzen  zu  setzen;  —  wiederum  ein  Beweis,  we  Ich 
ein  .grosses  nnd  wichtiges  Heilmittel  das  kalte  Wasser  sey  (Most) ;  a.  Hy- 
drioiateria  nnd  Panacea].  Die  therapeutische  Cur  besteht 
nach  Wolnutr  (Abbandl  über  die  Pest,  nach  14jährigen  eigenen  Beobach- 
tungen und  Erfahrungen.  Mit  Vorrede  von  C.  W.  Hufeland.  Berlin,  1827.) 
darin,  die  mit  Verarbeitung  und  Ausstossung  des  Pestcontagiums  beschäf- 
tigte Naturkraft  so  wenig  wie  möglich  mit  Mitteln  zu  bestürmen  und  die 
Behandlung  nach  der  Constitution  des  Kranken  und  dem  Charakter  des  Fie- 
bers genau  einzurichten.  Kr  Hess  nach  Umständen  zur  Ader,  oder  gab  ein 
Brechmittel,  verordnete  in  zahlreichen  Fällen  erweichende  Kly  stiere,  küh- 
lende säuerliche  Getränke,  kühle  Zimmerluft,  kühle  Waschungen,  nnd  suchte 
den  Ausbruch  der  Petechien  und  die  Eiterung  der  Bubonen  zu  befördern« 
Die  Beobachtung,  dass,  wie  das  Jahr  1829  in  der  Moldau  und  Walachei 
bewiesen  hat,  bei  eintretender  Kälte  die  Pest  verschwindet,  giebt  den  Fin- 
gerzeig zur  kühlenden  äusserlichen  Behandlung  durch  kalte  Waschungen  etc. 
Nach  Baldwm  (Oecervas.  circa  un  nuovo  apezifico  contro  la  peste,  über- 
setzt von  Scheel,  1801)  und  dem  Grafen  Leopold  von  Berchtold  (Nachricht 
von  dem  im  St.  Antoniusspital  zu  Smyrna  mit  dem  besten  Erfolg  gebrauch- 
ten Mitte),  die  Pest  zu  heilen  und  sich  vor  solcher  zu  bewahren  etc.  Wien, 
171?8)  sind  Einreibungen  der  ganzen  Körperoberfläche  mit  lauwarmem  Baumöl 
(sterk  nnd  geschwind  binnen  drei  Minuten  angewandt  nnd  bei  den  ersten 
Symptomen  der  Krankheit)  zu  veranstalten.  Entsteht  darnach  hinlänglicher 
Schweiss,  so  werden  sie  täglich  nur  einmal,  ist  er  unvollkommen,  öfter  wie- 
derholt, bis  der  Kranke  gleichsam  im  Schweisse  schwimmt,  wozu  oft  meh- 
rere Pfunde  Öl  erforderlich  sind;  der  Schweiss  muss  gut  abgewartet  und 
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Erkältung  vermieden  werden.  Sind 

putridus  eingetreten,  so  passen  die  Öleinreibungen  nicht  mehr,  deren  gute 
Wirkung  überhaupt  nicht  so  bestimmt  eintritt,  ala  jene  Lobredaer  wollen 
(a.  Wotf,  Waa  ist  von  den  Öleinreibungen  in  der  Pest  zn  halten?  etc. 
Hermannstadt,  1798)  und  es  sind  meist  nur  kräftige  Reizmittel  indicirt. 
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Hat  das  Fieber  auch  einen  entzündlichen  Charakter,  so  muss  dennoch  das 
antiphlogistische  Verfahren  höchst  behutsam  in  Anwendung  gebrecht  werden, 
«od  bald  darauf,  oft  schon  sebr  früh,  sind  Excitantia  nnd  Diaphoretica  nö- 
thig,  als:  Angelica,  Valeriana,  Serpentaria,  bei  galligem  Fieber  lpecacuanha 
als  Brechmittel;  bei  dem  häufig  vorkommenden  typbösen  und  putriden  Cha- 
rakter müssen  die  allerkräftigsten  Reizmittel  gebraucht  werden,  als:  Tinct. 
angelica e,  serpentariae,  valerianae,  Kampher  in  grossen  Dosen,  edler  Wein; 
dabei  Meidung  und  Beschränkung  aller  starken  Ausleerungen,  Beseiti- 
gung heftiger  Zufälle  gleich  anfangs  durch  zweckmässige  äussere.  Mittel) 
so  rieb  man  in  einigen  Fällen  die  Haut  mit  Eis  und  brachte  dadurch 
8ch weiss  hervor.  Bei  heftigen  Schmerzen  gab  man  innerlich  Opium,  doch 
mit  Vorsicht  (s.  Fe  bris  putride)  und  sorgte  dafür,  dass  Bubonen  her- 
vortraten oder  dass  man  die  schon  entstandenen  fixirte  und  in  Eiterung 
brachte,  weichen  Zweck  man  bei  heftigem  Schmerze  an  den  bekanoten  Stel- 
len durch  Cataplasmata  emollientia  mit  Hyoscyamus,  Cicuta,  Opium,  und 
wenn  die  Schmerzen  unbedeutend  sind,  durch  Auflegen  reizender  Umschläge 
mit  Zwiebeln,  Senf,  Kniplastr.  cantharidum,  selbst  durch  Kauteruiren  zu  be- 
fördern sucht.  Bemerkt  man  nur  irgend  Fluctuation,  so  öffne  man  diese 
Geschwülste  und  suche  sie  in  tüchtiger  Eiterung  zu  erhalten.  Auch  beim 
Anthrax  ist  dies  Endzweck;  man  befördere  hier  die  Lebeosthätigkeit  durch 
den  innerlichen  und  äusserlichen  Gebrauch  des  Kamphers  (der  China,  des 
Chinins  und  der  Arnica  innerlich),  und  behandle  das  Obel  wie  jeden  andern 
Carbunculus  roaligous  mit  gleichzeitigem  Faulfieber  (s.  Anthrax  und  Fe- 
bril putride).  C.  Ä.  Tott. 

•Petecliiae,  Peticulae,  Pestichiae,  Puncticulae,  Purpura  maligna, 
Lenticulae  Fracattori,  JIoQtfvga  Graecorum,  die  Petechien,  Pele- 
schen.  Ist  ein  bald  acutes,  bald  chronisches  Leiden,  wobei  eigentüm- 
liche, den  Flohstichen  ähnliche,  röthliche  oder  livide,  oder  schwärzliche 
Flecke  auf  der  Haut  zum  Vorschein  kommen ,  wozu  bald  sich  ein  Fieber 
gesellt,  bald  vorhergeht,  bald  nachfolgt,  bald  ganz  fehlt.  Wir  unterschei- 
den daher  k 

A.  Petcchiae  acutae,  febriles,  Febril  petechiali*,  peticutatis,  pulicularis, 
die  acuten  Petechien,  das  Petechial-  oder  Fleckfieber.  Sym- 
ptome. Es  erscheinen  auf  der  Haut  kleine,  nur  selten  (und  auch  dann 
nur  wenig)  über  die  Epidermis  sich  erhebende,  gewöhnlich  flache,  Hirse- 
korn- oder  Linsengrösse  haltende,  anfänglich  den  Flohstichen  ähnliche  Flecke, 
die  sich  aber  von  letztern  dadurch  unterscheiden,  dass  in  ihrer  Mitte  der 
Stichpunkt  fehlt,  dass  sie  beim  Fingerdrucke  verschwinden,  nachher  aber 
wieder  zum  Vorschein  kommen.  Ihre  Farbe  ist  bald  bleichroth,  gelblich, 
bald  ins  Violette,  Bräunliche,  Schwärzliche  spielend,  oft  ganz  schwarz  (Pe- 
techine  aeihiopicae).  Zuerst  sind  sie  meist  blass  gefärbt,  späterhin  werden 
sie  dunkler,  und  zuweilen  wechseln  sie  schnell  ihre  Farbe,  bald  sind  sie  dif- 
fus, in  der  Mitte  hochroth,  gegen  die  Peripherie  allmälig  ihre  Rothe  ver- 
lierend, bald  circumscript,  überall  gleich  roth,  scharf  begrenzt.  In  der  Re- 
gel <  sind  sie  rund,  seltener  ungleicbmässig  gestaltet;  sie  erregen  weder 
Schmerz  noch  Jucken,  verrathen  weder  eine  erhöhte,  noch  eine  verminderte 
Temperatur,  brechen  bald  in  geringerer,  bald  in  grösserer  Zahl  hervor,  wo 
sie  in  letzterm  Falle  der  Haut  scheinbar  ein  marmorirtes  Ansehen  geben. 
Da  ihr  Umfang  gering  ist,  so  werden  sie,  besonders  wenn  sie  Brünette  be- 
fallen und  in  geringer  Zahl  da  sind,  leicht  übersehen;  am  zahlreichsten  er- 
scheinen sie  auf  der  Brust  und  dem  Rücken,  an  der  innern  Seite  der  Schen- 
kel, am  Halse,  Bauche,  ganz  besonders  aber  zwischen  dem  Ellbogen  und 
der  Handwurzel,  selten  im  Gesiebt,  oft  aber  dann  selbst  im  Weissen  des 
Auges;  auch  an  iunern  Theilen  sollen  sie  sogar  vorkommen.  Sind  sie  in 
grosser  Zahl  vorbanden,  so  flieasen  sie,  besonders  an  der  Schulter,  leicht 
zusammen  (Petechial  confluentes);  in  bösartigen  Fällen  sind  sie  sebr  dunkel 
gefärbt;  erscheinen  von  der  Grösse  eines  preussischen  Thalers,  ja  einer 
Hand,  untermischt  mit  ötreifen,  Strichen  ( Ecchymoses ,  Vibices),  wobei  die 
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Nase  oder  der  grosste  Theil  des  Gesichts  oft  ganz  schwarz  aussieht,  der 

Rftcken  wie  mit  Ruthen  gepeitscht  erscheint  etc.  Nicht  selten  plaUen  sol- 
che  grosse  Ecch^mosen,  oder  ea  bilden  aich  Hvide  Blasen,  welche  dann  ein 
missfarbiges  Blut  geben.  Die  Petechien  sind  entweder  ein  idiopathisches 
T^bel,  das  sich  aus  krankhaft  erhöhter  Venosität  etc.  entwickelt,  oder  sie 
kommen  secundür  zu  fehlerhaft  behandelten  entzündlichen,  gastrischen,  ner» 
▼Ösen,  malignen,  intemittirenden ,  exanthematischen  Fiebern;  an  Blattern, 
Frieseln,  zu  Aphthen  (Berends)y  selbst  zu  Icterus,  Pemphigus  und  Ccphalae- 
matoma  neonatorum  (Linge).  Sie  stehen  3 — 4,  ja  7  — 14  Tage,  während 
der  Kranke  zugleich  an  einem  Fieber  leidet,  dessen  Charakter  bald  mehr 
entzündlich,  nervös,  bald  mehr  gallig  unj}  faulig  iat.  Oft  stehen  die  Flecke 
während  der  ganzen  Krankheit  und  verschwinden  nicht;  oft  ist  letzteres  in- 
dessen auch  der  Fall  und  es  entstehen  dann  am  2ten,  Sten  Tage  (ein  böses 
Zeichen)  mehrere  Eruptionen,  selbst  noch  am  9ten,  Ilten  Tage,  zugleich 
unter  starken  Seh  weissen  und  Abscessbildung,  wodurch  die  Krankheitszu« 
fälle  bald  gemindert  werden,  bald  nicht.  Nach  Wkhmnnn ,  Betend*  und 
eigenen  Beobachtungen  verlieren  aich  die  Flecke  in  glücklichen  Fällen  all* 
mälig  und  ohne  Abschuppung,  daher  sie  kein  Exanthem  zu  nenneu  sind  (?  3f  ). 
Unter  den  acuten  Petechien  unterscheiden  wir  o)  Febris  petcchialis  conta- 
giosa, infectorin,  primaria,  das  contagiöse  Petechialfieber.  Die 
Symptome  sind:  Nervenzufälle,  die  aich  vor  dem  Ausbroch  der  Petechie« 
oft  bis  zu  einem  hohen  Grade  steigern ,  in  leichten  Fällen  Giiederzittern, 
leichte  Delirien,  in  schlimmem  eine  Art  Typhomanie,  gelinde  hydrophobische 
Zufälle,  Neigung  mit  Heftigkeit  und  oft  auszuspeien,  kurz  vor  dem  Ausbru- 
che heftige  Convulsionen,  Niedergeschlagenheit,  IVlissmutb,  Druck  und  Voll- 
heit  in  den  Präcordien,  Leibesverstopfung,  Aufgetriebenheit  des  Leibes  in 
der  Nabelgegend,  zuweilen  massiger  Speichelflusi.  Die  Zunge  ist  häufig 
rein,  roth,  zuweilen  livide,  das  Fieber  ist  heftig,  aber  remittirend,  mit  Frost, 
worauf  trockne  brennende  Hitze  und  heftiger  Durst  folgen.  Unter  solchen 
Zufallen  brechen  nun  die  oben  beschriebenen  Petechien  hervor;  oft  ver- 
schwinden sie  schnell  wieder,  worauf  daa  Fieber  sich  verschlimmert;  oft 
kommen  sie  aber  an  den  kritischen  Tagen  wieder,  daher  die  Krankheit  bis 
in  die  Ste,  4te  Woche  dauern  kann,  in  vielen  Fällen  aber  auch  schon  am 
Ilten  Tage  die  Flecken  vergeben,  wobei  die  Zunge  belegt  wird,  und  Einige 
eine  feine  Abschuppung  der  Haut  beobachtet  haben  wollen.  Nach  Fra- 
cnstori,  Sarcone,  Sydcnham,  Haxhorn,  Burserius  zeigen  sich  in  schlimmen 
Fällen  heftige  Schmerzen  im  Hinterhaupt,  grosse  Angst,  pleuritische  Zufälle, 
Stupor,  Coma ,  asthenische  Entzündung  der  Unterlei bsorgane.  b)  Petcchiat 
acutae  seewidariae.  Sie  kommen  als  Symptom  und  schlimmes  Zeichen  zu 
anomal  verlaufenden  oder  verkehrt  behandelten  gastrischen,  venösen,  rheu- 
matischen, katarrhalischen,  nervösen  Fiebern,  zu  acuten  Exanthemen,  wozu 
die  epidemische  Witterungs-  und  die  individuelle  venöse  Leibesconstitution 
oft  viel  beiträgt.  Zu  erkennen  geben  sie  sich  durch  die  Natur  eines  acuten 
Exanthems  oder  als  kritische  Ablagerung  kohlenstoffiger  Substanzen  (zu 
venösen  Blutes)  unter  der  Haut,  oder  in  Folge  paralytischen  Zustandes  der 
peripherischen  Gefässmündungen  oder  einer  Entmischung  des  Blutes,  wo 
dann  im  Hautorgan  besonders  Eccbymosen  und  Vibices  sich  zeigen  und  die 
Petechien  unregclmassig  gestaltet,  auch  dunkler  von  Farbe  sind  und  ohne  , 
Desquamation  verschwinden,  c)  Petechiae  acutae  tymjitomaticae*  Sie  er- 
scheinen in  Folge  von  Blutzersetzung  bei  Febris  putride,  bei  schlecht  be- 
handelten entzündlichen  und  gastrischen,  auch  exanthematischen  Fiebern»  sie 
bilden  aich  oft  aoa  den  primären  Petechien  hervor,  fühlen  sich  breiig  an, 
sind  des  Eindrucks  fähig,  dunkel  von  Farbe  und  bilden  Blasen,  die  ein  ent- 
mischtes Blut  entleeren;  der  Charakter  des  Fiebers  ist  meist  putride,  ver- 
bunden mit  passiven  Blutungen  etc.  Diagnose.  Nach  11 'ichmann  unter- 
scheidet sich  der  Morbus  maculosus  vom  Fleckfieber  durch  die  Fieberlosig- 
keit,  den  langsamem  Puls  als  in  gesunden  Tagen,  durch  das  Vermögen, 
ausser  dem  BetU  zu  •seyn,  durch  die  Abwesenheit  jedes  unangenehmen 
Gefühls*  .die  Mattigkeit  ausgenommen,  durch  das  seltene,  nie  epidemische 
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oder  contagiöse  Auftreten  der  Blutfleckenkrankheit,  durch  da«  Gefahrlose 
derselben,  wenn  sie  anders  richtig  behandelt  wird.  Das  Fleckfieber  befällt 
dagegen  mehrere  Individuen  zu  gleicher  Zeit,  ist  meist  sehr  gefährlich, 
herrscht  in  Dörfern,  Städten,  Krankenhäusern  raeUt  contagiös  etc.  Aus- 
gänge. Heilsame  Krisen  sind:  copiöse  breiartige  Sedes,  starke  8ch weisse, 
mehrere  Tage  anhaltende  Schlaflosigkeit,  reichlicher  Aosfluss  eines  zähen 
Speichels,  Abgang  Ton  Würmern;  .seltener  stellen  sich  kritische  Blutflüsse 
ein.  Erfolgt  in  schweren  Fällen  am  7ten,  Ilten,  ja  gleteo  Tage  nicht  der 
Tod,  so  bleiben  doch  oft  Krankheiten,  Geschwulst  der  Parotiden,  Abscesse 
In  edlen  und  anedlen  Theilen,  Friesel,  Wassersucht,  Icterus  zurück.  Ur- 
sachen sindt  bei  den  acuten  aecundären  und  symptomatischen  Petechien 
scharfe  faulige  Saburra  in  den  ersten  Wegen,  schadhafte  faulige,  verdorbene 
Luft,  daher  die  Häufigkeit  des  Übels  in  Spitälern,  Gefängnissen!  auf  Schif- 
fen; bei  dem  primären  acuten  Kleckfieber  bemerken  wir  aber  oft  ganz  heitere 
trockene  Luft  und  keine  auffallenden  Witterungsverbältnisse ,  wo  also  eine 
uns  unbekannte  eigenthümliche  Luftconstitution  die  Krankheit  zuweilen  zu 
begünstigen  scheint,  besonders  wenn  Noth,  Elend,  schlechte  Nahrung  hin- 
zukommt. Nach  Omodei  u.  A.  liegt  der  Krankheit  ein  eigenes  Contagiosa 
zum  Grunde,  das  nur  durch  unmittelbare  Berührung  sich  mittheilt,  sich  erst 
gegen  den  Vierten  Tag  des  Fiebers  reprodacirt,  während  der  Dauer  der 
Krankheit  aber  nicht  fortbesteht)  nur  dynamisch,  nicht  durch  Absorption  auf 
die  Berührungsstelle,  einwirkt,  nicht  an  Lerchen,  an  dem  Scbweisse,  den 
Haaren,  auch  nicht  am  Getreide  oder  Fleisch,  sondern  nur  auf  der  Haut  der 
Petechien  selbst  haftet,  weder  in  der  Luft  auflöslich  ist,  noch  durch  den 
Wind  verbreitet  wird,  sich  aber  durch  Wolle,  Baumwolle,  Pelzwerk,  Haare, 
Fett  etc. -fortpflanzt,  unabhängig  von  Jahreszeit  und  Ort  ist,  die  Menschen 
nur  selten  verschont.  Nach  Puchelt,  Sundelin  und  dem  Verfasser  sind  sowol 
die  acuten  primären  als  secundären  Petechien  ein  Krankheitszustand,  ausge- 
hend von  krankhaft  erhöhter  Venosität,  venöser  Dyskrasie  der  Blutmasse, 
die  Petechien  also  etwas  Kritisches,  ein  Bestreben  der  Naturkraft,  jene 
Dyskrasie  auszugleichen  (??  JoT.).  Cnr.  Zur  Verhütung  des  acuten  Fleck- 
fiebers und  der  acuten  symptomatischen  Petechien  dient  Meidung  der  gele- 


len  Ursachen,  Vermeidung  der  Ansteckung  durch  übersalzsauze  Rän- 
cberungen  (s.  Fumigatio),  frische  Luft,  frisches  reines  Wasser,  Essig; 
bei  der  Notwendigkeit,  sich  der  Gefahr  aussetzen  so  müssen,  nehme  man 
täglich  einigemal  SO  —  50  Tropfen  Elix.  aetd.  Hallerl  in  Wasser  (Richter), 
reibe  den  Körper  mit  Baumöl  ein  and  lege  sich  ein  Vesicator.  perpetuum 
oder  eine  Fontanelle.  Bei  den  ersten  Spuren  der  Ansteckung  hilft  beson- 
ders ein  kräftiges  Emeticum.  Hinsichtlich  der  therapeutischen  Cur  behan- 
deln wir  das  Fieber  seinem  Charakter  gemäss.  Ist  dieser  entzündlich,  dann 
vorsichtig  ein  Aderlass,  kalte  Waschungen  und  Begicssungen  nach  Currie, 
kühles  Verhalten,  innerlich  Pot.  Riverii  c.  soeco  citri  parat.,  säuerliche  Ge- 
tränke: Acet.  concentratum  mit  Syrup.  rub.  idaei;  auch  bei  der  nervösen 
Form  passen  anfangs,  den  Aderlass  ausgenommen,  fast  keine  andern  Mittel, 
erst  später,  am  Ende,  der  Krankheit,  dienen  nach  Umständen  Valeriana, 
Wein,  China  mit  Serpentaris,  Äther,  aber  kein  Kampher.  Bei  wirklich  fau- 
ligem Charakter  passen  anfangs  Arnica  mit  Acet.  vini,  Mineralsäuren,  Aqua 
oxymuriatica,  bei  Sordes  ruuss  ein  Brechmittel  vorhergehen  (s.  Febris  pu- 
trid a).  Reinlichkeit,  frische,  kühle  Luft,  kalte  Waschungen,  Sturzbäder 
sind  auch  hier  Hauptmittel.  Im  Allgemeinen  suchen  wir  beim  Fleckfieber 
die  Leber-  und  Darmthätigkeit  zu  befördern  und  so  die  krankhaft  erhöhte 
VenosHät  zu  mindern.  Hier  dienen  nach  Umständen  Crem,  tartari,  Sal 
Glauben,  Magues.  carbon.,  Tamarinden,  Katossel,  selbst  lofns.  sennae,  Ja- 
lape,  Rheum,  und  in  solchen  Gaben,  dass  taglich  2 —  3  Sedes  erfolgen; 
doch  setze  man  bei  wirklicher  Adynamie  diese  Mittel  nicht  so  lange  fort 
und  gehe  bald  zur  Arnica,  China  und  den  Mineralsäuret^  über ,  besonders 
bei  den  symptomatischen  Petechien  mit  trockener,  dörrw  Haut  und  Pi 
lyse  des  peripherischen  Gefässsystems,  wo  besonders  Ka optier  und 
und  Öcrpentaria,  iadidrt  sind,  desgleichen  ~" 
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Spirit.  camphorat.,  terebinthinat. ,  Einhüllen  des  ganzen  Körpers  In  Flanell, 
welcher  mit  Jft  Kampher  und  Vitelk  ovi  bestrichen  worden. 

B.  Petechiae  chronica*,  afebriles,  apyretae ,  die  chronischen  Pe- 
techien, welche  häufig  auch  secundäre  Petechien,  doch  ohne  Fieber,  sind. 
Symptome.  An  verschiedenen  Tbeilen  des  Körpers  erscheinen  grössere 
oder  kleinere,  den  acuten  Petechien  höchst  ähnliche -Flecke,  doch  ohne  Fie- 
ber oder  sonstiges  auffallende«  Missbefinden,  so  dass  der  Kranke  nasser 
Bette  seyn  und  selbst  seinen  Geschäften  nachgehen  kann,  wenn  anders  ihn 
das  Gefühl  von  Mattigkeit  und  Trägheit  nicht  daran  verhindert.  Diese 
Flecken  stehen  oft  wochenlang,  verschwinden  bei  der  Besserung  nur  un- 
merklich und  ohne  -Anschoppung ,  lassen  sich  mit  dem  Finger  nicht  weg- 


drücken ,  erscheinen  höchst  selten  im  Gesichte,  sind  nicht  kritisch  und 
ben  selbst  noch  in  der  Leiche  sichtbar.  Bei  langer  Dauer  und  Vernachläs- 
sigung können  sie  in  brandige  Geschwüre  übergehen  und  dann  kann  Zehr- 
fieber  hinzukommen,  ödem  der  Füsse,  scorbutische  Zufälle  etc.  Ursachen. 
Schwächliche,  bleiche,  kachektische  Sutyecte ,  die  in  Schmuz  und  Unrein- 
lichkeit  leben,  schlechte  Nahrung  gemessen,  bekommen  sie  leicht,  besonders 
wenn  acute  exanthemische  Übel,  acute  Petechien,  schwere  intermittirende 
Fieber,  scharfe  Saburra  in  den  ersten  Wegen  vorhergingen  oder  bei  ihnen 
noch  stattfioden.  Das  Wesentliche  dieser  Petechien  ist  Extravasat  von 
venösem  Blute  aus  dem  geschwächten  oder  völlig  paralysirten  peripherischem 
Gefäassy stem  unter  der  Haut.  Cur.  Ist  die  des  Grundübels,  der  Kachexie. 
Bei  gastrischen  Uneinigkeiten  zuerst  Emetica  und  Purgantia,  hinterher 
Mineralsäuren ,  China,  Roth  wein,  dabei  Reinlichkeit,  frische  Luft  etc., 
überhaupt  die  Behandlung  und  Diät,  wie  bei  Scorbut  und  Morbus  maculo- 
sus  Werlhofil  C.  A.  To«. 

Nachschrift  des  Herautgebers.  Da  ich,  besonders  in  der  Zeit 
des  französischen  Krieges  (1813 — 16),  vielfach  Gelegenheit  gehabt  habe, 
das  Fleckfieber,  Febrii  petechial*  purpurata,  auch  Typhus  belliau,  Ty- 
phut contagiosum  cercWalis  genannt,  zu  beobachten,  desgleichen  nicht  sel- 
ten in  meiner  Armenpraxis  die  secundären  sowol  fieberlosen  als  fieberhaften 
Petechien;  so  theile  ich  hier  noch  folgende  Bemerkungen  mit.  1)  Für  die 
Praxis  statoire  ich  mit  Himhf  nur  zwei  Arten  Petechien :  a)  Petechiae  acutae, 
febriles,  criticae,  auch  Pebris  petechiaiis  purpurata  genannt,  und  £>)  Petechiae 
secundariae,  symptomaHcae,  non  criticae,  pulicares  cum  et  eine  febre.  S)  Was 
nun  a  anbetrifft,  so  gehört  die  Krankheit  allerdings  su  den  Exanthemen  und 
also  mit  Blattern,  Masern,  Scharlach  etc.  in  eine  Reihe.  Sie  ist  echt  con- 
tagiös,  aber  nichts  weniger  als  neu,  denn  schon  Roboretus  erwähnt  dersel- 
ben, und  Rurserius  hat  sie  (fnstit.  Vol.  II.)  sehr  gut  beschrieben.  In  ßufe- 
land'g  Bibliothek  der  prakt.  Heilkunde  von  1813,  14  und  15  finden  wir  Aber 
die  schlimme  Epidemie  dieser  Jahre  gute  Auszüge  aus  den  neuesten  Schrif- 
ten, welche  von  Hildenbrandt,  Hartmann,  Becker,  Ackermann,  Wedemeyer 
u.  A.  in  dieser  Zeit  edirt  worden  sind.  In  altern  Schriften  ist  diese  Krank- 
heit unter  der  Benennung  rother  Hund  (in  Holland),  Purpurfieber, 
Purpura  maligna  oft  beschrieben,  obgleich  auch  Fälle  von  bösartigem  Schar- 
lach hier  mit  unterlaufen.  Um  den  Verlauf  der  Febril  petechiaiis  purpurata 
besser  zu  übersehen,  haben  Wedemeyer  u.  A.  die  Krankheit,  wie  sie  mir 
noch  aus  jener  Zeit  erinnerlich  ist,  zweckmässig  in  mehrere  Stadien  einge- 
teilt. 8tadium  I,  das  der  Ansteckung.  Sie  erfolgt  sehr  leicht,  selbst 
durch  die  nächste  Umgebung  der  Kranken,  durch  die  Luft.  Bs  sind  Bei- 
spiele vorhanden,  dass  vorbeigeführte  kranke  Kriegsgefangene  die  Znschauer 
in  freier  Luft  und  ohne  unmittelbare  Berührung  angesteckt  haben  (Himly). 
In  Privathäusern  sah  man  ebenso  wenig  wie  in  den  ersten  Tagen  in  den 
Spitälern  Viele  angesteckt  werden,  aber  desto  mehr  späterhin,  besonders 
auch  in  engern  Zimmern  und  Gefängnissen,  ohne  dass  die  Menschen  sich 
berührten,  Beweis  genug,  dass  die  Luft  ansteckend  geworden  und  also 
OmodeVs  Ansicht  (s.  oben)  nicht  ganz  richtig  ist,  dass  vielmehr  das  Ty- 
phuscontagium  weit  flüchtiger  und  in  der  Luft  auf  löslicher  als  das"  der  Pest 
sey.    Dass  indessen  das  Übel  sich  zuweilen  auch  miasmathiscb  entwickeln 
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könne,  beweisen  viele  Thatsachen,  wo  es  ohne  Ansteckung  in  engen,  mit 
Menschen  sehr  gefüllten  Zimmern  und  bei  schlechter  Nahrung,  Unreinlich- 
keit,  Sorgen  und  Angst  entstand,  dann  aber  sich  contagiös  weiter  verbrei- 
tete. Auch  hierin  stimmt  die  Krankheit  mit  Scharlach  und  Masern  völlig 
überein,  die  bei  uns,  z.  B.  in  Rostock,  häufig  erst  miasmatisch  entstehen 
und  erst  spater  contagiös  werden.  Das  Typhuscontaginra  verkriecht  sich  in 
Winde,  Kleidungstücke,  daher  hier  die  Nothweudigkeit  eines  Desinfecüone- 
verfahrens  mittels  Chlors,  Ausweissen  und  Scheuern  der  Zimmer;  doch  weiss 
man  noch  nicht  genau,  wie  lange  es  hier  seine  Kraft  behält«  Das»  auch 
Reconvalescenten  Gesunde  anstecken  können,  davon  habe  ich  mich  öfters 
überzeugt,  besondere  cur  Zeit  der  Desquamation.  Nichte  befördert  die  An- 
steckung mehr  ala  Furcht,  Niedergeschlagenheit,  Nacht  Schwärmer  ei,  Aus- 
schweifungen in  Baccho,  Venere,  Apolline  et  Minerva,  gerade  wie  bei  Pest, 
Cholera  und  Febris  flava.  Nicht  selten  vergehen  8  —  14  Tage,  ehe  der 
Angesteckte  krank  wird,  in  den  meisten  Fällen  aber  nur  drei  Tage.  Sta- 
dium II,  daa  der  Opportunität  Es  dauert  5—7  Tage,  besteht  in  Ner- 
venverstimnrungen,  Unbehagen,  Zittern  der  Hände,  Druck  in  den  Präcor- 
dien,  Rückenweh,  elektrischem  Zucken  in  demselben.  In  zwei  Fällen  dauerte 
es  nur  24  Stunden  (Jttosf).  Stadium  III,  Stadium  invasionis.  Die  Krank- 
heit selbst  beginnt  mit  einem  Fieber,  das  6  — 12  Stunden  anhält,  wobei  an- 
fangs kein  eigentlicher  Frost,  nur  heftiger  Schauder,  Zerschlagenheit,  Muth- 
loaigkeit,  hinterher  aber  bald  die  brennendste  Hitze,  Calor  montax,  grosser 
Durst  etc.  stattfinden.  Stadium  IV,  Stadium  evolutionis,  inflammatoriom, 
irritationis  liildeiibrandt.  Ks  dauert  sieben  Tage,  das  Fieber  hat  den  Cha- 
rakter einer  Synooba  nervosa  (s.  Febria  inf lammatoria),  und  ist  oft 
mit  gastrischen,  katarrhalischen,  selbst  rheumatischen  Zufällen  complicirt; 
daher  meist  Rothe  und  Thränen  der  Augen,  veratopfte  Nase,  etwas  Angina, 
Hasten,  Gliederschmerz,  weiss  belegte  Zuge,  Magendrücken,  Ekel,  Erbre- 
chen, Schwindel,  rothes  Gesicht,  oft  recht  kräftiger,  voller  Puls,  Betäubung; 
am  Sten  4ten  Tage  etwas  Nasenbluten  mit  Erleichterung,  Gefühl  von  Span- 
nung in  den  Parotiden,  Brustschmerz.  In  dieser  Zeit  zeigt  sich  zuerst  daa 
Exanthem,  die  Flecke  sind  roseoroth,  etwas  erhaben,  verschwinden  beim 
Fingcrdruck,  kommen  aber  nach  aufgehobenem  Drück  gleich  wieder  zum 
Vorschein;  sie  stehen  4 — 5  Tage,  werden  dann  bleich,  achmuzig  gelb,  und 
schuppen  etwas  ab.  Oft  ist  der  Ausschlag  nur  höchst  unbedeutend.  Am 
Sten  und  7ten  Tage  exacerbirt  das  Fieber  in  der  Regel,  doch  ist  der 
Kranke  auch  in  der  bessern  Zeit  nie  ganz  ohne  Fieber,  daher  der  Typus 
meist  eine  Continna  remittena,  selbst  Continua  continens.  Stadium  V, 
Stadium  nerrosum  HUdcnbrandt.  Es  dauert  vom  8ten  Tage  der  Krankheit 
(des  Fieberausbruchs)  bis  zum  17ten  Tage.  Zuerst  kommt  eine  starke  Fie- 
berexacerbation  mit  vermehrter  Hitze,  dürrer  Zunge,  dürrer  Haut;  Naae  und 
Lippen  bekommen  ein  schwärzKcbes  Ansehn,  der  frühere  Brustschmerz,  der 
Husten  verschwindet,  dagegen  tritt  Neigung  zur  Diarrhöe,  Meteorismus, 
Schluchzen  ein,  der  Harn  blass,  wa»serhell,  der  Puls  schwach,  wallend, 
nicht  sehr  frequent,  abef  sehr  wandelbar,  dabei  Plattliegen,  Zittern,  Seh- 
nenhüpfen, leichte  Zuckungen,  besonders  im  Schlünde,  Blasenkrampf,  Stupor, 
Sopor,  Typhomanie,  Delirien,  Neigung  zum  Selbstmord  (ein  junger  Arzt  ia 
Preussj  Minden  schnitt  sich  in  der  Raserei  mit  einem  Kasirmesser  den  Haie 
durch).  Am  lOten,  Ilten  Tage  bessern  sich  viele  Kranke,  so  dass  manche 
schon  das  Bette  verlassen,  am  12ten,  13ten  wird  es  wieder  etwas  schlim- 
mer; alsdann  tritt  Stadium  VI,  das  Stadium  der  Krise  am  Hten  Tage 
ein:  nämlich  unter  Kopfschmerz  starker  Sch weiss,  Nasenbluten  mit  Erleich- 
terung, übelriechende  Durchfälle,  freie  Expectoration,  flüssig  werdende  Nase, 
ao  dass  die  schwarzen  Borken  sich  lösen.  Dieses  Stadium  dauert  12  —  18 
Stunden,  beginnt  zuweilen  aber  erst  am  17teu  Tage  der  Krankheit.  Sta- 
dium VII,  jStadium  decrementi.  Der  Kranke  erwacht  wie  ans  einen  Rau- 
sche. Daa  Gesicht  wird  blaseer,  der  Appetit  stellt  eich  ein,  der  ganze  Ha- 
bitus drückt  Wohlbehagen  ans,  die  Gemüihsstimmung  ist  fröhlich,  daa  Ge- 
hör noch  etwas  stumpf.    Stadium  VUI,  Stadium  reconvalescenüae.  Die 
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Oberhaut  schuppt  sich  fein  ab,  zoweilen  aber  auch  la  benotenden  Lappen, 
meist  fallen  die  Haare  ans,  die  Nägel  zeigen  einen  eigenen  Abschuss,  gehen 
in  seltenen  nnd  schweren  Fällen  Wol  ganz  ab;  die  Kranken  fühlen  sich  sehr 
wohl,  ihre  Sinnlichkeit  erwacht  oft  stark,  s.  ß.  der  Geschlechtstrieb,  ehro^ 
nische  Obel,  woran  sie  früher  litten,  z\  B.  Gicht,  verschwinden,  die  Kräfte 
kehren  bald  zuröck  und  der  Kranke  wird  in  geraumer  Zeit  nicht  wieder 
angesteckt,  in  der  Kegel  zum  zweitenmal  gar  nicht  (ich  überstand  1814 
diese  Krankheit  und  bin«  obgleich  ich  später  mit  Fleck  fieberkranken  in 
Hospitälern  genug  zusammengekommen ,  seit  der  Zeit  stets-  verschont  geblie- 
ben). 3)  Der  eben  beschriebene  Verlauf  des  Purpurfleckfiebers  findet  zwar 
In  der  Mehrzahl  der  Fälle  statt«  doch  giebt  es  noch  mehrere  Anomalien. 
Im  Stadium  1  und  II  hat  das  Übet  oft  ganz  den  Anstrich,  als  wolle  eine 
Tntermilteus  kommen;  alsdann  ist  die  Krankheit  meist  sehr  leicht.  Andere 
Kranke  sah  ich,  die  kaum  zwei  Tage  lang  das  Bette  hüteten;  sie  gingen 
umher,  das  Exanthem  war  gering,  das  Ganze  hatte  den  Anstrich  eines 
katarrhalisch-rheumatischen  Fiebers,  Bei  Robusten  zeigt  sich  im  4ten  Stadium 
oft  heftige  Affection  des  Gehirns,  der  Lunge,  der  Parotideo,  nie  Angst  ist 
gross,  das  Exanthem  will  nicht  heraas,  dabei  anhaltendes  Erbrechen.  Hier 
hilft  nur  ein  Aderlass,  worauf  bald  der  Ausschlsg  kommt,  und  die  Zufälle 
gelinder  werden,  besonders  wenn*  zugleich  die  kalten  Waschungen  und  kühle 
Luft  fleissig  in  Anwendung  gebracht'  werden.  Win  leioht sieh  hier,  selbst 
noch  im  Stadium  nervosum,  Hirnentzündung  bildet,  ist  bekannt;  ja  Marrus 
erklärt  die  ganze  Krankheit  dafür,  was  aber  einseitig  ist.  Zuweilen  kommt 
Miliaria  zu  den  Petechien;  hier  war  meist  die  Behandlung  zu  erhitzend; 
kommen  Petechlae  symptomatica*  hinan,  so  ist  es  sehr  schlimm,  nnd  hier 
erst  kann  man  mit  Recht  von  einem  putriden  Charakter  reden  und  Kampber^ 
Serpeotaria  etc.  Verordnen.  4)  Was  überhaupt  die  Cur  des  Porpurfleck- 
fiebers  betrifft,  so  vergesse  man  nie,  zuerst  den  Charakter  der  Epidemie  zn 
erforschen.  Ich  habe  das  Übel  nur  als  Synocba  nervosa  gesehen,  dies  mag 
die  Regel  seyn,  und  die  putriden  Fälle  mögen  zu  den  Ausnahmen  gehören. 
Eine  verkehrte  Behandlung  hat  die  traurigsten  Folgen  und  der  Tod  folgt 
durch  Apoplexie  oder  später  durch  Febris  putride  in  Folge  der  reizenden, 
erhitzenden  und  der  versäumten  ausleerenden  Mittel.  In  einem  Gebirgsdorfe 
ohnweit  Nenndorf  (in  dem  Deistergebirge)  herrschte  vor  einigen  Jahren  die 
Krankheit,  die  Wohlhabenden  brauchten  den  nächsten  Arzt,  der  nur  Kam- 
pher und  Valeriana  reichte,  sie  starben  fast  alle;  die  Armen  dagegen,  die 
keinen  Arzt  haben  konnten  und  viel  Waaser  tranken,  auch  viel  saure  Milch, 
genasen  fast  Alle.  Daher  war  man  in  der  Brown'« eben  Periode  auch  bei 
der  Cur  dieser  Krankheit  so  unglücklich,  wie  zu  den  Zeiten,  wo  die  Alexi- 
pbarmaca  noch  an  der  Tagesordnung  waren.  Auch  die  Ansicht  Einzelner, 
das«  Fleck  -  und  Faulfieber  identisch  Beycn,  führte  zu  keinem  Glütfk.  Die 
Unterschiede  zwischen  beiden  wird  kein  Praktiker  verkennen  (s.  Febris 
putride),  wobl  aber  die  grossen  Nachtheile  der  Antiputredinosa  am  unrech- 
ten Orte  einsehen.  Da  der  Fiebercharakter  des  Übels  es  deutlich  ausspricht, 
dass  es  eine  Synocha  nervosa  mit  Neigung  zu  Encephalitis,  Hepatitis,  Pneumo- 
nia,  Angina  sey,  so  dienen  alle  diejenigen  Mittel,  welche  bei  Febris  inflam- 
matoria  angegeben  sind:  als  gelinde  Purgiraalze,  Tamarinden,  Mulken,  ein 
paar  Mal  des  Tages  1— -2  Gran  Kalomel,  äusserlich  kühle  Luft,  kalte  Wa<? 
schungen,  Sturzbäder,  unter  Umstanden  Acidum  oxymuriat.  etc.,  doch  ver- 
gesse man  nicht,  dass  die  Krankheit,  wie  jedes  Exanthem,  ihren  bestimmten 
Verlauf  hat  und  man  mit  einem  sanften  Verfahren  oft  mehr  ausrichtet  als 
mit  heroischen  Mitteln.  So  lasse  man  nicht  ohne  hinreichende  Indication 
zur  Ader,  am  wenigsten,  wenn  die  Krankheit  schon  über  neun  Tage  ge- 
währt bat.  Es  genügt,  wenn  der  Kranke  die  ersten  nenn  Tage  täglich  nur 
2 — Smai  Leibeaölfnung  hat  &)  In  Betreff  der  Prognose  muss  man  hier 
sehr  vorsichtig  seyn.  Ich  habe  Kranke  plötzlich  sterben  sehen,  bei  denen 
fast  kein  einziges  drohendes  Symptom  stattfand,  aber  ich  habe  auch  andere 
Flecktieberkranke  mit  den  schlimmsten  Zufällen:  mit  Cystospasmus,  Ischurie, 
Halskrämpfen ,  Schluchzen,  selbst  mit  Opisthotonus  etc.  genesen  sehen;  ja 
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dies  war  häufig  dar  der  Fall,  wo  alle  arztliche  Hülfe  fehlte  und  die  Kranken 
im  Freien  lagen  oder  auf  offenen  Wagen  transportirt  wurden.   Den  Sturm 
solcher  Zufälle  durch  die  zweckmässigsten  Interna  stets  beschwichtigen  zu 
wollen,  ist  ein  Wahn,  wovon  man  um  so  schneller  zurückkommt,  je  mehr 
man  einsieht,  dass  heroische  Mittel,  z.  B.  Opium,  Kampher  etc.  hier  nur  den 
Tod  um  so  schneller  herbeiführen.    Ich  gab  in  mehreren  Fällen  der  Art 
solche  Mittel  innerlich  gar  nicht,  verordnete,  ut  aliquid  fecisse  videatur,  et- 
was Emuls.  amygdalarum,  ohne  allen  Zusatz,  sorgte  für  kühle,  frische  Luft 
durch  stetes  öffnen  der  Fenster  und  Thüren,  und  Hess  mit  dem  grössten 
Nutzen  Kopf,  Gesicht,  Hals,  Brust  und  Arme  mit  8  Theilen  kaltem  Wasser 
und  1  Tbeil  Aeid.  oxymuriaL  waschen,  und  ich  hatte  das  Glück,  Mehrere 
dadurch  in  Schweiss  zu  briogen  und  —  sie  genasen.    Vor  dem  l5ten  Tage 
der  Krankheit  wird  indessen  der  umsichtige  Arzt  seine  Prognose  nicht  be- 
stimmt aussprechen.   Bei  richtiger,  d.  h.  öfters  exspectatlver,  sanfter  Be- 
handlung (die  bei  allen  Exanthemen  Glück  macht),  bei  kühler  Temperatur 
des  Zimmers,  fortgesetzten  Waschungen,  bei  frühzeitig  genommenem  Vomitiv 
und  beim  Gebrauch  gelinder  Furgirsalze  während  der  ersten  acht  Tage 
starben  der  Regel  nach  und  bei  Febris  petechialis  purpurata  vulgaris,  die 
stet«  eine  Synocha  nervosa  ist,  von  100  Kranken  kann  4.   Des  Kalomels 
bedarf  es  nier  nicht  immer  \  doch  scheint  es  in  kleinen  Dosen,  s.  B.  Abends 
und  Morgens  1  Gr.,  besonders  in  den  ersten  fünf  Tagen,  der  Krankheit  ei- 
nen gelindern  Verlauf  zu  geben  (Wim/y),  obgleich  von  Hildenbrandl  seinen 
Gebrauch  fürchtet  und  der  Meinung  ist,  dass  es  colliquative  Diarrhöen  er« 
rege.    Dies  thut  es  bei  tonst  Gesunden  nicht,  wol  aber  befördert  es  einen 
massigen  und  erwünschten  kritischen  Durchfall  (Most).    Will  man  die  Pro- 
gnose feststellen,  so  siehe  man  seinen  Schiusa  aus  dem  Complex  aller  Zei- 
chen;   denn  ein  einzelnes  Zeichen  gilt  nichts,   und  es  starben  die  Kran- 
ken, z.  B.  oft  bei  dem  besten  Pulse.    Weiber  genesen  leichter  als  Männers 
wenn  letztere  vorher  an  Leberfehlern  und  Unterleibsstockungen  oder  an  Sy- 
philis litten,  so  wird  die  Prognose  schlimmer.    Gute  Zeichen  sind:  Frei- 
williges Erbrechen  in  den  ersten  Tagen  der  Krankheit  mit  Verminderung 
der  Besinnungslosigkeit,  massiges  Nasenbluten  am  5ten,  7ten  Tage  mit  Er- 
leichterung der  Kopfschmerzen,  massiger  freiwilliger  Durchlall  in  den  ersten 
Tagen,  wodurch  die  Congestion  zum  Kopfe  und  zur  Leber  gemindert  wird, 
leichte  Brustbeschwerden,  im  Stadium  nervosum  massiger  Durst,  etwas  feuchte 
Zunge,  remittirender  Fiebercharakter  mit  ruhigen  Morgenstunden  und  massi- 
gen Abendexacerbationen,  leichte  Kopfaffectionen ,  Schwerhörigkeit  gegen 
den  lOten,  12ten  Tag.    Schlimme  Zeichen  sind  dagegen:  Grosse  Ver- 
änderung der  Gesichtszüge,  sehr  aufgetriebenes  oder  zusammengefallenes  Ge- 
sicht gleich  zu  Anlange  der  Krankheit,  was  auf  Congestion  oder  Schwäche 
deutet,  frühes  Hervortreten  des  Exanthems,  sehr  früh  sich  bildende  Ge- 
schwulst der  Parotiden,  zumal  an  beiden  Seiten,  sehr  rothe  Augen,  unab- 
lässig heftiges  Deliriren,  unwillkürliches  öfteres  Greifen  nach  den  Genitalien, 
was  auf  bedeutende  Affection  des  kleinen  Gehirns  deutet,  schweres  Schlucken, 
Glossoplegie,  Cystospasmus,  Singultus,  Floccilegium,  Meteoriamua,  Tympa- 
nitis,  Unwirksamkeit  der  applicirten   Vesicatorien ;   im  Stadium  nervosum 
grosse  Angst,  Schmerz  in  der  Cardia,  in  der  Lebergegend,  wobei  der  Kranke, 
wenn  man  darauf  drückt,  Grimassen  schneidet,  kleiner,  sehr  frequenter  Puls, 
sehr  lange  stehende,  bald  verschwindende,  bald  wiederkommende  Petechien, 
untermischt  mit  Friesel,  mit  symptomatischen  Petechien.    Hier  möchte  der 
innerliche  und  äusserliche  Gebrauch  der  Aqua  oxymuriatica  allen  andern 
Mitteln  vorzuziehen  seyn,  abwechselnd  gereicht  mit  Infus,  flor.  und  Decoct. 
rad.  arnicae.    Bei  heftigen  Krämpfen  dienen  Kly stiere  von  Asa  foetida,  bei 
schwerem  Gehör  eine  Purganz  aus  Merc.  dulc.  und  ein  Vesicatorium  im 
Nacken.     6)  Dass  Vesicatoria  perpetua  und  Fontanellen  bei  Fleckfteber 
nicht  vor  der  Ansteckung  sichern,  wie  Bittige  wollen,  lässt  schon  die  That- 
sache  vermutben,  dass  Verwundete  und  Personen  mit  grossen  Geschwüren  in 
den  Spitälern  dennoch  oft  angesteckt  worden  sind.    Weit  mehr  leisten  be- 
stimmt Waschungen  mit  kaltem  Wasser  und  oxygenirter  Salzsäure,  frische 
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Luft,  massiges  Leben  und  Muth  (i.  Wedemeyer,  Über  Kr  kennt  nies  und  Be- 
handlung des  ansteckenden  Typhus.  Halberstadt,  1814).  7)  Die  Annahme, 
dass  sowol  die  acuten  primären  als  secundiren  Petechien  ihre  nächste  Ur- 
sache in  krankhaft  erhöhter  Venositat,  in  venöser  Dyskrasie  suchen,  wie 
SunJelin  u.  A.  wollen,  ist  noch  sehr  problematisch,  und  bis  jetzt  für  die 
Praxis  nicht  fruchtbringend  geworden.  Bei  den  secundären  fieberhaften  und 
fieberlosen  Petechien  mag  dies  eher  der  Fall  seyn,  und  der  Gebrauch  der 
Gebrauch  der  Mineralsäuren  ist  hier  von  ganz  besonderem  Nutzen. 

PoteeriianoHis.  Bedeutet  nach  Kraus  Petechialfieber,  Andere  nen- 
nen so  die  Blutfleckenkrankheit}  s.  Morbus  maculosus  haemorrha- 
gicus Werlhofii. 

Peticulae,  Petechiae. 

Ptaaeltlfl,  Entzündung  der  Krystalllinse,  s.  Lentitls. 
Phacoi,  s.  Ephelides. 

PhacymeniUs,  Entzündung  der  Linsenhaut,  a.  Lentitls. 

Phaenomenographia.  Ist  Beschreibung  der  Krankh  eits- 
erscheinungen. 

ia.    Ist  die  Lehre  yon  den  Erscheinungen 
(de.  gesunden  und  kranken  Lebens). 

PhaenomenoNCopla.    Ist  Beobachtung  und  Untersuchung  der 

Krankheitserscheinungen,  welche  für  Ph  aenomenogeaie,  d.  i.  Krzeu- 
gung  und  Entstehung  der  Erscheinungen,  wichtig  ist. 

Phafaona,  Heisshunger,  s.  Appetitus  morbosus. 


Phasredacna,  fressendes  Geschwür,  ».  B.  bei  Herpes  exedens,  t. 
Ulcus. 


Phalacra,  Kahlkopf,  s.  Alopecia. 
Phalacroma,  Phalacroeis,  Phalacrotet,  Kahlheit}  s.  Alopecia. 

Phalansroslflu  So  nennt  Galen  die  Einwärtskehrung  der  Augenli- 
derhaare. Auch  heisst  so  das  Wachsen  der  Augenwimpern  in  doppelter  oder 
dreifacher  Reibe;  s.  Trichiasis. 

Phallalfrja.  Ist  andauernder  Schmers  im  Penis,  der  verschie- 
dene Ursachen  Dabcn  kann. 

a.  Gonorrhoea,  1  ntlammatio  urethrae.  ^ 

Phallorrliagia,  Blutung  aus  dem  Penis,  s.  Haematuria  »111- 
latitia. 

Phallorrhoea,  s.  Gonorrhoea. 

Phallorrhoiachesis,  plötzliche  Verhaltung  des  Tripperausfluascs, 
s.  Gono  rr  hoea. 


>,  leere,   eitle   Vorstellung,    ein  Trugbild, 
z.  B.  bei  Delirium,  bei  psychischen  Kranken  etc.,  daher  Phnntasmoscopia, 


l,  Verstopfung  des  Schlundes,  z.  B. 
durch  Geschwülste,  Struma,  fremde  Körper  (s.  Asphyxia  durch  fremde  im 
Schlonde  stecken  gebliebene  Körper). 


Pharynpeury§ma,  krankhafte  Erweiterung  des 
Sehl  u  ndes. 

Pharyngitis,  Schlundentzündung,  s.  Angina  pharyngea. 

Pharyngoccle,   s.  Hernia  oeaophagl,  Prolepsus  osso- 

phagi. 

Pharyngolysls,  Phatyngopkyüt ,  Lähmung  der  Schlundmuskeln,  a. 
Dysphagia  paralytica. 
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lMiaryneorrtia^Ia,  Blutung  au  dem  Schlünde,  •.  Haeraorrba- 

gia  Tontriouli  etc. 

FhnryiiffONpnNmu»,  s.  Dysphagie  spastica. 

Vliaryiififotomia,  sogenannte  Erö f f nung  des  S chlund es.  Ist 
diejenige  Operation ,  wo  wir  mittels  des  Pharyngotoins  oder  einer  bewickel- 
ten Lanzette  mit  freier  Spitze  einen  Abscess  im  Schlünde  oder  an  den  Man- 
deln öffnen.    S.  Abscessus  pharyngis,  tonsillarum. 

I" hat norr tia c^ia,  Zahnhöblenblutfluss,  s.  Haemorrhagia  oria. 

riuTca,  Anschwellung  der  Parotiden,  nach  Hippokrates,  s.  Inflam- 
matio  parotidea.  ... 

I»heuffydron ,  Wasserscheu,  s.  Hydrophobie. 

Phlmoslev  Verengerung  der  Vorhaut.  Ist  derjenige  Zu- 
stand, wo  die  Vorhaut  nicht  über  die  Eichel  zurückgezogen  werden  kann. 
Die  Folgen  sind  Verhaltung  des  Schleims  in  den  Littre'scheh  Drüsen,  was 
zur  Blennorrhoe  «er  Bichel  (  Bai  anoble nnorrhoea)  Anlas*  giebt,  erschwertes 
Harnlassen,  Üetunderupg  des  Cuitus,  je  nach  dem  Grade  des  Übels.  Wir 
unterscheiden  1)  Phimosis  acquinla,  inflammatoria,  wobei  nicht  blos  die  Vor- 
haut,  sondern  auch  die  Eichel  geschwollen  und  etwas  entzündet  .ist.  Die 
vorzüglichsten  Veranlassungen  sind:  Syphilis,  Gonorrhöe,  Onanier/ Condylo- 
inata  an  der  Eichel  *  an  der  Vorhaut.  Cur,  *.  Gonorrhoen.  2)  Phi- 
mosis adnatri.  Sie  kommt  als  Vitium  primae  fomatlotife  Wct* ' sehen  vor. 
Zuweilen  ist  die'  Öffnung  sehr  eng  und" mit  einem  sehnigen  Ringe  umgeben 
und  die  Kinder  schreien  jedesmal  beim  Harnlassen.  Hier  mache  man  die* 
Beschneidung.  In  andern  Fällen  von  angeborener  Phimose  ist  es  hinrei- 
chend ,  einen  Einschnitt  in  die  Vorhaut^  zur  Seite  der  Eichel  zu,,  machen. 
Bei  Vielen  hat  das  Übel  wenig  zu  bedeuten,  nur  beim  Coilus  fühlen  sie 
Schmerz;  hier  hilft  auch  nur  die  Incision.  Geschieht  dies  nicht,  so  entsteht 
beim  ersten  Coitus  leicht  eine  Paraphxmosis  tx  PhimoH  naturaU,  wodurch 
die  Eichel ,  ebenen  ;wie:  bei  Parapöiuiosi*  ez  Phimosi  inflaminatoriä,*sehr  an- 
schwillt, bedeutende  Entzündung,  Schmerzen  entstehen  und,  wird  die  Ein- 
schnürung nicht  gehoben,  Brand  folgen  kann.  Ohne  einen  gewissen  Grad 
Ton  Phimose,  ohne  Anschwellung  der  Eichel  und  Einschnürung  des  Orifictum 
praeputii  als  den  nächsten  Ursachen  des  sogen,  spanischen  Kragens 
kann  keine  Paraphtmose  entstehen.  Letztere  nennt  v.  Wnlther  ein  Ectro- 
pium praeputii,  indem  sie  ganz  dem  Ectropium  palpebrarum  entspricht.  Cur. 
Kalte  Umschläge,  Blutegel;  hinterher  versuche  man  die  Vorhaut  ohne  Ge- 
walt über  die  Eichel  zu  drücken*  Gelingt  dies  nicht,  so  schneide  man  die 
Hautfalte  ein;  hilft  auch  dies  nicht,  so  bringe  man  eine  Sonde  unter  die 
aufgerollte  Vorhaut  und  mache  mit  dem  ■'  Pottaschen  Messer  den  Schnitt. 
Rust  schiebt  die  Hoblsonde  bis  zur  Eichelkrone,  setzt  dann  das  Bistouri 
äusserlich  hier  so  an,  dass  er  die  Vorhaut,  indem  er  auf  das  Ende  der  Hobl- 
sonde das  Messer  setzt,  hier  zuerst  durchschneidet  und  dann  den  Schnitt 
von  Oben  nach  Unten  auf  der  Hohlsonde  vollendet.  Ich  habe  ohne  Schnitt 
Phimosen  und  Paraphimosen,  wenn  sie  noch  frisch  waren  und  bei  Gonorrhöe 
entstanden,  durch  Umschläge  von  Eztr. ,  saturn  i  §jj,  Aq.  Goulardi  3  vjjj  und 
Tioct.  opii  3jj  *  lauwarm  übergeschlagen,  in  Menge  geheilt.  Es  giebt  auch 
eine  Paraphimosis  artificialis,  welche  sich  zuweilen  Knaben  durch  die  Spiele- 
rei, einen  Faden  um  die  Eichel  zu  legen,  machen.  Die  Eichel  schwillt  nun 
sehr  an,  man  kann  nicht  mehr  beikominen,  um  den  Faden  zu  lösen,  und  die 
Vorhaut  kann  brandig  werden.  Cur.  Ist  dieselbe,  wie  bei  der  ersten  Art 
der  Paraphimose. 1  ' 

pressio. 

I*hlebarterIodialy»Is,  venöse  Schlagadergesehwulst,  8.  Aneu- 
rysma varicosum. 

Phlebciuphraxij«.  Ist  Überfüllung  und  Verstopfung  der 
Blutadern,  also  z.  B.  Pbethora  abdominalis,  Haemorrhoides ,  Infarctus, 
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ntra  Bilia,  ein  ursächliches  Moment  zahlreicher  Übel,  sowie  «oMng 
Folge  und  Wirkung  derselben,  z.  B.  der  Apoplexie,  der  Cholera  orientaiis, 
der  Intoxikation  durch  Schlangenbiss ,  Gas  carboneum  oxydolatum  etc. 

Phlebeurysirja,  Blutaderausdehnung,  s.  Angiectasia  und  Varix. 

Phlebttfff,  Blutaderentzündung,  s.  Inflammatio  yaiorum  san- 

guifero  roni. 

Phlebodonodes  (morbus).  Bedeutet  bei  Bippokratet  und  Celsus 
jede  Krankheit  mit  fieberhafter  Turgescenz  der  Gefässe,  z.  B.  Febria  in- 
flammatoria. 

Phlebopalla.  So  nennt  Kraut  das  Pulsiren  der  Venen,  ein 
krankhafter  Zustand  mancher  schlimmen  acuten  und  auch  chronischen,  zu- 
mal spastischen  Leiden,  wobei  dasselbe  aber  nur  örtlich,  im  Leibe,  am  Halse 
etc.  stattfindet  (s.  Pnlsatio,  Palpitatio).  Die  Alten  verstanden  dar- 
schlechtweg  den  Adcrschlag  (a.  8phy gmologia). 


Phleborrhaajla,  Blutfluss  aus  den  Venen  in  Folge  von  Ver- 
wundung, Zerreissung  der  Vene  (Phleborrhexis)  etc.  (s.  Haemorrhagia 

and  Volnus).  v,  - 

Plllebotomomaiil a ,  die  Aderlasswath,  zu  grosse  Vorliebe  für 
das  Aderöffoen  als  Heilmittel,  s.  Haematomania. 

Phlebotomla ,  der  Aderlass,  s.  Venaesectlo. 

Phledonia.    Ist  gleichbedeutend  mit  Delirium*  N 

PhlegrriAgoga  (medicamitui) ,  schleimausleerende  Mittel,  s.  Blen- 
norrhoea. 

Phlegrmapyra,  das  8chleimfieber,  s.  Febril  pituitosa. 

,  Phlegmone,  a.  Inflammatio. 

Wasser- und  Schleimgeschwulst  (a.  Hydrops), 
besondere  Art  derselben  ist 
PhUgmatia   alba   dolens  Sceloncus  seu  LeucophJegmaHa 

dolens  puerpernram,   die  weisse  Schenkelgeschwulst  der  Wöch- 
nerinnen.   Dieses  sehr  schmerzhafte  Übel  hät  Busch  für  eine  Varietät 
des  Puerperalfieber!,  was  indessen  nicht  immer  der  Fall  ist  (a.  Febris 
puerperal! s),  auch  ist  es  kein  Oedema  lacteum,  wie  Viele  wollen.  Ich 
babe  die  Krankheit  sechsmal  bei  Wöchnerinnen  und  zweimal  ausser  dem 
Wochenbette  beobachtet     Frauenzimmer,   die  früher  an  Amenorrhoe,  an 
Chlorosis,  an  Scropheln  und  Rhachiüs  litten,  bekommen  sie  am  leichtesten, 
besonders  wenn  ein  schweres  Wochenbett,  heftiger  Schreck  in  demselben, 
Erkältung  und  Ärger  vorhergingen.    Symptome.    In  der  2ten  bis  4ten 
Woche  nach  der  Niederkunft  Abends  Frösteln,  Hitze,  leichte  Zuckungen, 
bei  reizbaren  Wöchnerinnen  selbst  Delirien,   schneller  krampfhafter  Puls, 
Ohnmächten,  darauf  klagt  die  Patientin  über  fixen  oder  Tagen  Schmerz  im 
Rücken,  in  der  Gegend  des  Os  sacri,  der  sich  bis  ia  die  eine  oder  die  an- 
dere Leistengegend  erstreckt,  meist  etwas  Periodisches  hat,  und  alle  5—15 
Minuten  besonders  heftig  auftritt.    Am  andern  Tage  lässt  dieser  Schmerz 
nach,  dagegen  zeigt  sich  an  der  einen  Schamlippe,  besonders  aber  am  Schen- 
kel, eine  äusserst  schmerzhaae,  blasse,  mit  aufgetriebenen  Venen  versehene, 
gespannte,  oft  bedeutende  Geschwulst,  die  streng  begrenzt  ist  und  nur  an 
dem  einen  Schenkel,  seltener  an  beiden  zugleich,  sich  zeigt,  zuerst  nur  bis 
zum  Knie  geht,  einige  Stunden  später  aber  schon  fast  wie  durch  Zauberei 
den   ganzen  Oberschenkel  und  den   Fuss  ergriffen  und  diesen  bedeutend 
rergrössert  haben  kann.    Der  leidende  Theil  schmerzt  so  heftig,  dass  die 
Kranke  Tag  und  Nacht  keine  Rohe  hat,  and  weder  den  Schenkel  bewegen, 
noch  die  leiseste  Berührung  desselben  vertragen  kann.     Der  Verlauf  dea 
Übels  ist  verschieden.    In  günstigen  Fällen  and  bei  zweckmässiger  Behand- 
lung lassen  die  Schmerzen  und  die  Geschwulst  schon  nach  8-4  Tagen  be- 
deutend nach,  aber  es  dauert  oft  noch  4—8  Wochen,  ehe  die  Kranke  <ien 

hinkt  sie  damit  noch  AU  Jahr  lang.  Der 
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glücklichste  Auipang  igt  Zertheilung,  die  auch  nicht  schwer  zu  bewirken 
ist;  folgt  aber  Eiterung,  eo  kann  durch  da»  Langwierige  des  Übel*  und 
durch  hinzugekommene  Hektik  der  Tod  fulgen.  Ursach  od.  Das  Wesen 
der  Krankheit  besteht  in  einer  Entzündung  der  Lymphgefäße,  wie  die» 
Sectionen  genug  bewiesen  haben  (t.  C asper,  Commentar.  de  Phlegoiatia  alba 
dolcnte.  Halae,  1819.  K.  WhÜe,  Untersuch,  der  Geschwulst  bei  Kindbette- 
rinnen  an  cUn  untern  Gliedmassen.  Aus  dem  Engl,  von  Seiler,  Wien,  1802. 
Horn's  Archiv.  1819.  Hft.  4.  8.  185.  HufeJand's  Journ.  Bd.  XLIV.  St.  2. 
Bd  XLVIII.  8t.5.  S.1S2.  Bd.XLIX.  St.  1.  Bd.  L.  8t  1.  8.70,  St 6.  8  89). 
Uie  Franzosen  nennen  das  Übel  unrichtig  Depöt  au  lait;  denn  es  kommt  zu- 
weilen auch  bei  Männern  vor,  worüber  der  Engländer  Henry  Haiford  (vgl. 
v.  Gräfes  und  v.  Walther'*  Journ.  d.  Chirurgie.  Bd.  XXI.  Hft.  2.  8. 294  tf.) 
drei  Fälle  tnittbeilt.  In  dem  einen  Fall,  wo  der  Kranke  apoplektisch  starb, 
fand  man  bei  der  ßection  die  linke  Vena  iliaca  externa  mehrere  Zoll  lang 
gänzlich  verwachsen,  die  rechte  verknöchert.  Kr  hält  die  Krankheit  für 
eine  Entzündung  der  Venen  des  Beckens,  welche  allerdings  leicht 
zu  dieser  Phlegmatie  hinzukommt  (s.  Inflammatio  vasoruin  sangui- 
ferurum).  Auch  findet  man  sonst  noch  manche  Fälle  aufgezeichnet,  wo 
die  Krankheit  bei  Männern  vorkam  (s.  The  Lancet,  Mai  1852.  Kleinen'» 
Repertor.  1854.  Hft.  11.  8.  51.).  Die  Gelegenheitsursachen  sind  zum  Theil 
noch  unerforscht.  Man  bat  die  Krankheit  sowol  bei  jüngern  als  altern,  so- 
wol  bei  reichen  als  armen  Frauen,  sowol  bei  regelmässigen  als  bei  unter- 
drückten Krisen  der  Lochien,  Schweisse  und  Milch  gesehen.  Cor.  Da  die 
Entzündung  der  Lvmpbgefässe  keinen  echt  arteriellen  Charakter  hat,  so 
passt  iu  der  Regel  der  strenge  antiphlogistische  Apparat  nicht,  nur  bei  recht 
vollblütigen  Frauen  lasse  man  daher  zur  Ader,  bei  sensiblen  und  schwäch- 
lichen reichen  Blutegel  an  den  Schenkel  aus.  Alle  heisse,  sowohl  nasse  als 
trockne  Umschläge  sind  schädlich.  Mao  schlage  trockne  Kräuter  vonSpec.  insol- 
vent, extern,  mässig  warm  über,  oder,  wenn  dies  nicht  vertragen  wird,  so 
wickle  man  den  Theil  in  rothe  Seide  oder  Flanell.  Innerlich  passen  geliud 
kühlende  und  diaphoretische  Arzneien,  Pot.  Riverii,  Spirit.  Minderen  mit 
Aq.  flor.  sambuci,  mit  Infus,  rad.  valeriauae,  mit  kleinen  Dosen  Tart.  erne- 
ue, versetzt.  Sind  die  Schmerzen  und  das  meist  erelhistische  Fieber  dadurch 
In  den  ersten  24  Stunden  nicht  gemindert  wordeo,  so  habe  ich  dreist  Bxtr. 
opü  aquos.  mit  Kalomel,  oder  Extr.  hyoseyami  angewandt  und  zwar  mit 
gutem  Erfolge |  z.  B. :  fy  Extr.  opH  aquos.,  Merc.  dulc.  ana  gr.  Liquir. 
coctae  M.  f.  p.  disp.  dos.  xjj.  8.  Alle  3  —  4  Stunden  ein  Pulver.  Sehr 
wirksam  ist  ein  Vesicatorium  in  Form  eines  Bandes ,  welches  um  den  gan- 
zen Oberschenkel,  einige  Zoll  über  dem  Kniegelenke,  angelegt  wird.  Ich 
sah  die  Geschwulst  und  die  Schmerzen  darnach  binnen  12  Stunden  bedeu^ 
tend  verschwinden  und  Gittermann  s  gleiche  Beobachtung  (HnfeluntTs  Journ. 
1810.  St.  l.)t  sowie  die  von  Becker  (Ebendas.  1824.  8t.  1.)  vollkommen  be- 
stätigt. Zur  Nachcur  dienen  Roborantia,  gute  Nutrientia,  aromatische  und 
Stahlbäder,  Ein  Wickelung  \)es  ganzen  Schenkels.  In  der  Regel  zieht  sich 
die  Rccouvalescenz  Wochen  lang  hin. 

Phlegmatia  etupida,  PhlegmaHtes.  8o  nennen  Einige  die  Hautwasser- 
sucht, s.  Hydrops  anasarca. 

Phlegmatopyra,  Schleimfieber,  s.  Fe  bris  pituitosa* 

PfsJegpumtorrhoea»  Schleim fluss,  s.  Blennorrhoe a. 

Phlegmone«  Phlegmasia,  Entzündung,  s.  Inflammatio.  Hijtpo- 
firates ,  Unten  u.  A.  begreifen  unter  Phlegmasie  auch  die  Fieber. 

Phlegmone  oculi,  heftige  Entzündung  des  Auges,  s.  Blephar Oph- 
thalmitis. *  r 

Phlogopyra,  Entzündungsfieber,  s.  Febris  Inflam matori a. 

Phlyet&emae,  Vesiculae,  Papulae,  Wasserbläschen,  Hitn- 
blittern,  z.  B.  beim  Friesel;  s.  Miliaria  und  Papula. 

Phlyctaenae  conjunctivae.   Ist  dasselbe  an  der  ConjuncÜva  des  Auges 
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wai  die  Aphthen  anf  der  Zunge  sind.  Es  bilden  sich  nämlich  Bläschen,  wo- 
durch sieb  die  feine  Haut  erbebt.  Zur  Zeit,  wo  epidemische  Katarr  hai- 
übel: Anginen,  Husten,  Ophthalmien  herrschen,  sind  sie  häufig,  z.  B.  zur 
Zeit  der  Influenza,  wo  auch  Ophthalmiae  catharrhales  häufig  vorkommen.  Die 
Büschen  sind  klein,  enthalten  klares  Fluidum  und  sind  oft  nur  durch  den 
Seitenblick  des  Beobachters  zu  erkennen.  Sie  hindern  beim  Schliessen  des 
Auges  und  erregen  das  Gefühl  von  einem  fremden  Körper  im  Auge,  wobei 
oft  Thränen  fliessen. ,  ^u weilen  verlieren  sie  sieh  in  ein  paar  Tagen  von 
selbst  ohne  Folgen;  zuweilen  platzen  sie  aber  und  hinterlassen  Ulcus  cor- 
neae und  Maculae.  Cur.  Ist  die  der  katarrhalischen  Ophthalmie  (s.  In- 
flamm  atio  oculi),  daher  innerlich  Kampher  mit  Merc.  dulc,  Fliederthee, 
äusserlich,  wenn  die  Bläschen  platzen i  Borax  mit  Aq.  rosar.  und  Schleim, 
Vitriol,  alb.  etc.  Ist  das  Augenleiden  von  Gicht  oder  Scropheln  entstanden, 
dann  Antarthritica  und  Antiscrophulosa. 

Phlyzaclum,  die  Hitzblatter;  wie  solche  in  bösartigen  Fiebern 
oft  über  den  ganzen  Körper  vorkommen. 

PhobodiptNon,  Wasserscheu,  s.  Hydrophobie. 

Pboeniceufl  morbus,  Elephantiasis,  weil  das  Obel  in  Phö- 
nizien  häufig  ist,  s.  Lepra. 

PhoenlclAmu*.  So  nennen  Einige  die  Masern,  Andere  die  Röthein, 
a.  Morbilli  und  Robeolae. 

Pbois,  die  Brandblase,  wie  sie  hei  Frostbeulen  und  Verbrennung 
vorkommen,  s.  Combustio  und  Pernio. 

Phone»  die  8timme,  die  zitternd»  Stimme  (Hippohrates).  Aua 
der  Stimme  lassen  sich  viele  Zeichen  entnehmen;  Hektische  haben  eine 
schwache  und  unterbrochene  Stimme  etc. 

PhonoNpnxmos,  die  Phonospasmie,  der  Stimmkrampf,  fat 
eine  neue,  erst  vor  kurzem  beschriebene  sonderbare  Form  von  Neurose,  wo 
der  oft  anscheinend  gesunde  Kranke  jedesmal  von  allgemeinen  Krämpfen  er- 
griffen wird,  aobald  er  seine  Stimme  erhebt  und  laut  sprechen  will.  Ein 
Fall  der  Art,  beschrieben  von  Semmol a  (Annali  universaii  di  Mediana.  März 
18S5.  und  Behrendt  Repertor.  Juli,  18BS.  S.  82)  ereignete  sich  im  Hospital 
der  Unheilbaren  zu  Neapel.  Die  Convulaionen  dauerten,  ao  lange  der  Kranke 
zu  sprechen  strebte,  und  hörten  sogleich  auf,  sobald  er  schwieg.  Die  Krämpfe 
befielen  vorzüglich  die  Streckmuskeln  des  Halses,  des  Rumpfes  und  der  Glied« 
mausen,  die  sich  ausdehnten  und  durch  stetes  Schütteln  bewegt  wurden,  wah- 
rend die  Füsse  sich  einander  stark  näherten  und  die  Arme  in  starrer  Aus- 
dehnung an  die  Seite  des  Körpers  sich  anlegten.  Ein  heftiger  Schrecken 
schien  das  Übel  veranlasst  zu  Laben,  und  Semmol  n  meinte,  dass  rs  von  Con- 
gestion  oder  Reizung  der  Medulla  oblongata  abhänge.  Eine  starke  Blutent- 
ziehung am  Arme  hatte  den  Zustand  wenig  verändert,  als  aber  am  andern 
Tage  eine  gute  Anzahl  Blutegel  auf  die  Gegend  der  Zitzenfortsätze  gesetzt 
worden,  nahmen  die  Zufälle  unter  dem  Einflüsse  dieses  Mittels  schnell  an 
Heftigkeit  ab,  ao  daas  sie  nach  einigen  Tagen  gänzlich  verschwanden. 

Pbotopbobla,  Photophobophthalmia ,  Lichtscheu.  Ist  Symptom 
verschiedener,  meist  acuter  Augenübel,  wogegen  das  Tragen  grüner  Augen- 
schirme, der  Aufenthalt  in  einem  grünen  halbdunklen  Zimmer,  Vermeidung 
jeder  Anstrengung  der  Augen,  jedea  Reizes  etc.  zu  empfehlen  ist. 

Photopsie»  Crupsia,  Visus  lucidus ,  Lichtscheu,  Lichterscheinun- 
gen aus  innen»  Ursachen,  s.  Marmarygae. 

Pbrenitis,  Phrenismus,  Phrenesis,  Hirnwuth,  Kopffieber  (s. 
Inflammatio  eerebri  und  Di ap  h  ra  gmitis).  Manche  nehmen  Phre- 
nitis  identisch  mit  Hirnentzündung;  besser  ist  es,  unter  Pbrenitis  bloa 
Tobsucht  in  Folge  von  Entzündung  des  Gehirns,  des  Zwerchfells  zu  ver- 
stehen. 

Phrenitis  latrans.   60  nennen  Einige  die  Hydrophobie. 
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Pti&icB  p  Phncinsts  f  Pftrido  ,  PcrfrigcrxHm  f  PerijyfyjrtQ, 
Horror,  das  Frieren  durch  Kälte,  die  sogenannte  Gänsehaut,  da* 
Rauh-  und  Starr  wer  den  durch  Frost,  die  Erkaltung.  Die  Wir- 
kung der  Kälte  auf  den  thierischen  Organismus  ist  der  Zeit,  der  Dauer  und 
dem  Grade  der  Kälte  nach  bekanntlich  sehr  verschieden,  ebenso  die  Folgen; 
daher  die  verschiedenen  Benennungen.  Der  niedrigste  Grad  ist  die  Gänse- 
haut, der  höchste  der  Scheintod  durch  Frost  (s.  Asphyxie  durch  Erfrie- 
ren und  Pernio).  Die  sogenannte  Erkältung  (Perfrigerium)  wird  mit 
Recht  von  Arsten  und  Laien  als  ursächliches  Moment  zahlreicher  entzündli- 
cher, rheumatischer,  nervöser  und  vieler  anderer  Übel  angeklagt,  Jeder- 
mann fährt  das  Wort  im  Munde,  und  dennoch  mochte  es,  wie  Stieglitz  in 
seinem  Werke  über  Schartacbfieber  richtig  bemerkt,  schwer  halten,  eine 
genügende  Definition  von  dem  physiologisch -pathologischen  Vorgange,  den 
wir  Erkältung  nennen,  au  geben.  80  viel  ist  gewiss,  dass  wir  hier  den 
schnellen  Temparaturwechsel  zu  hoch  taxiren,  dsgegen  die  (einem  Einflüsse 
der  Atmosphäre,  den  Wechsel  in  dem  gewöhnlichen  Verhältnisse  der  Luft- 
elektricität, der  Intensität  des  Erdmagnetismus,  dem  Mondwechsel,  den  Aus- 
dünstungen der  Erde  und  der  Gewässer,  die  Eigenschaft  der  letzten»,  die 
thierische  Elektricität  an  sich  zu  ziehen  (und  zwar  vorzügbeb  -f»  E),  die 
periodisch  eintretende,  die  täglichen  Oscillationen  im  Stande  des  Barometers 
bewirkende  Ebbe  und  Kluth  der  Atmosphäre  (s.  v.  Humboldt  in  Poggendorfs 
Annal.  d.  Physik  Bd.  XII — XVII.)  etc.,  zu  wenig  berücksichtigen.  Ascit 
verminderter  und  vermehrter  Luftdruck  (Stürme)  sind  von  Wichtigkeit,  um 
Erkältung  zu  erregen.  Dass  diese  um  so  leichter  folgt,  je  erhitzter  vorher 
der  Mensch  war,  ist  bekannt;  aber  dennoch  würde  es  höchst  einseitig  seyn, 
zu  behaupten,  dass  Erhitzung  steU  vorhergehen  müsse.  Weit  mehr  tragt 
die  Tageszeit  dazu  bei.  So  erkältet  man  sich  leichter  früh  Morgens  und 
spät  Abends,  als  am  Mtttage,  leichter  bei  Sturm  und  Regen,  als  bei  Wind- 
stille und  heiterm  Himmel ,  weil  am  Mittage  und  bei  Sooaenscbein  und  rei- 
ner Luft  die  Luftelektricität  positiv,  bei  jenen  andern  Zuständen  dagegen 
mehr  negativ  ist,  Seeküsten,  Ströme,  Bäche  und  Wasserdünste  leiten  die 
E.  ab  und  entziehen  sie  zu  sehr  dem  thierischen  Körper,  wenn  sich  dieser 
nicht  durch  seidene  oder  wollene  Kleidune  isolirt;  daher  auch  das  Lob  die- 
ser Kleidung  als  Schutzmittel  vor  Erkältung.  Im  Sonnenschein  wird  der 
Mensch  positiv,  im  Schatten  negativ  elektrisch;  Trockenheit  und  Nässe, 
Verdünnung  und  Verdickung  der  Luft,  Schwere  und  Leichtigkeit  derselben, 
alle  diese  Dinge  verändern  auch  die  tbierisebe  E.  Die  Dunst-  und  Sumpf- 
luft ist  am  untauglichsten  zu  elektrischen  Versuchen  und,  weil  sie  dem  Kör- 
per da«  nöthige  Quantum  von  E.  entzieht  und  so  den  Kohlenstoff  im  Blute 
prävaliren  lässt,  auch  der  Gesundheit  am  nachtheiligsten.  Im  Stadium  fri- 
goris  des  Fiebers  herrscht  —  E.,  im  Stadium  caloris  -f-  B.  im  Körper  ver. 
Auch  bei  der  sogenannten  Gänsehaut  bemerkte  ich  vorherrschende  negative 
E.,  sowie  bei  jedem  Frostschauer.  Bei  jeder  Erkältung  ist  das  Nervensy- 
stem als  der  Leiter  von  E.  der  zuerst  erkrankte  Tbeil,  daher  das  Frösteln, 
die  Nervenverslknmung.  Späterhin  wird  secundir  das  Blutsystem  mit  er- 
griffen, gereizt,  so  dass  Congestion,  Irritation  und  Inflammation  folgen  kön- 
nen. Sowie  Than  und  Nebel  die  Leiter  der  Luftelektricität  zur  Erde  sind, 
so  sind  laue  Waschungen  und  Transspiration  bei  Erkältung  die  Leiter  der 
mangelnden  Elektricität  zum  Körper,  wodurch  wiederum  Harmonie  ins  Ner- 
ven -  und  Blutsystem  kommt  So  verhütet  ein  früh  gereichtes  Schwitzmittel 
gleich  nach  erlittener  Erkältung  Anginen  und  Pneumonie,  und  Waschungen 
des  Kopfs  und  der  Brust,  gleichviel  ob  kalt  oder  warm,  verhüten  heftige 
Katarrhe  Nicht  blos  durch  die  äussere  Haut,  sondern  auch  durch  die  Lan- 
gen kann  Erkältung  stattfinden,  indem  die  abnorme  Luft  den  Lungen  und 
dem  Blute  zugeführt  wird.  So  erklärt  sich  dos  häufige  Entstehen  der  Pneumo- 
nie, selbst  der  Encephalitis,  nach  Erkältung.  Wie  sehr  wird  selbst  der  Gesunde, 
noch  mehr  jedes  reizbare  Individuum  durch  gewitterschwangere  und  trockene 
Luft  beängstigt,  verstimmt,  so  dass  man  weder  zu  geistigen,  noch  zu  kör- 
perlichen Arbeiten  Lust  hat!    Diese  Verstimmung  ist  bedeutender  in  den 
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obern,  mehr  trocknen  Etagen  eines  Haute«,  als  parterre,  wo  mehr  Feuch- 
tigkeit «He  elektrische  Leitung  befördert.  Manche  Personen  können  wegen 
solcher  Nervenverstimmung  auf  24  8tanden  ein  Gewitter  prognosticireo. 
Es  bedarf  nur  eines  unbedeutenden  Kegens  ,  und  der  Mensch  fühlt  sich  wie 
neu  belebt,  weil  durch  den  Regen  das  -f-  B  der  Wolken  sich  mit  dem  prä- 
valirendeu  —  K  der  Erde,  der  Häuser,  Bäume,  Menschen  uud  Thiere  auf 
unmerkliche  Weise  ausgleicht.  —  Häufig  kann  man  sich  von  jener  Verstim- 
mung ,  wenn  kein  Regen  folgt,  dadurch  schnell  heilen,  das*  man  (nur 
dum  gerade  kein  Gewitter  über  uns  stehen)  einige  Minuten  unten  den  Blitz- 
ableiter eines  hohen  Thurms  berührt  und  so  den  Überschuss  von  —  K  at>- 
giebt.  —  Doch,  ich  kann  diesen  interessunten  Gegenstand  hier  nur  andeu- 
ten, und  ich  bitte  den  Leser.,  damit  in  Verbindung  zu  briogen,  was  oben 
in  den  Artikeln  Fermentatio,  Febris  depurativa,  Haemorrhosco- 
pia,  Galvanismus,  Magnetismus,-  Febris  inf lamma to ria,  In- 
flam matio  (Ursachen)  gesagt  worden  ist. 

Phricodefl  (Jebris).  Ist  bei  Hippohrates  jedes  Fieber,  das  mit  Frost 
beginnt,  worauf  anhaltende  Hitze  mehrere  Stunden  lang  folgt;  s.  Febri* 
inflammatoria.  % 

PbthlrlasLi ,  Morbus  pediculari*,  Prurigo  pedicularis ,  die  Lau  se- 
in cht.  Ist  dasjenige  scheusslicbe  Übel,  wo  die  Haut,  mitunter  auch  andere 
Theile  des  Körpers,  mit  einer  grossen  Menge  Milben,  zum  Geschlecht 
Acorus  (Gamasus  LatrciUe)  gehörig,  oder  auch  wahrer  Läuse,  die  sich  anfangs 
und  zum  Theil  auch  späterhin  durch  Generatio  aequivoca  bilden,  besetzt 
sind,  wodurch  heftiges  Jucken  und  Brennen,  Schlaflosigkeit  und  Hautge- 
schwüre hervorgebracht  werden.  Ks  giebt  Fälle,  wo  die  Erzeugung  des 
Ungeziefers  in  und  unter  der  Haut  so  stark  ist,  dass  die  grösste  Reinlich- 
keit der  Wäsche  nur  wenig  hilft  und  dass  täglich  zwei  Menschen  genug  zu 
thun  haben,  diese  Thierchen  abzusuchen.  Das  Übel  ist  Guttlob!  selten,  in 
vielen  Fallen  aber  unheilbar  und  tödtlicb,  indem  nur  ein  hoher  Grad  von 
Schwäche  und  Dyskrasie  des  Körpers  bei  allgemeiner  Phthiriasis  vorausge- 
setzt werden  kann.  Ursachen  sind:  1)  hoher  Grad  von  Unreinlichkeit, 
schlechte  Wohnung,  schlechte  Nahrung,  Atrophie.  2)  In  vielen  Fällen  hat« 
ten  indessen  auch  Menschen  aus  den  höhern  Standen  die  Krankheit,  die 
höchst  reinlich  lebten,  aber  ihren  Körper  durch  Ausschweifungen  aller  Art. 
besonders  in  Venere,  schwächten  und  ausmergelten.  Vorzüglich  leiden  nach 
der  Erfahrung  häufig  jene  alten  Sünder  daran,  welche  Päderastie  treiben; 
daher  denn  das  Übel  häufiger  in  Italien  und  Frankreich,  als  in  Deutschland 
angetroffen  wird,  indem  bekanntlich  dort  die  Knabenschänderoi  mehr  als 
bei  una  zu  Hause  ist.  In  einem  alten  Autor  lese  ich,  dass  Syltn,  Phercty- 
des  ,  Eimius ,  Antiochus ,  Maximian,  Herodes ,  Philip  II  von  Spanien 
und  nach  Einigen  auch  Pinto  an  der  Läusesucht  ^eetorben  seyn  sollen  (s. 
Thom.  Burnet  Thesaur.  medicinae  practica«  ed.  Daniel.  Puerario.  Genev.  1678. 
Libr.  XIV.  8.  441.  Francus,  Diss  de  Phthiriasi,  morbo  pediculari,  quo 
nououlli  imperatores,  reges,  aliique  illust.  viri  ac  foeminac  misere  interieruut. 
Heidelberg.  1678).  Auch  m  den  neuern  Zeiten  hat  es  nicht  an  mehreren 
solchen  Fallen  gefenlt,  die  tödtlicb  waren.  Die  Krankheit  befällt  häufiger 
Weiber,  als  Männer,  häufiger  alte,  als  junge  Subjecte.  Zuweilen  war»  die 
Haut  rauh,  schuppig,  ohne  Thätigkeit.  Die  sogenannten  Läuse  kriechen 
aus  Pusteln,  sind  klein,  wie  Sandkörnchen,  weiss,  bewegen  sich  rasch  und 
erregen  heftiges  Jucken.  8ie  gehen  von  der  kranken  Person  nicht  auf  Ge- 
sunde über.  Kirby  und  Spence  unterscheiden  Acnriasis  und  Phthiriasis ;  bei 
jener  sind  die  Thiere  wirklich  innerhalb  der  organischen  Substanz  erzeugt, 
kommen  nur  auf  der  Oberfläche  zum  Vorschein,  und  gehören  nicht  dem  Ge- 
schlecht Pcdicuhis,  sondern  Acorus  oder  Oamasus  an;  bei  der  Phthiriasis 
sind  es  wirkliche  Läuse  in  zahlreicher  Menge,  die  nur  an  und  auf  der  äus- 
sern Haut,  an  Haaren,  Borken  vorkommen.  Cur.  8o  wie  wir  nur  an 
schwächlichen,  kränklichen  Bäumen  die  Schinarozerpflanzen  am  üppigsten 
emporkommen  sehen,  z.  B.  die  Moose,  die  Mistel  etc.;  ebenso  bemerken 
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wir  die  meisten  Schmarozerthiere,  alt  Laute,  Intestinal würmer  etc.,  nur  bei 
schwächlichen  kränklichen  Menschen.  1)  Wir  müssen 'daher  auf  die  vorhan- 
dene Dyskrasie  sehen,  dieser  durch  geeignete  Mittel  begegnen,  und  durch 
Roborantia:  China,  Mineralsäuren,  Wein,  durch  Reinlichkeit,  stärkende 
Bäder  die  Korperschwäche  heben.  Dadurch  wird  die  Wiedererzeugung  des 
Ungeziefers  am  besten  verhütet.  2)  Wir  müssen  die  erzeugten  Läuse  durch 
Mittel,  die  ihnen  nachtheilig  sind,  tödten,  z.  B.  durch  Sem.  staphisagriae, 
Ol.  laur. ,  Decoct.  herbae  nicotianae,  Sulphur,  8andaraca,  durch  verschie- 
dene Acria,  besonders  aber  durch  'das  CJnguentum  mercuriale.  Doch  erfor- 
dert auch  der  äussere  Gebrauch  des  Quecksilbers  wegen  der  leicht  erfolgen- 
den schwächenden  Salivation  bei  allgemeiner  Phthiriasis  um  so  grössere  Vor- 
sicht, je  schwächer  schon  an,  sich  die  Organisation  des  Kranken  ist.  Th. 
Burnet  (1.  c.)  heilte  einen  Menschen,  dessen  ganzer  Körper  an  dem  Übel 
Theil  nahm,  auf  folgende  Weise:  Zuerst  verordnete  er  einen  Aderlass,  dann 
wurden  in  den  folgenden  sechs  Tagen  8  Purganzen  gereicht,  und  darauf 
folgende  topische  Mittel  angewandt:  R  Lupin,  atnar.  Part,  jjj,  Sem.  sta- 
phisagr.  P.  jj.  Fiat  decoctio  in  aceto  acerrimo,  quo  decocto  Universum 
corpus  a  capite  ad  pedes  usque  lavetur,  ac  postea  linimento  sequenti  corpore 
bene  terso  et  exsiccato  illinatur.  Sem.  staphisagr.  part.  jj,  Sandarach. 
graec.  p.  j,  Nitri  fin.  p.  ft,  in  Aceto  acerrimo,  cum  Oleo  raphsnino  omnia 
acuratissime  pista  misecantur,  et  ex  iis  fiat  inunetio,  quibus  brevi  assecuti 
suiuus  scopum,  nec  amplius  in  eandem  foedationeua  aeger  devenit."  3)  Zur 
Vertreibung  der  Kopf-.  Filz-  und  Leibläuse  ohne  allgemeine  Phthiriasis  ist 
das  ein-  bis  zweimalige  Einreiben  der  Kopf-  und  Schamhaare,  sowie  des 
Hemdes  mit  grauer  Quecksilbersalbe  hinreichend)  doch  sah  ich  in  ein  paar 
Fällen  darauf  Mercurialvergiftung  folgen,  bedeutende  Geschwulst  des  Mun- 
des, Salivation,  indem  die  unwissendeu  Leute  zu  viel  von  der  Salbe  ange- 
wandt und  sich  dem  Witterungswechsel  ausgesetzt  hatten. 

Phthiftta,  PhthoP,  Morbus  phthisicus,  die  Schwindsucht,  die 
phthisische  Krankheit.  Die  Schwindsuchten  machen  eine  ganze  Gat- 
tung von  Krankheiten  chronischer  Art  aus,  begründet  in  einem  Leiden  des 
reproduetiven  8ystems  mit  gleichzeitig  vorwaltender  Ab-  und  Auszehrung 
des  Körpers.  Sie  gehören  daher  in  eine  Ordnung  mit  Atropbia,  Tabes,  Ma- 
rasmus, Febris  lenta,  hectica;  mit  denen  sie,  obgleich  das  Fieber  nicht  we- 
sentlich zu  ihnen  gehört,  Manches  gemein  haben.  Wir  betrachten  hier  zu- 
erst das  Allgemeine  und  dann  das  Besondere. 


I.   Von  den  Schwindsuchten  im  Allgemeinen. 

UnterSch  wind  suchten  (Phthise*)  versteht  man  gewöhnlich  diejenigen 
Abzehrungen  des  Körpers,  die  zunächst  durch  Vereiterung  irgend  eines  Or- 
gans bedingt  werden.    Hierdurch  unterscheiden  sie  sich  von  den  hektischen 
Krankheiten  {Tabes  nervosa,  Phthisis  nervosa,  sicca,  Atropkia  nervosa,  Tabes 
senum,  Atrophia  infantitis,  Tabes  dorsalis,  Tabes  metallica);  obgleich  auch 
dieser  von  Hanse  statuirte  Unterschied  in  der  Praxis  Ausnahmen  erleidet. 
Leider  gehören  die  Phthisen  in  unserer  Zeit  zu  den  häufig  vorkommenden 
chronischen  Krankheiten,  deren  Diagnose  wol  genauer  bestimmt,  deren  Hei- 
lung aber  in  den  meisten  Fällen  ein  pium  desiderium  bleibt.    Die  Zahl  der 
einzelnen  Arten  von  Schwindsucht  ist  bedeutend;  doch  ist  die  Lungenschwind- 
sucht, beruhend  auf  allgemeiner  Tuberkelbildung,  begründet  in  sogenannter  Tu- 
berkelsucht, von  allen  Arten  die  schlimmste»  die  am  sichersten  zum  Tode  führt,  und 
gerade  die  blühendsten,  talentvollsten  Jünglinge  und  Mädchen  vor  allen  Andern  so 
häufig  dahinrafft.  Auch  sie  hat  mit  allen  Schwindsuchten  das  gemein,  dass  sie  all- 
gemeine Abzehrung  des  Körpers  durch  iodirecten  Mangel  nährender,  zurRe- 
produetion  notwendiger  Stoffe  herbeiführt.     Fast   immer  eitert  jn  Folge 
der  Schwindsucht  ein  inneres  Organ,  wodurch  dieses  selbst  in  seiner  Fun- 
ction gestört,  ja  ganz  oder  zum  Theil  zerstört  wird,  z.  B.  Lunge,  Leber, 
und  somit  oft  schon  vor  der  völligen  Auflösung  des  Organs  in  Eiterung  der 
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Tod  folgt.    Die««  Eiterung  Ist  in  Hinsicht  ihre»  Ojts  und  Ihres  Verhaltens 
verschieden.    Bald  ist  der  Eiter  im  eiternden  Organ  selbst  verschlossen,  z  B. 
bei  einer  Lungenvooica  (s.  Inflammatio  pulmonum),  oder  er  kommt 
nach  Aussen  und  bildet' ein  Geschwür  (s.  Empyema),  oder  die  Vomica 
clausa  platzt  und  er  wird  durch  Husten  ausgeleert;  oder  endlich  er  ergiesst 
sich  iu  irgend  eine  Cavitat  (Ascites  purulentus)  oder  ins  Zellgewebe,  wo 
er  zu  Abscess-  und  Fistelbildung  Gelegenheit  geben  kann.  Diagnose. 
Die  Phthisen  sind  bald  leicht,  bald  schwerer  zu  erkenpen.    Wo  erbliche  Au- 
lage  obwall*t  und  der  Habitus  phthisicus  stattfindet,  wie  bei  der  Tuberkel- 
sucht  junger  Leute,  da  kann  der  praktische  Arzt  schon  beim  ersten  Anblick 
des  Kranken,  selbst  wenn  das  Stadium  suppuratiouis  noch  lange  nicht  ein- 
getreten ist,  das  Übel  mit  Sicherheit  wahrnehmen  und  den  Unglücksbotcn, 
wenn  er  will,  abgeben.    Allgemeine  Zeichen  der  Phthisen  sind:  schmerz- 
hafte Empfindungen  im  leidenden  Organ,  die  aber  oft  gar  nicht  bedeutend 
sind,  mehr  oder  minder  gestörte  Function  desselben,  und  später  allgemeine 
Abmagerung  den  Körpers  neben  der  Eiterabsonderung  des  leidenden  Theils. 
Wichtig,  aber  schwierig  ist  hierbei  die  genaue  Unterscheidung  von  Eiter 
und  Schleim,  und  zwar  um  so  mehr,  da  sowol  den  Blennorrböen  als  den 
Phthisen  ein  Stadium  irritationis  et  subinflammationis  vorhergebet,  dem  bei 
der  Phihisis  eine  Febris  suppurativa  folgt.    Die  bekannten  Zeichen  jeder 
beginnenden  Eiterung  sowol  innerer  als  äusserer  Organe,  und  die  angege- 
benen Ei. erproben,  sowie  der  ganze  Verlauf  des  Übels  müssen  hier  leiteu 
(s.  Abscess us).    Die  Ausleerung  des  Eiters  erfolgt  bald  nach  Aussen  durch 
einen  Abscess  (Empyema,  Leber-,  Psoasabscess)  oder  durch  Husten,  Erbre- 
chen, Urin,  Stuhlgang,  je  nach  Verschiedenheit  des  leidenden  Organs  und 
anderer  Umstände.    Dauert,  was  häufig  der  Fall  ist,  die  Eiterung  lange,  so 
kommt  schleichendes  Fieber  hinzu  mit  colliquativen  Schweissen,  Diarrhöen 
(a.  Febris  lenta,  hectica),  und  dann  ist  der  Tod  nicht  mehr  fern. 
Verlauf   der  Schwindsuchten«    Die  meisten  Autoren  statuiren  drei  Sta- 
dien der  Phthisen:  Stadium  inflnrnmatorium ,  StaJ.  sttppurationis  und  Statt, 
colliquativum.     So   auch  Hanse  (Chronische  Krankheiten  Bd.  3.  8.  7$). 
Allerdings  bat  dies  seine  Richtigkeit,  nur  passt  diese  Eintheilung  nicht  auf 
die'  Tuberkelsucbt,  welche  gerade  die  schlimmste  Form  ausmacht.  Hier 
gebt  dem  entzündlichen  Stadium  das  der  Tuberkelbildung  oft  lange  vorher, 
ja  wir  finden  die  Tuberkeln  mitunter  schon  im  Fötus,  und  es  bedarf  nur 
gelegentlicher  Ursachen,  dass  sie  sich  entzünden  und  in  Eiterung  übergeben, 
wozu  die  Pubertät  mit  vorherrschender  Blutcongestion  zur  Brust  die  meiste 
Veranlassung  giebt,  wenn  anders  —  was  so  häufig  der  Fall  ist  —  die  Tu- 
bcrkelbüdung  gerade  in  den  Lungen  vorherrscht.    Auch  entzündet  sich  nie 
die  Geiammtmasse  der  Tuberkeln  auf  einmal;  nur  eine  kleine  Partie  geht  an- 
fangs iu  Entzündung  und  Eiterung  über,  später  eine  andere,  und  so  giebt 
es  während  des  Verlaufs  der  Krankheit  bis  zum  Tode,  selbst  wenn  schon 
CoUiquatiooen  da  sind,  eine  ganze  Reihe  von  entzündlichen  und  suppurati- 
veo  Zustanden,  welche  alterniren.    Übrigens  ist  das  Übel  in  den  meisten 
Fällen,  die  galoppireode  Schwindsucht  ausgenommen,  sehr  chronisch,  so  dass 
Monate,  Jahre  darauf  hingehen  können,  ehe  der  Tod  folgt.    Die  Pro- 
gnose ist  im  Allgemeinen  schlimm,  besonders  bei  der  auf  Tuberkelsucht 
beruhenden  Phtbisis  pulmooalis,  weniger  schlimm  bei  der  Phthisis  renalis, 
hepatica  und  uterina,  sowie  bei  jeder  nicht  auf  Tuberkeln  beruhenden  Ei- 
terung innerer  Organe.    Ein  Mehreres  darüber  wird  bei  den  einzelnen  Ar- 
ten vorkommen.    Der  Tod  erfolgt  bald  durch  die  bedeutende  Zerstörung 
edler  Organe  mittels  der  stattfindenden  Eiterung,  bald  durch  plötzlichen 
Eitererguss  in  wichtige  Cavitäten ,  bald  und  zwar  am  häufigsten  durch  all- 
gemeine Entkräftung  und  Colliquationen.     Eintheilung    der  Phthisen. 
Höchst  wichtig  ist  eine  richtige  Eintheilung  der  Schwindsüchten.     Bis  jetzt 
haben  aber  mehrere  Schriftsteller  sie  verabsäumt  oder  so  gestellt,  dass  we- 
der für  die  Diagnose,  noch  für  die  Prognose  und  Cur  etwas  Erspriessüches 
daraus  hervorgegangen  wäre.    Ich  unterscheide  1)  Phthisis  vorn,  maligna, 
tuüerculosa.     Die    wahre,    bösartige,    nur    höchst    selten  heilbare 
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Schwindsucht  beruhet  auf  der  Tuberkelsucht ,  und  ich  schlage,  um  sie 
von  jeder  andern  sogenannten  Schwindsucht  zu  unterscheiden,  dafür  den  Na- 
men Cachexin  tuberculosa,  Tuberkelsucht,  vor  (s.  den  Art.  Tubercu- 
losis). Die  neuern  Fortschritte  der  pathologischen  Anatomie  haben  gezeigt, 
dass  sich  die  Tuberkelkrankheit  unter  drei  verschiedenen  Formsn  darstellt. 
Bei  Sectiooen  finden  wir  nämüch  a)  zerstreute  Tuberkeln.  Sie  entwickeln 
sich  in  allen  Geweben  und  Organen,  vorzüglich  in  den  Lungen  unter  der 
Gestalt  von  Körnern  von  der  Grösse  eines  Hirsekorns  bis  zu  der  einer  klei- 
nen Erbse.  Sie  sind  grau  weiss,  halbdurchsichtig,  sehr  dicht  und  elastisch, 
und  zeigen  keinen  Scheio  von  Organisation.  Einzelne  sind  in  der  Mitte  leer 
und  hohl,  die  meisten  aber  haben  im  Mittelpunkte  einen  undurchsichtigen 
gelben  Punkt,  wodurch  sie  undurchsichtig  und  matter  grauweiaa  werden. 


verhalten  sie  sich  in  den  Lungen  im  Zustande  ihrer  Rohheit;  wo  es  den 
Anschein  hat,  als  seyeu  sie  eine  dabin  abgelagerte  todte,  fremdartige,  kor- 
nige Masse,  bis  sie  später  in  Erweichung  übergehen,  welcher  Zustand  ge- 
wöhnlich Suppuration  genannt  worden  ist.  Das  ganze  Gewebe  und  Paren- 
chym  der  Lungen  ist  oft  mit  diesen  hirsekornförmigen  Tuberkeln  durchsäet, 
dabei  kann  der  Mensch,  obgleich  er  deutlich  den  Habitus  phthisicus  zeigt, 
noch  Jahre  lang  scheinbar  gesund  zubringen  und  die  Lungen  zeigen  hin- 
sichtlich der  Form,  der  Farbe  und  der  Gefässe  alle  Merkmale  des  gebunden 
Zustande«,  nur  nehmen  sie  einen  etwas  grössern  Raum  ein  und  sind  dichter 
und  specifisch  schwerer,  als  gesunde  Lungen.  Diese  Form  und  Roheit  der 
Tuberkeln  rindet  man  auch  noch  da,  wo  andere  Tuberkeln,  besonders  an  der 
Spitze  der  Lungen,  schon  grossere  Fortschritte  gemacht  haben.  Der  Sit* 
dieser  Körnchen  ist  das  Lungengewebe  selbst;  sie  sitzen  zwischen  den  Luft- 
zellcben,  weder  in  denselben,  noch  in  den  Luftröhrenästen,  noch  in  den 
Arterien  oder  Venen.  8ie  sind  daher  auch  nicht  Folge  einer  Entzündung 
der  Lunge,  wie  man  wol  angenommen  hat;  sie  unterscheiden  sich  deutlich 
von  den  kleinen  in  den  Luftzellen  in  Folge  von  Entzündung  abgesetzten 
Körnern  durch  ihre  geringere  Zerreib  barkeit  und  durch  ihr  halbdurchsichti- 
ges Ansehn,  sowie  durch  die  leichte  Verhärtung  des  Parenchyms  in  ihrer 
Peripherie.  Dieselben  echten  Tuberkeln  findet  man  auch  häufig  in  der  Zot- 
tenhaut des  Darmcanals,  in  der  Leber,  in  der  Milz,  im  Gehirn  und  Rücken- 
mark, oft  gleichseitig  in  allen  diesen  Theilen,  die  Longen  nicht  ausgenom- 
men; auch  in  den  Nieren  habe  ich  sie  bei  Kindern  gleichzeitig  mit  Lungeu- 
tuberkeln  vorgefunden.  b)  Zusaramengeh&ufte  Tuberkeln  ( Tuhercult* 
cn  masse).  Sie  bilden  sieb  tiurch  Vereinigung  einer  grössern  oder  kleinem 
Menge  zerstreuter  Toberkeln.  Ihr  Gewebe  ist  weniger  dicht,  gelb  weiss, 
matter  und  undurchsichtiger.  In  den  Lungen  kommen  sie  am  häufigsten  vor; 
hier  erregen  sie  in  ihren  Umgebungen  ein  Zusammensinken  der  Lungen- 
bläschen, so  dass  diese  für  Einspritzungen  nicht  mehr  zugänglich  sind. 
Übrigens  sind  sie  wesentlich  von  a  nicht  verschieden;  denn  auch  sie  zeigen 
in  ihrer  Höhle  nie  eine  Spur  von  Entzündung,  c)  Tuberkulöse  Erfül- 
lungen. 8ie  kommen  selten  allein,  meist  in  gleichzeitigem  Vorhandenseyu 
und  Complication  mit  a  und  b  vor.  Sie  finden  sich  stets  im  Umfange  von 
a  und  b,  sobald  letztere  sich  erweichen  wollen  oder  schon  erweicht  haben; 
jedoch  finden  auch  sie  sich  meist  ohne  alle  Spur  von  Entzündung,  wenig- 
stens so  lange  sie  noch  roh,  nicht  erweicht  sind.  Sie  metamorphosiren  die 
Lungen  in  diejenige  Form,  welche  man  Hepatisation  nennt;  daher  die  gelb- 
lich graue  Farbe ,  die  Härte ,  die  grössere  epeeifische  Dichtigkeit  und  die 
Undurchdringlichkeit  der  Gefasae  solcher  Lungen.  Aber  auch  im  Darmca- 
nal,  im  Nierenbecken,  im  Bauchfelle,  im  Gehirn,  sowie  in  den  Eierstöcken 
hat  man  solche  tuberkulöse  Erfüllungen,  doch  ohne  Spur  von  Entzündung, 
gefunden  (s.  Laermec,  Louis  und  Gendrin  in  seiner  Anatom.  Beschreib,  der 
Entzündung  etc.  übers,  von  Andtuf.  Th.  2.  8.  492).  Was  nun  die  Bildung 
dieser  Tuberkeln  anbetrifft,  so  sagt  darüber  Gendrin  a.  a.  O.  Th.  2.  S. 
293  Folgendest  „Die  Tuberkelbildung  scheint  nach  den  angeführten  That- 
sachen  in  einer  Absonderung  von  gerinnbarer  Flüssigkeit  in  die  Gewebe 
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rem  Gefüge  zu  bestehen.  Die  Materie  der  Tuberkeln  ist  keineswegs  der- 
jenigen gleich,  welche  durch  Entzündungen  erzeugt  wird;  denn  sie  ist  nicht 
körnig}  sie  gerinnt,  aber  organiairt  sich  niemals;  sie  ist  endlich  einer  Ver- 
änderung fähig,  welche  von  der  in  der  entzündlichen  Materie  vorgehenden 
sehr  verschieden  ist,  wie  man  bald  bei  Beschreibsog  der  Tuberkeln  finden 
wird.  —  Die  Erweichung  und  Schmelzung  der  Tuberkeln  ist  Folge  der 
Entzündung  der  Gewebe,  in  denen  oder  an  deren  Oberfläche  sie  sich  ge- 
bildet haben.  Diese  Erweichung  beginnt  im  Mittelpunkte  der  kleinen  Kno- 
ten und  an  den  verschiedenen  8lcllen  der  Anhäufung  derselben  i  sie  macht 
sich  durch  ein  Flüsiigwerden  der  festen  Materie  kenntlich,  welche  feucht 
und  weich  wird,  und  wie  in  einer  kleinen  Zelle  eine  gelbliche,  geruchlose, 
klebrige  Materie,  die  kleine  gelbliche,  weiche  und  gleichsam  käsige  Stück- 
chen enthält,  einschliesst.  Zu  derselben  Zeit,  wo  diese  Erscheinungen  in 
den  Zusammenhäufungen  (6)  erfolgen,  wird  die  eingefüllte  Materie  feucht, 
gelblich  und  gleichsam  talgartig ,  und  sie  zeigt  auch  in  ihrem  Innern  kleine 
Zellchen,  welche  mit  einer  gelblichen  durchsichtigen  und  Fäden  ziehenden 
Flüssigkeit  angefüllt  sind.  Die  benachbarten  Tbeile  des  Gewebes  werden 
roth,  eingespritzt,  dichter  und  gleichseitig  mit,  Blut  und  tuberkulöser  Ma- 
terie erfüllt,  welche  fortwährend  in  kleinen  Körnern  oder  in  kleinen  Strei- 
fen um  die  sich  erweichenden  Massen  herum  abgelagert  wird.«1  —  Die  genaue 
Untersuchung  des  Auswurfs  ist  bei  Phtbisischen  von  hoher  Wichtigkeit,  um 
die  Diagnose  zwischen  Pseudophthisis  und  Phthisis  vera  festzustellen. 
Die  erweichte  tuberkulöse  Materie  ist  nach  Oendrin  und  nach  eigenen  zahl- 
reichen Versuchen  und  Beobachtungen  eine  klebrige  halbdurchsichtige  Sub- 
stanz, in  weicher  käseartige  Theile  schwimmen.  Sie  färbt  Lackmuspapier 
grün  und  gerinnt,  wenn  man  Säuren  oder  siedendes  Wasser  hinzusetzt.  Sie 
zeigt  weder  Faserstoff  noch  Eiterkügelchen;  sie  scheint  nur  geronnenes 
Eiweiss  mit  einem  Überschuss  alkalischer  Salze  zu  seyn.  „Wenn  die  Er- 
weichung, sagt  Gendrm,  vorgerückt  ist  und  die  Zeichen  der  Entzündung 
in  dem  umgebenden,  mit  tuberkulöser  Materie  erfüllten  Gewebe  deutlich 
hervortreten,  so  bildet  sich  wahrer  Eiter,  welcher  sich  niederschlägt,  wenn 
man  die  in  den  Höhlen  befindliche  oder  von  den  Kranken  ausgeworfene 
Flüssigkeit  mit  kaltem  Wasser  wäscht.  Der  auf  diese  Art  niedergeschlagene 
Eiter  wird  an  seinem  staubigen  Ansehn  und  an  seinen  eigentümlichen 
Kügelchen  (Gruilhwsen ,  Everard  Home,  Prevost,  Dumas)  durchs  Mikro- 
skop erkannt.  Folglich  können  wir  eben  sowol  aus  der  Natur  der  Flüssig- 
keiten, welche  sich  in  den  tuberkulösen  Höhlen  in  den  verschieden  Zeit- 
räumen ihrer  Erweichung  erzeugen,  als  aus  den  anatomischen  Kennzeichen 
der  Gewebe,  in  welchen  sich  diese  Höhlen  gebildet  haben,  schliessen,  dass 
die  Erweichung  der  Knoten  durch  Entzüudung  der  Theile,  in  welchen  sie 
gefunden  werden,  bedingt  wird,  und  dass  diese  Entzündung  gemischte  Er- 
zeugnisse der  eigentlich  sogenannten  Entzündungen  und  der  tuberkulösen 
Absonderung  darbietet,  welche  immer  fortgeht  in  dem  Masse,  als  sich  die 
8nbstans,  welche  sie  liefert,  erweicht.  Die  Zerstörung,  welche  auf  diese 
Tuberkelerweichung  folgt,  wird  nicht  eher  beschränkt,  als  bis  die  Abson- 
derung der  tuberkulöseu  Materie  aufhört.  Die  Entzündung  des  Gewebes 
um  den  Krankheitsherd  herum  bleibt  dann  allein  mit  ihreo  eigentümlichen 
Erzeugnissen  übrig;  sie  bedingt  die  Aushauchung  gerinnbarer  Flüssigkeit, 
welche  sich  sodann  organisiren  und  die  entstandenen  Zerstörungen  wieder 
ausgleichen  kann.  Leider  zeigen  sich  diese  vorteilhaften  Umstände  nur  sehr 
selten. u  Der  Grund  liegt  darin,  dass  bei  der  Tuberkelsucht  in  der  Regel 
das  gesammte  leidende  Organ  voll  von  Tuberkeln  Ist  und  nicht  blos  ein 
kleiner  Theil  desselben;  daher  sich  denn  auch  keine  sogenannte  Vernarbung 
bilden  kann.  So  habe  ich  bei  zahlreichen  Sectionen  der  an  Phthisis  pulmo- 
nalia  vera  Verstorbenen  stets  gefunden,  dass,  wenn  die  eine  Lunge  auch 
beinahe  durch  Eiterung  zerstört  war  und  oft  nur  von  ihr  ein  kleines,  mit 
der  Pleura  verwachsen«  Rudiment  sich  vorfand,  die  andere  Lunge  (häufig 
die  rechte)  dennoch  au*  den  ersten  Anblick  ganz  gesund  schien,  beim  Durch- 
schneiden aber  durch  und  durch  von  Tuberkeln  erfüllt  war.    Die  Tuber- 
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kelkrankheit  hat  das  Eigene,  das»  sich  die  tuberkulöse  Masse  fn  den  ver- 
schiedenen Organen  ohne  alle  Entzündung  absetzt.  Zu  welcher  Zeit  sie  dies 
thut,  muss  noch  genauer  untersucht  werden.  8ie  ist  bekanntlich  im  Fötus, 
sowie  in  den  ersten  Lebensjahren  gefunden  worden,  und  ich  bin  der  Mei- 
nung, daas  sie  bei  allen  jungen  Leuten,  die  den  Habitus  phthisicus  besitzen 
uud  aus  einer  schwindsüchtigen  Familie  aind,  sich  theils  schon  vor  der  Ge- 
burt, theils  in  den  ersten  Kinderjahren,  gleichzeitig  mit  oder  ohne  Sero- 
pheln,  entwickelt  und  in  den  Lungen  präcipitirt.  Besonders  ist  dies  bei 
blonden  Kindern  mit  lymphatischer  Constitution  der  Fall.  Nie  erweichen 
die  Tuberkeln  ohne  einen  gewissen  Grad  von  Subinllamraation  in  ihrer  Pe- 
ripherie. Auch  hat  man  beobachtet,  dass  die  Entzündung  der  Gewebe,  in 
denen  sich  diese  Knoten  finden,  unabhängig  davon,  dass  sie  die  Erweichung 
der  letztern  bewirkt,  die  Fortschritte  der  tuberkulösen  Einwirkung  in  das 
entzündete  Gewebe  selbst  befördert,  woraus  die  Absonderung  einer  gemisch- 
ten Materie  entspringt,  in  welcher  man  die  Eigenschaften  der  knotigen  Sub- 
stanz und  die  der  plastisch -entzündlichen,  mehr  oder  weniger  eiterartigen 
Materie  bemerkt.  Sind  also,  was  leider  so  selten  der  Fall  ist,  nur  in  ei- 
nem kleinen  Theile  Tuberkeln,  so  ist  die  Entzündung  theils  die  Ursache 
der  Erweichung  derselben,  theils  bewirkt  sie,  aber  auch  nur  sie  allein,  durch 
den  Erguss  exsudativer  Lymphe  in  der  Peripherie  radicale  Heilung,  indem 
sie  z.  B.  in  den  Lungen  eine  sogenannte  Votnica,  eine  Lungenfontanelle  bil- 
det, deren  fester  Sack  die  übrigen  Lungenthcile  vor  der  Verbreitung  der 
zerstörenden  Aflection  über  das  ganze  Organ  schützt.  Die  Diignose  zwi- 
schen der  allgemeinen  Tuberkelsucht  und  den  topischen,  nur  auf  einen  klei- 
nen Theil  eines  Organs  sich  erstreckenden  Tuberkeln  ist  für  die  Praxis 
daher  sehr  wichtig.  Denn  bei  ersterer  muss  jede  Entzündung  verhütet  wer- 
den ,  bei  letzterer  ist  sie  nothwendig  zur  Heilung.  Aber  nicht  allein  nur 
Erweichung  schon  vorhandener  Tuberkeln,  auch  zur  Bildung  neuer  ist  die 
Subinflammation  nicht  selten  Gelegenheitaursache,  besonders  bei  Personen 
mit  Habitus  scrophulosus ,  obgleich  es  höchste  Einseitigkeit  verrathen  wür- 
de, in  allen  Fällen  Entzündung  als  ursächliches  Moment  anzunehmen.  Wir 
müssen  gegentheiis  den  wichtigen  Unterschied  wohl  beherzigen,  dass  alle 
ohne  Entzündung  entstandene  Tuberkelo  diejenigen  sind,  die  bei  erblicher 
Anlage  und  Habitus  phthisicus  stets  gefunden  werden,  dass  dagegen  alle 
durch  Entiündung  gebildete  Tuberkeln  nie  roh  sind,  soodern  schon  von 
Anfang  an  erweicht  erscheinen,  aber  nicht  mit  den  exsudativen  Flüssigkei- 
ten ,  welche  In  Folge  von  Entzündung  entstehen  und  Einfüllungen  in  die 
Zwischenräume  des  Gewebes  mit  Neigung  zur  Organisation  bÜden,  ver- 
wechselt werden  dürfen  {Gen drin  a.  a.  O.  Th.  2.  8.  498  —  499).  2)  Ptem- 
dophihüis,  die  scheinbare  8ch windsacht.  Sie  beruhet  nicht  auf  der 
Tuberkersucht,  sondern  bald  auf  Blennorrhoe,  bald  auf  Entzündung,  Ver- 
härtung und  Eiterung  irgend  eines  bedeutenden  Organs,  wozu  sich  dann 
Schwäche,  Abmagerung  und  hektisches  Fieber  mit  CotHquationen  gesellen. 
Hierher  gehören  verschiedene  Zustände  und  Krankheiten,  als:  d)  Phthüris 
pulmonnli*  pUuitosa,  welche  ihrem  Wesen  nach  eine  chronische  Blennor- 
rhoe ausmacht  und  durch  deutliche  Zeichen  von  der  wahren  Schwindsucht 
unterschieden  ist  (s.  Blennorhoea  pulmonum),  h)  Die  Phthisis  #rn- 
chenlii  pituitasa,  die  sich  ebenso  wie  a  verhält  (s.  Blennorrhoea  tra- 
cheae).  c)  die  Lungeneiterung  in  Folge  von  Pneumonien,  von 
Hieb-,  8tich-  und  Schnittwunden  nnd  daher  kommendem  Blutsturz,  und  be- 
deutender Organisationsverletzung  der  Lunge ,  aber  ohne  gleichzeitige  rohe 
Tuberkeln.  Ihr  geht  eine  bedeutende  Pneumonie  stets  vorher,  indessen  ist 
sie  Im  Ganzen  selten.  Laennec  fand  In  mehreren  hundert  Lungen  Solcher, 
die  an  Entzündung  derselben  gestorben  waren,  nur  5  —  6mal  Etteransamm- 
lungen  (s.  Gendrin  a.  a  O.  Th.  2.  6.  256).  Auch  sfe  kann  nur,  wenn  Tu- 
berkeln zugleich  da  sind  ,  zur  wahren  Lungenschwindsucht  werden  (s.  I  n- 
flammatio  pulmonum),  d)  Die  Lungenerweichung  (s.  Malaco- 
ais  pulmonum),  wenn  sie  ohne  gleichzeitige  Tubeikeln  ist.  ~  e)  Alle  so- 
genannte Phthisen  der  Leber,  der  Milz,  der  Nieren  ex.  ohne  gleichzeitige 
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Tuberkelsucht     Ursachen    der  Schwindsucht.    1)  Die  wahre  Schwind- 
sucht beruhet,  wie  wir  oben  schon  gehört  haben,  auf  der  Tuberkelsucht. 
Man  erkennt  dieses  Leiden  an  der  erblichen  Anlage  und  am  Habitus  scro- 
pbulosus  und  Habitus  phthisicus  (s.  Phthisis  pulmonalis  tuberculoso- 
ex  u  leer  ata)  sowie  durch  die  genaue  Untersuchung  der  Brust  mit  dem  . 
Stethoskop  und  Plessimeter  (s.  diese  Art.  und  unten  Phthisis  pulmo- 
nalis).   Die  ursachlichen  Momente  der  Tuberkeln,  die,  wie  bekannt,  be- 
sonders die  Lungen  lieben,  sind:  a)  Sie  sind  angeboren  in  Folge  von  Tu- 
berkelsucht der  Altern  (Dispositio  tuberculosa  hereditnria) ,  was  sehr  häufig 
vorkommt,    h)  Sie  entwickeln  sich  zwischen  dem  5len  und  I7ten  Lebens- 
jahre in  Folge  der  Scropheln,  seltener  in  Folge  von  Metastasen  nach  Haut- 
ausschlägen, Masern,  Herpes,  Scabies,    c)  Sie  bilden  sich  erst  zur  Zeit  der 
Pubertät  in  Folge  von  topiseber  Schwäche  der  Lungen  und  Blutcongestion 
zum  Kopfe,   wozu  starke  Geistesanstrengungen,   Nachtwachen,  besondere 
hI  er  Onanie  und  Ausschweifungen  in  Baccho  und  Venere,  bei  jungen  Frauen- 
zimmern vieles  Tanzen  und  enge  Kleidung  (Corsets),  in  dieser  Zeit  um  so 
mehr  beitragen,  je  mehr  der  energielose,  schnell  aufgewachsene  Körper  der 
kräftigsten,  aber  reizlosen  Nahrung  und  des  Schlafes  bedarf,  um  sich  gehö- 
rig zu  entwickeln,  wobei  Allee,  was  die  Congestion  zum  Kopfe  nnd  zu  den 
Lungen,  die  gleichfalls  noch  entwickelt  werden  sollen,  befördert,  doppelt 
nachtheUig  ist.    2)  Die  Pseudophthisen  sind  sämmtlich  Folgen  von  Entzün- 
dung des  leidenden  Organs;  ihre  nächste  Ursache  ist  stets  die  Gegenwart 
einer  Vereiterung,  welche  freilich  fast  immer  im  Verlauf  der  Phthisis  vera 
gleichfalls  vorkommt,  doch  nur  in  Folge  der  Tuberkelerweichung  und  gleich- 
zeitiger Subinflammation  mit  periodischer  Exacerbation.    3)  Hanse  sagt 
(Chronische  Krankheiten  Bd.  S.  S.  82)  „Erregende  Momente  für  die  Schwind- 
süchten sind  alle  topische  Entzündungen,  besonders  solche,  die  den  hyper- 
athenischen, sjnochaleu  Charakter  tragen  und  keine,  oder*  nur  unvollkommne 
Krise  bilden."    Dieser  Satz  passt  nicht  auf  die  Schwindsuchten,  sondern 
auf  gewöhnliche  Vereiterungen.    Bei  der  wahren  8chwindsucht,  d.  i.  Tu- 
berkelsucht, ist  die  hinzukommende  Entzündung  nur  etwas  Acceuoriscb.es, 
Secundäres,  ebenso  wie  beim  Scirrhus,  wenn  er  zum  Krebsgeschwür  wird. 
Sie  bedingt  das  Fortschreiten  und  die  Erweichung  der  Tuberkeln,  und  kann 
man  sie  verhüten,  so  liegen  diese  längere  Zeit  unentwickelt  da,  bleiben 
länger  im  Zustande  der  Roheit,  und  das  Leben  wird  hingehalten.  Auch 
ist  es  falsch,  wenn  man  Entzündungen  mit  synochalem  Fiebercharakter  als 
solche  anklagt,  welche  vorzüglich  Schwindsuchten  erregten.     Wir  haben 
oben  gehört,  dass  Laennec  bei  mehreren  hundert  Pneumonischen  nur  höchst 
selten  Eiterung  der  Lungen  fand,  und  ausserdem  ists  bekannt,  dass  die 
eecundären,  periodischen,  zur  Tuberkelerweichung  beitragenden  entzündli- 
chen Zustände  der  echten  Schwindsüchtigen  mehr  Subinflammationen  sind 
mit  erethistisch  -  nervösem  Charakter ,  wie  dies  schon  a  priori  aus  dem  Ha- 
bitus phthisicus  geschlossen  werden  könnte,  lehrte  es  nicht  die  tägliche  Er- 
fahrung   am  Krankenbette.     Cur    der  Schwindsuchten.     Hierüber  lässt 
sich  im  Allgemeinen  nicht  viel  sagen.    1)  Die  wahre  oder  Tuberkelschwind- 
sncht  erfordert,  so  lange  die  Tuberkeln  noch  roh  sind,  ganz  besonders  eine 
gute  Prophylaxis :  ein  ruhiges,  mässiges  Leben  in  den  sex  rebus  non  natura- 
libus,  Vermeidung  jeder  geistigen  und  körperlichen  Erhitzung,  des  Genusses 
der  Spiritnosa,  der  Gewürze,  jeder  heftigen  Körperbewegung,  des  Tanzens. 
Nützlich  sind  hier  die  Landluft,   ein  gleichmässiges  mildes  Klima  (Nizza, 
Madeira) ,  die  Milchdiät.    Zeigen  sich  dennoch  Blutcongestionen  zu  den 
Langen,  so  dienen  interimistisch  Blutegel,  innerlich  Mineralsäuren  mit  Digi- 
talis etc.,  auch  laue  Bäder,  warme  Bekleidung.    Zur  Heilung  der  rohen 
Tuberkeln  ohne  Eiterung,  und  um  die  Bildung  neuer  zu  verhüten,  hat  man 
zwar  verschiedene  Mittel;   z.  B.  bei  denen  in  den  Lungen  das  vorsichtige 
Einatbmen   von  Chlor,  von  Hydrosulphure  etc.  angerathen;  auch  haben 
neuerlich  die  Franzosen  das  erstere  Mittel  sehr  empfohlen;  doch  müssen 
spätere  Erfahrungen  die  Sache  noch  bestätigen.    2)  Alle  reisende  Arzneien, 
welche  bei  der  eiterigen  8ch windsucht  die  Geschwüre  heilen  sollen  und  dea- 
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halb  vielfach  cmpfobleo  worden  «ad,  als  Olea  aetherea,  Bals.  peruvian-, 

Eaivae,  Petroleum,  Ol.  asphalti,  Terpenthin  etc.,  aind  bei  jeder  auf  Tuber- 
ein beruhenden  eiterartigen  Schwindsucht,  so  sehr  sie  auch  gelobt  worden, 
gänzlich  za  vermeiden;  denn  sie  befördern  die  Subinflammation,  die  Erwei- 
chung der  Knoten  nnd  verschlimmern  den  Zustand.  Dagegen  passen  sie 
weilen  bei  PseudophthUis,  besonders  bei  Lungeueiterung  in  Folge  von  " 
roonie  und  ohne  gleichzeitige  Tuberkeln.  3)  Weder  die  Digitalis,  noch  das 
Plumbum  a ceti cum  sind  bei  tuberkulöser  Schwindsucht  Radicalmittel;  sie  ver- 
längern nnr  das  Obel  und  erleichtern  in  manchen  Fällen  den  Leidenszustand. 
4)  Ks  versteht  sich  von  selbst,  dass  wir  das  accessorische  Fieber  seinem 
Charakter  gemäss  behandeln  müssen.  Meist  ists  «ine  Pebris  erethistica, 
später  eine  lenta,  hectica,  seltener  eine  nervosa.  Periodisch  zeigt  sich, 
besonders  wenn  die  Lungen  da«  leidende  Organ  sind,  neue  Congestion,  Sub- 
inflammation; die  Respiration  wird  enger,  der  Auswurf  sparsamer,  der  Puls 
härter.  Dies  sind  die  Zeichen,  dass  sieh  eine  neue  Partie  Tuberkeln  er- 
weichen will.  Hier  vermeide  man  alle  reizende  Arzneien,  selbst  Fenchel 
nnd  Anis  im  Thee  passt  nicht.  8ehr  gut  bekommt  hier  rV  Pot.  River,  c. 
succo  citri  Jjjt  Aq.  hyssopi,  —  flor.  HL  ana  J$iv,  Sal.  ammon.  dep.  8ucc. 
Uqvir.  —  _ana  3jft,  Sur.  matmae  Mi  &.    Stündlich  l^Esslöffel  volk 


Auch  die  Tonica  vermeide  man  in  dieser  Periode,  z.  B.  die  China.  Bei  den 
meisten  Pseudophthisen  bemerken  wir  diese  periodischen  Subinflammationen 
nicht.  5)  Die  künstlichen  Geschwüre  haben  bei  Phthisis  viele  Lobredner 
gefunden.  Bei  wahrer  Tuberkelscbwindsucht  habe  ich  nie  reellen  Nutzen 
davon  gesehen,  wol  aber  viel  Qual  für  den  Kranken,  obgleich  sich  nicht 
leugnen  lässt,  dass  sie  als  antagonistische  Reize  in  einzelnen  Fällen  das 
Dbel  in  die  Länge  ziehen.  6)  Der  Aufenthalt  des  Kranken  in  einer  tempe- 
rirten ,  mit  Sauerstoff  nicht  sehr  geschwängerten  Atmosphäre,  z.  B.  in  Kuh- 
ställen, in  den  Schwefel  -  und  Gasbädern  zu  Eilsen,  Neundorf,  giebt  viel 
Erleichterung,  passt  aber  nur  bei  Lungcnphthisen  und  nicht,  wie  Haase 
der  dies  Mittel  schon  bei  der  Cur  der  Schwindsuchten  im 


nen  aufzählt,  bei  allen  Phthisen;  daher  ein  Mehreres  darüber  bei  den  ein- 
zelnen Arten  der  Schwindsucht.  7)  Gute,  nicht  reizende  Nutrientia,  z.  B. 
Suppen  von  Sago,  Salep,  Arrow- Root  in  Milch,  in  Kalbfleischbrühe,  Hor- 
deum  praparatum,  Liehen  islandtous,  gewürzlose  Mooscbocolade  etc.  ver- 
hüten bei  Schwindsüchtigen  zwar  das  schnelle  Sinken  der  Kräfte  und  sind 
deshalb  nicht  zu  verabsäumen,  aber  leider  reichen  sie  auf  die  Lange  der 
Zeit  nicht  aus,  wenn  anders  das  Übel  auf  Cachexia  tuberculosa  beruhet. 

Höchst  quälend  nnd  schwächend  sind  die  im  letzten  Stadio  der  Phthisis 
eintretenden  Colliquationen  und  die  Wassersucht.  Gegen  die  col|iquatlven 
Schweisse  dienen  Salbei  thee,  Blix.  acid.  Halleri  mit  Laudanum,  auch  Aga- 
ricus  alb.  pulver.»  5mal  täglich  4—10  Gran  (ein  altes,  neuerlich  von  Bissau 
wieder  empfohlenes  Mittel);  —  gegen  die  colliquativen  Diarrhöen  verord- 
nen wir  Columbo,  Opium,  Eztr.  cascarillae,  Plumbum  aceticum.  Doch  habe 
ich  oft  gesehen,  dass  auf  das  zu  schnelle  8topfen  derselben  plötzlich  Ana- 
«arca  pedum  folgt,  oder  es  stellen  sich  die  Schweisse  wieder  ein,  die  häufig 
mit  den  Durchfällen  nlterniren.  Überhaupt  ist  die  wahre  Schwindsucht,  be- 
sonders die  des  Lungenorgans,  ein  so  trauriges  unheilbares  Übel,  woran 
gerade  die  interessantesten,  geistreichsten  jungen  Leute  sterben,  dass  der 
gefühlvolle  >Arzt  nnr  mit  trauerndem  Herzen  ans  Bette  solcher  Kranken  tre- 
ten kann.  —  Jetzt  die  einzelnen  Arten  der  Schwindsüchten,  nnd  was  mau 
gewöhnlich  dahin  rechnet,  nach  dem  Alphabet  des  Beiwortes. 


JI.    Von  den  Schwindsachten  insbesondere. 

Phthisis  abdominnlis  pitvitosn,  Schleimschwiudsttcht  im  Unter- 
leibe. So  hat  man  Blennorrhoea  intestioorum ,  vaginao,  vesicae  urinariae 
etc.  genanntf  a.  Blennorrhoea. 

Phthisis  abdominalis  yurulcnta,  Baachschwind  sacht.  Hieher  rech- 
net man  1)  Abscewe  oder  Geschwüre  in  der  Bauchhöhle  (Phthisis  gastrica), 
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wo  Kolik,  Entzündung  vorhergingen,  und  sich  ein  fixer  Schmer*  mit  ver- 
schiedenen Abdoiuinalbejch werden,  mit  kurzem  Husten,  kurzer  Inspiration, 
Erbrechen,  Gelbaucht  etc.  zeigen  (a.  Abscessus  abdominalis).  2)  Phthi- 
sis epigastrica,  wozu  man  die  Phthisis  hepatica,  splenica  und  pancreatica 
rechnet  (•.  diese  Art.).  3)  Phthisig  mesogastrica,  wozu  die  Pthisis  intestina- 
lis, die  mesenterien*  die  peritonaealis  und  o  mentalis  gebort.  4)  Phthisis 
lumhalis.  Hier  ist  die  Bauchschwindsucht  mit  Leadeupbyskonie  vereint  Di» 
Pthisia  renalis,  ureterica,  der  Abscessus  lurabalis  (a.  Inflammatio  mus- 
culi  psoas)  werden  hierher  gezählt.  4)  Phthisis  Hypogastrien.  Hier  fin- 
det Complication  der  Bauchschwindsucht  mit  Uuterbaucbphyskonie  statt,  wie 
«.  B.  bei  Phthisis  uterina,  ovaria,  tobaria,  vesicalis,  prostatica  (a.  d.  Art.). 
Alle  dieae  chronischen  Leiden  entwickeln  sich  in  Folge  acuter  oder  chroni- 
scher Entzündungen  der  genannten  Organe;  oft  ist  Induration,  sogenannter 
Scirrhus  da,  und  ea  kommt  vor  der  Eiterung  erst  secundäre  SubinBammation 
hinzu,  wozu  sich  oft  auch  Husten  und  Auswurf  gesellen,  desgleichen  später 
Febris  lenta  und  Colliquationen.  Die  Section  zeigte  mir  dann  mitunter  auch 
Lungen  tuber  kein. 

Phthisis  acuta  (pulmonum),  acute  Schwindaucht  im  Gegensatze  der 
Phthisis  chronica.   S.  Phthisis  pulmonalis. 
Phthisis  hronchiaUs,  s.  Phthisis  laryngea. 

Phthisis  cariosa.  So  hat  man  die  Phthisis  lumbalia  genannt,  wenn  Ca~ 
lies  der  Rückenwirbel,  der  Beckeoknocben  zugleich  stattfindet  (s.  Inflam- 
matio muac.  paoaa  und  Cariea). 

Phthisis  catarrhalis,  a>  Phthisis  pulmonalis. 

-^^^i^^iAi^  €cc%^%&%& cfh^t%c t%  y  i tojpfh$fi%&% aj  y  \^dca^Q  S$cfifi%^i&£ß  oi^nuAs^d^^  i^Ji 

ischocenotica  nennt.  Sie  ist  eine  von  verhaltenen  Ausleerungen,  von  Vor- 
haltung des  Krätzatoffea,  der  Flechten  etc.  entstandene  Schwindsucht  (a. 
Phthisis). 

Phthisis  epigastrica ,  s.  Phthisis  abdominalis. 

Fhtkm*  florida,  Schwindaucht  mit  blühender  Gesichtsfarbe, 
umschriebener  Rothe  der  Wangen.  Ist  in  der  Regel  eine  echte  Langen- 
ich windsucht  mit  entzündlichem  Lungenleiden,  so  dass  die  Tuberkeln  achneli 
erweichen  und  der  Verlauf  des  Übels  rasch  vor  aich  geht;  daher  man  aio 
auch  galopplrende  Schwindsucht  nennt  (a.  Phthisis  ps ychopotlea  und 
Phthisis  pulmonalis  vera). 

Phthisis  gastrica ,  s.  Phthisis  abdominalis  und  Phthisis  Ten- 
triculi. 

Phthisis  glandularis.  So  hat  man  wol  das  Asthma  aenom  genannt,  wo- 
bei die  Luftröhren-  und  Bronchialdrüsen  leiden,  die  Expektoration  bräunlich, 
gallertartig,  dunkelgelb  ist,  und  Heiserkeit,  Husten  und  Zehrfieber  sich  hin- 
zugesellen.  Von  der  wahren  tuberkulösen  Schwindaucht  der  Respirationsor- 
gaae  ist  dieaer  Zustand  wohl  zu  unterscheiden;  s.  A  athma. 

Phthisis  haemoptoica,  Lungenachwindaucht  mit  Blutapeien,  s.  Phthisis 
pulmonalis. 

Phthisis  hepatica,  die  eiterige  und  gesch wü  rige  Leberschwind- 
sucht.  Ist  in  unsern  Gegenden  eine  weit  seltenere  Krankheit,  als  in  den 
Tropenländern.  Am  häufigsten  finden  wir  sie  bei  uns  als  solche,  die  auf  Tu- 
berkeln und  Melanosen  beruhet  und  mit  Fluxus  hepaticus  complicirt  ist.  Vor- 
läufer sind  öfters  eine  acute,  seltener  eine  chroniache  Leberentzündung  (a. 
Inflammatio  hepatia).  Im  erstem  Falle  öffnet  sich  der  Abscess  häufig 
nach  Aussen;  zuweilen  auch  in  den  Magen,  ins  Kolon,  in  die  Bauch-  und 
Brusthöhle.  Der  Eiter  hat  eine  braune,  hefenartige  Farbe  und  riecht  unan- 
genehm, weil  er  meist  mit  Galle  und  Leberblut  vermischt  ist.  8ymptomo 
der  PthisJe>  hepatica.  Ging  eine  Hepatitis  acuta  vorher,  so  wird  der  Schmers 
in  der  Lebergegend,  drückend  und  klopfend,  besonders  im  rechten  Hypo- 
chondrium  und  im  Rücken;  der  Kranke  kann  nur  auf  der  rechten  8eite  -lie- 
gen, nnd  steht  er  auf recht,  so  fühlt  er  Schwere  und  Druck  im  rechten  Hy- 
pochondrium,  welche  bei  jeder  heftigen  Bewegung  oder  Erschütterung  des 
Körpers  in  wahren  Schmerz  übergehen.    Dazu  gesellen  sich  Dyspnoe,  trock- 
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ner  kurzer  Hatten,  der  wie  jeder  Nisus  den  Schmerz  vennehrt,  Taubheit 
in  der  Schalter,  ziehender  Schmerz  daselbst  and  im  rechten  Schenkel ;  doch 
fehlen  zuweilen  alle  diese  sympathischen  Erscheinungen  und  dennoch  ist  die 
Leber  schon  bedeutend  zerstört.    Höchst  wichtig  ist  die  &usserliche  Unter- 
suchung.   Die  Anschwellung  and  Vergrösserung  der  Leber  wird  am  deut- 
lichsten sichtbar,  wenn  der  Kranke  mit  ausgestreckten  Füssen  and  Schen- 
keln horizontal  liegt  and  man  anter  das  Rückgrat  ein  erhöhtes  Kissen  schiebt. 
Alsdann  ragen  die  untern  Rippen  auf  der  rechten  Seite  stärker  hervor  und 
der  untere,  scharfe,  ungleiche  Rand  der  Leber  wird  sichtbar.    Nun  lasse 
mantdie  Schenkel  anziehen  oder  den  Kranken  sich  gleichzeitig  auf  Knie  und 
Hände  stützen,  und  untersuche  mit  der  Hand  genau  die  Verhärtung  and  den 
Sitz  des  Schmerzes,  bssonders  auch,  am  die  Anschwellungen  des  Magenle- 
berlappens zu  entdecken.    Indessen  ist  ebenso  wenig  jede  Leberphyskonie 
eine  Fhthisis  hepatica,  als  letztere  nicht  selten  ohne  alle  Vergrösserung  und 
Anschwellung  der  Leber  vorkommt.    Wie  selten  bei  ans  die  wahre  Phthisis 
hepatica  tuberculosa  ist,  sieht  man  schon  daraas,  dass  gastrisch-gallige  Fie- 
ber, hartnackige  Tertianae  and  Qaartanae  häufig  Leberpbyskonien  erregen 
(besonders  seit  1826  auch  bei  bei  uns  in  Norddeutschland)  und  dass  man  un- 
ter 100  solcher  Physkonien  kaum  einmal  Vereiterung  folgen  sieht,  geschweige 
denn  die  echte  Phthisis.   Cachexia  atrabilaris,  Plethora  abdominalis,  lnfar- 
cten,  Hämorrhoidalleiden,  Blutbrechen,  Morbus  niger,  die  Rhachitis,  die 
Gichtanfälle,  alle  diese  Zustände  können  Anschwellung  und  Vergrösserung 
der  Leber  zur  Folge  haben,  aber  nur  selten  ist  der  Ausgang  in  Phthisis 
hepatica.    Diese  letztere  finden  wir  fast  immer  nur  bei  gleichzeitiger  Stö- 
rung der  Leberfunction ;  daher  das  icterische  Ansehn,  der  bittere  Geschmack, 
die  gelbbelegte  Zunge,  der  dunkle,  trübe,  bräunliche,  dicke  Urin,  der  hef- 
tige Durst,  besonders  des  Morgens,  das  unerträgliche  Jucken  in  der  Haut, 
die  schon  Monate  lang  stattgefundeoen  Störungen  in  der  Verdauung,  die 
periodisch,  oft  anhaltend  bemerkten  weisslichen,  thonartigen  Stuhlgänge  bei 
solchen  Kranken.    Zuweilen  ist  die  Gesichtsfarbe  nicht  gelb  süchtig,  sondern 
mehr  schmozig  graugrün,  selbst  hie  und  da  schwärzlich  (s.  Icterus  ni- 
ger); bald  ist  Verstopfung,  bald  Diarrhöe  da;  leidet  die  untere  coneave 
Leberfläche,  ao  stellt  sich  auch  trockner  Hasten  ein.    Chronischer  Icterus, 
unheilbarer  FIuxus  hepaticus,  Hydrops  abdominis,  Febris  lenta  colliquativa 
bemerkt  man  häufig  im  Verlauf  des  Übels,  and  der  Tod  folgt  darch  Ent- 
kräftung  and  Colliquationen  (Vergl.  FIuxus  hepaticus  and  Ioflamma- 
tio  hepatis).    Cur.    1)  Hat  sich  ein  Leberabscess  nach  Aussen  gebildet, 
welcher  in  der  Regel  blutige,  scharfe,  dünne  Flüssigkeit  entleert,  so  ver- 
binde man  trocken,  vermeide  alle  fette  Salben  und  hatte  das  Geschwür 
reinlich,  setze  von  Zeit  an  Zeit  eiuige  Blutegel  an  und  sorge  für  gehörige 
Leibesöffnung  durch  gelinde  abführende  Mittel,  gebe  alle  zwei  Tage  eine 
Dosis  Kalomel  mit  Digitalis  (Bcrends),  and  mache  bei  profuser  Eiterung 
Injectionen  von  Salbei,  Chamillen,  Cort.  quercus.    Bei  sehr  erschöpften 
Kräften  gebe  man  innerlich  Chinin,  Decoct  chinae,  bittere  Mittel,  Mineral- 
säuren.  2)  Dieselben  innern  Mittel  nebst  guter  nährender  Kost  dienen  auch 
in  solchen  Fällen,  wo  sich  der  Leberabscess  nach  dem  Magen  oder  Darm- 
canal  einen  Weg  gebahnt  hat.     Oft  ist  die  Diagnose  hier  im  Leben  sehr 
schwierig,  und  die  Section  hat  öfters  Lebervereiterungen  gezeigt,  die  im 
Leben  auf  keine  Weise  zu  erkennen  waren,  besonders  wenn  die  vorherge- 
hende Entzündung  der  Leber  nur  gelind  and  chronisch  war  and  die  Eite- 
rung keinen  Aasweg  fand,  indem  ein  Eitersack,  gebildet  durch  Exsadation 
mit  gleichzeitiger  bedeutender  Zerstörung  des  Organs,  den  Eiter  einschloss, 
und  so  Zehrfieber  und  Tod  folgte  (s.  Berends'  Vorlesungen.  1831.  Bd.  7. 
8.  182).    3)  Dass  man  bei  Phthisis  hepatica  auf  die  erregenden  Ursachen 
zu  sehen  habe,  versteht  sich  von  selbst.    Oft  hat  das  Übel  aber,  ehe  ea 
zur  Phthisis  wurde,  schon  Jahre  lang  gedauert,  and  die  Ursachen  liegen 
so  entfernt,  oder  die  Constitution  des  Kranken  hat  sich  durch  die  chroni- 
schen Störungen  in  der  Nutrition  der  Art  verändert,  dass  selbst  eine  genaue 
Anamnese  nicht  immer  die  erwünschte  Auskunft  giebt.   «)  Liegt  Polychoüe 
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i,  so  dienen  Serum  lactis,  Crem,  tartari,  Eztr.  gramiins,  Acid. 
.nitricum,  Acid.  muriatic,  Aqua  oxymuriatica ,  Acid.  phospboric,  Fusabäder 
mit  Aqua  regia  {Scott,  Kopp)*  Von  letzterer  zu  jedem  Fussbade  soviel, 
das»  das  Bad  wie  schwacher  Essig  schmeckt.  Selbst  wenn  aacb  diesen 
Fussbädern  Ohnmächten,  Schlaf,  listiges  Jucken  an  den  Beinen,  klein« 
Bläschen  and  Excoriationen,  welche  das  Aussetzen  derselben  für  einige  Ta- 
ge erheischen,  entstehen  sollten,  leisten  sie  dennoch  gute  Dienste.  Man 
wiederholt  sie  alle  zwei  Abende  und  giebt  jeden  fünften  Tag  ein  Laxans  ans 
Crem  tartari.  Ich  sah  von  ihnen  bei  allen  chronischen  Leberübeln  herrliche 
Wirkungen;  sobald  indessen  darnach  Salivation  entsteht,  was  häufig  der 
Fall  ist,  sobald  der  Kranke  sich  der  Morgen-  oder  Abendluft  oder  schlech- 
tem Wetter  aussetzt  und  sich  erkältet,  so  setze  man  sie  aus  (s.  Launtjrut 
in  Froriep's  Notisen.  Febr.  18«.'6.  No.  271).  6)  Ist  Cachexia  atrabilaris, 
Melacna,  Haemorrboidalleiden  Schuld,  so  behandle  man  diese  Übel  nach  den 
allgemeinen  Regeln  (s.  Haemorrhagia  ventricul),  Haemorr hoides). 
c)  Nicht  selten  sind  Tuberkeln,  Bncephaloiden  und  Dyscrasia  cancrosa  die 
nächste  Ursache  der  Leberpbthisis.  Hier  finden  wir  die  Zeichen  der  Hepa- 
titis chronica:  erhöhte  Temperatur  und  örtlichen  Schmerz  der  Lebergegend, 
ein  anhaltendes  lentescirendes  Fieber,  Anftreibung  des  rechten  Hypochon- 
driumeetc.  (s.  Tubercnlosis).  Hier  dient  das  Kalomel  nicht,  es  be- 
schleunigt den  Deslructionsproceas.  Dagegen  lobt  man  massige  Einreibungen 
von  Unguent.  mercuriale,  innerlich  Selterwasser,  Tinct.  chinae  compos.y 
Extr.  gramin.,  taraxaei,  Obstdiät,  Weiutrauben,  Brdbeeren,  Kali  aceticum, 
bittere  Extr  acte.  <Q  Bei  Infarcten  und  torpidem  Habitus  dienen  Sulphnrv 
Sapo,  HeUeborus,  Gummata  ferulacea,  Belladonna,  Stramonium,  Visceral- 
kl> stiere.  Anomale  Gicht  bt  durch  Antarthritica,  durch  alkalische  Seifen* 
und  Schwefelbäeer  zu  reguliren.  Ist  Dyspepsie  vorherrschend,  so  passen 
Pillen  ans  Aaant,  Rbeum,  Fei.  taur. ,  und  darneben  dreimal  täglich  60  Tro- 
pfen von  Tinct.  chinae  compos.  ^jj,  Elix.  vitriol.  Myns.  fy,  mit  etwas  gu- 
tem Wein.  5)  Die  Diät  und  die  Arzneien  dürfen  indessen  bei  jedem  subin- 
13 amma toriseben  Zustande  der  Leber,  bei  jeder  oft  periodisch  eintretenden 
entzündlichen  Reizung  derselben,  weder  erhitzend,  noch  reizend  seyn.  Dies 
ist  besonders  zu  beherzigen,  wenn  Gallensteine,  Hydatiden  oder  Tuberkeln 
zum  Grunde  liegen.  Fehlt  aber  die  8ubintlammation ,  so  dienen  besonders 
leichte  Fleischbrühen  mit  Eidotter,  guter  Wein  mit  Seiter-  oder  Zucker- 
wasser, sanfte  Bewegung  in  freier  Luft.  6)  Ist  der  Fluxus  hepaticua  zu 
stark,  so  vermindern  ihn  zwar  Aq.  calcis,  Mineralsäuren,  Uva  ursi,  Ratan- 
bia,  China;  doch  muss  man  mit  den  adstringirenden  Mitteln  sehr  vorsichtig 
•eyo,  weil  nach  dem  Stopfen  solcher  Diarrhöen  das  Leberleidea  leicht  schlim- 
mer wird  und  auch  Hydrops  hinzukommt. 

Phthisis  htjpochondriaca ,  ex  hypochondrüs.  So  bezeichnet  man  wol  die 
Milz-  und  Leberschwiudsucht  bei  eingewurzelter  Hypochondrie  mit  organi- 
schen Fehlern  dieser  Unterleibsorgane;  s.  Hypochondria. 

f^hifuüii  im fe?&{ %i% dft*$*    Ist  ^Jiit^sT&rti  der     c    oä  tlaruACOÄCss w  lodftuob 

s.  Phthisis  mesenterics. 

Phthisis  ischiadica.  So  bat  man  wol  die  höhern  Grade  der  Coxarthro- 
cace  genannt,  wenn  Eiterung  des  Gelenks,  Fisteln  und  Zehrfieber  hinzu- 
kommen; s.  Arthrocace. 

Phthisis  lanjmjea ,  Phthisis  trachealis  et  Phthisis  bronchinUs,  die  Kehl- 
kopf- und  Luftröhrenschwindsucht.  Die  sogenannte  Halsschwind» 
aucht  ist  oft  Folge  der  wahren,  tuberkulösen  Lungenschwindsucht,  wo  sich 
dann  die  Tuberkel  mause  in  der  Schleimhaut,  in  den  Knorpeln  des  Kehlkopfs 
und  der  Luftröhre  absetzt,  sobald  die  Lun^entuberkeln  in  Erweichung  über- 
gehen. Mitunter  beginnt  aber  die  Erweichung  der  Tuberkeln  zuerst  im 
Halse,  wie  denn  die  Tuberkeln  in  den  Bronchialdrüsen  eben  so  häufig  als  in 
den  Lungen  vorkommen  (s.  Tuberculosis).  Anhaltende  Heiserkeit, 
Schmerz  im  Kehlkopf  gehen  vorher,  und  die  eohte  Lungensucht  folgt  nach, 
erweicht 


die  erweichte  Tuberkelmasse  schon  Monate  lang  durch  Räuspern 
wordeu.  Doch  ist  nicht  jede  Halascnwiudsucht  Folge  von  Tuber- 
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kein;  denn  oft  sind  Metastasen  nach  Krätze,  Flechten,  Katarrhen,  Croup, 
Bcropbulosis  und  Syphilis  Ursache  derselben.  In  seltenen  Fällen  ist  sie  ein 
abgesondertes  Leiden,  so  dass  die  Lange  oft  ganz  gesund  ist  (s.  Sachte, 
Beiträge  zur  genauen  Kenntniis  des  Kehlkopfs-  und  Luftröhrensch  windsuch- 
ten S.  204).  Wir  unterscheiden  daher:  1)  Phthitie  laryngea  et  trachealii 
vera  teu  tuberculoia.  Symptome  sind:  dumpfer,  druckender  Schmers  im 
Kehlkopfe  und  in  der  Luftröhre,  welcher  bei  applicirtem  äussern  Druck  zu- 
nimmt; dabei  hartnäckige  katarrhalische  Affectionen :  Rauhigkeit,  Räuspern, 
Husten,  Auswurf,  welche  nach  Anwendung  der  bekennten  expectorireoden 
Mittel  nicht  weichen,  auch  durch  Brechmittel,  die  bei  gewöhnlicher  Respi- 
nrtioosblennorrhöe  gute  Dienste  leisten,  sich  verschlimmern.  Die  Stimme 
wird  heiser,  klanglos,  dumpf;  dabei  trockner,  krampfhafter  Husten  ohne 
bedeutende  Expectoration.  So  scheint  das  Übel  aus  einem  Catarrhus  tra- 
chealis  seu  broochialis  zu  entstehen,  ohne  dass  dieser  die  eigentliche  Ursa- 
che desselben  ist.  Geistige  Getränke,  Erhitzungen  des  Körpers,  Singen,  • 
Lachen ,  selbst  das  Verschlucken  grosser  Bissen  reizt  die  leidenden  Organe, 
so  dass  Schmerz  und  Husten  zunehmen.  Dieser  sowie  die  Heiserkeit  dauern 
viele  Wochen,  nehmen  bald  zu,  bald  ab,  wobei  die  Witterung  von  Binflaas 
ist,  so  dass  bei  gleich  in  aasigem  Wetter  und  milder  Temperatur  Verminde- 
rung des  Hustens  und  der  Heiserkeit  folgen.  Der  Morgenhusten  ist  aofangs 
trocken,  später  wird  dadurch  ein  schmuziger,  schwärzlicher,  eiterformiger 
Schleim,  zuweilen  mit  Blutstreifen  vermischt,  sparsam  ausgeleert.  Zuweilen 
findet  man  rundliche  Körperchen,  wie  Körner,  darin  (die  sogenannten  Spin- 
nen), welche,  zerdrückt  man  sie,  sehr  übel  riechen.  Sie  werden  in  den 
Schleimdrüsen  des  Pharynx  und  Larynx»  selbst  in  denen  der  Lungen  abge- 
sondert, und  sind  zuweilen  steinhart,  wie  der  Weinstein  an  den  Zähnen. 
Doch  finden  wir  sie  nicht  immer  bei  Phthisis  laryngea,  sondern  auch  beim 
Astbma  der  Steinhauer  und  Müller  (a.  Asthma  pu  lverul e n tu m).  Fer- 
nere Zeichen  im  Verlauf  des  Übels  sind :  Engbrüstigkeit,  ein  sausender  pfei- 
fender Ton  beim  Einathmen,  Husten  mit  grosser  Anstrengung  und  Krampf; 
ähnlich  wie  bei  Croup,  Schmerz  beim  Sehlingen;  die  Kranken  verschlucken 
sich  öfters  beim  Trinken ,  so  dass  dies  Husten  erregt  und  ein  Theil  den 
Getränks  durch  die  Nase  herausgetrieben  wird.  Übrigens  zeigen  sie  deut- 
lich den  sogenannten  Habitus  phthisicus  (s.  Phthisis  pulmonalis),  der 
Auswurf  wird  später  copiöser,  die  Complication  mit  Lungenschwindsucht 
deutlicher,  es  werden  selbst  Partikeln  von  den  Knorpeln  des  Kehlkopfs  und 
der  Luftröhre  zuweilen  ausgehustet,  die  Expectoration  wird  eiterartiger,  die 
Stimme  verschwindet  gänzlich,  das  Schlucken  wird  zuletzt  ganz  unmöglich, 
es  treten  Febris  phthisica,  colliquativa  hinzu,  und  der  Tod  folgt,  wie  bei 
echter  Lungenschwindsucht.  Das  Übel  ist  Gottlob  seltener  als  letztere,  aber 
ebenso  unheilbar,  wenn  nicht  noch  schlimmer.  Erfolgte  in  höchst  »eltenen 
Fällen  Genesung,  so  war  wenigstens  keine  allgemeine  Cachexia  tuberculosa 
und  kein  Habitus  phthisicus  zugegen,  und  es  blieb  stets  chronische  Heiser- 
keit und  Stimmlosigkeit  zurück.  Die  Diagnose  der  tuberculös - exulcera- 
tiven  Phthisis  tracbealis  und  laryngea  ist  im  Ganzen  nicht  so  wichtig,  als 
die  der  Phthisis  pituitosa  und  exuleerata;  auch  für  die  Cur  hat  dies  keinen 
bedeutenden  Einnuss.  Man  kann  Phthisis  laryngea  et  tracbealis  mit  Wahr- 
scheinlichkeit aus  dem  Complex  folgender  Zeichen  abnehmen:  frühes  Auftre- 
ten von  Heiserkeit,  frühe  Rothe  in  der  Rachenhöhle,  frühes  Auftreten  von 
Schmerz  im  Habe,  den  äusserer  Druck  vermehrt  (consensuellen  Schmerz  im  . 
Halse  rinden  wir  auch  bei  reiner  Longenschwindsucht),  geringe  und  klumpi- 
ge Expectorationen ,  Sputa  compacta,  vorhergegangene  Tracheitis  und  Bron- 
chitis, desgleichen  Syphilis,  weil  diese  leicht  Larynx  und  Trachea  ergreift, 
weit  langsamerer,  oft  Jahre  langer  Verlauf  des  Übels,  was  bei  Phthisis 
pulmonalis  exuleerata  nicht  so  sehr  der  Fallest  —  Cur.  Die  wahre  Hals- 
sebwindsucht  ist  von  der  Behsndlung  der  tuberkulösen  Lungenschwindsucht 
nicht  verschieden.  Frühe  Anwendung  von  Pechpflastern  um  den  ganzen  Hals, 
Haarteile ,  Fontanellen  in  die  Gegend  des  Kehlkopfs  und  der  Luftröhre,  zu 
Anfange  schleimige  Mundwasser,  laue  Dämpfe,   Vermeidung  des  heftigen 
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Gargelas,  aller  reizenden,  erhitzenden  Dinge,  bei  der  Subinflammation  zur 
Zeit  der  Tuberkelerweichungen  BlategeJ  an  den  Kehlkopf,  allgemeine  Be- 
rücksichtigung der  Causalmomente  (bei  Syphilis  innerlich  mit  Voraicht  Mer- 
cur.  nitrosus) ,  diese  Behandlung  ist  oft  Alles ,  was  wir  thun  können.  Sie 
vermag,  besonders  nur  früh,  angewandt,  namentlich  der  anhaltende  Gebrauch 
der  Pechpflaster,  der  gelinden  Expcctorantia Salmiak  mit  Pot.  Riverii, 
Extr  graminis  etc.,  daa  Übel  aufzuhalten.  Alle  reitende  Dinge:  Kmetica, 
Ol.  asphaiti,  reizende  Fumigationen  sind  hier  sehr  schädlich.  Besser  be- 
kommt die  Digitalis,  gegen  den  Reizhusten  Extr.  hyoscyami,  gegen  die  Col- 
liqoationen  Saccharutn  saturni  mit  Opium.  Sind  diese  noch  nicht  eingetre- 
ten, so  habe  ich  ton  Tinct.  chinae  compoe.,  anhaltend  gebraucht,  gute 
Dienste  gesehen.  J.  Ä.  Chretien  (Revue  mldicale.  Octbr.  1831)  empfiehlt 
aus  Erfahrung  gegen  Hals-  und  Lungenschwindsucht  das  Verschlucken  le- 
bendiger Wei n bergsachnecken  (Hclix  pomatia).  Des  Morgens  und  des 
Abends  verschluckt  der  Kranke  eine  so  eben  von  ihrer  Schale  losgelöste 
ßchntecke.  Von  Tage  zu  Tage  wird  eine  Schnecke  mehr  verschluckt,  selbst 
bis  zu  40  -  60  täglich.  In  mehreren  Fallen  wurden  die  Kranken  dadurch 
völlig  geheilt.  Kann  der  Patient  aie  nicht  rein  verschlucken*,  so  lasat  man 
sie  mit  Zucker  bestreuen.  Bs  folgt  viel  Ruhe  und  Linderung  darnach,  und 
wirkt  auch  bei  chronischem  Lungenkatarrh  sehr  gut  und  besser  als  das 
Schneckendecoct.  Nach  der  chemischen  Analyse  besteben  diese  Schnecken 
aus  Kiweiss,  Gallerte,  salzsaurem ,  kohlensaurem  und  schwefelsaurem  Kali, 
und  Schwefel.  2)  Phthisis  Inrifngcn  er  tracheati»  pituitosa.  Sie  ist,  wie  jede 
Blennorrhoe,  keine  wahre  Schwindsucht,  und  sie  kann  auch  durch  zweck- 
mässige Mittel  leicht  gebeilt  werden  (a.  Blennorrhoea  tracheae  et 
pulmonum).  In  der  Regel  leiden  die  Bronchien  hier  mit  (Phthisis 
bronchialis  pituitosa).  5)  Phthisis  trachealis  ulcerosa  in  Folge  von  Entzün- 
dung und  ohne  Tuberkeln,  sowie  die  Phthisis  pharyngea  ulcerosa  (PAarj/n- 
gitis  phtliisica) ,  wobei  Dysphagie  ohne  Brustbeschwerden,  kein  Husten,  son- 
dern ein  Ausräuspern  des  Eiterauswurfs  in  Folge  von  Abscess  oder  Ulcus 
des  Pharynx  bemerkt  werden.  Cur.  Ist  die  der  Vereiteruog  und  ihrer 
Causalmomente;  s.  Dysphagia  im  Allgemeinen  und  Dysphagia  ul- 
cerosa. 

Phthisis  lienalis,  die  Milzschwindsucht.   Nur  selten  Ist  sie  eine 
wahre,  auf  Tuberkeln  beruhende  Phthisis,  häufiger  ist  aie  alleinige  Folge 
der  indessen  selten  vorkommenden  acuten  Milzentzündung,  wenn  diese  In 
Eiterung  oder  Verh&rtuog  fibergeht,  wo  sich  dann  der  Abscess  entweder 
uach  Aussen,  oder  in  den  Darmcanal,  in  den  Magen  ergiesst.    Auch  ins 
Cavum  abdominis  und  pectoris  kann  er  gelangen  und  so  schnellen.  Tod  be- 
wirken.   Die  chronische  Milzentzündung,  die  Milzeiterung  und  Milzschwind- 
sucht  sind  demnach  wesentlich  ein  und  dasselbe.    Das  hinzukommende  Zehr- 
fieber glaubte  man  durch  den  Namen  Phthisis  besser  zu  bezeichnen.  In 
verbis  simua  difficiliores !    Daher  natürlich  auch  die  Diagnose,  wie  Berends 
und  Hanse  richtig  angeben,  so  schwierig  seyn  aoll.    Allerdings,  weil  zwi- 
schen den  genannten  Übeln  kein  essentieller  Unterschied  statt  hat.  Sym- 
ptome.   Die  Kranken  können  nur  auf  der  linken  Seite  liegen ,  beugen 
auch  unwillkürlich  den*  Körper  nach  jener  Seite,  führen  öfters  die  Hand 
zur  Milzgegend,  dss  Athmen  ist  schmerzhaft,  doch  ketnesweges  in  solchem 
Grade  wie  bei  Splenitis  acuta;  fernere  Zeichen  sind:  weissbelegte  Zunge, 
Appetitlosigkeit,  Heiwhonger,  periodisch  starker  Durst,  träger  8tuhlgang, 
abwechselnd  mit  Diarrhöe,  Druck  in  der  Magengegend,  Nasenbluten,  Nei- 
gung zum  Erbrechen,  zuweilen  Vomitos  cruentus,  leichenblasse  oder  solche 
Gesichtsfarbe  wie  bei  Icterus  niger,  aufgetriebene  Milzgegend,  Pulsation 
derselben,  kurz  die  Zeichen  der  Splenitis  chronica  nach  Ueusingtr,  Ur- 
sachen sind  die  der  Splenitis  chronica  (s.  Inflammatio  splenia),  vor- 
züglich unterdrückte  Blutungen:  Menses,  Hämorrhoiden ,  Cachexia  atrabi- 
bris.    Wahre  Eiterung  findet  selten  statt,  meist  ists  wllipuativc  Verderb- 
niss  der  Milzsubstanz,  wobei  anfangs  Splenomalacie  obwaltei  (s.  Abscessus 
iienis).    Ist  diese  sogenannte  Phthisis  weit  fortgeschritten,  ao  leitet  die 
Most  BncyklopUie  2t*  Aufl.  II.  40 
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Digestion  und  Assimilation  gänzlich,  das  Zahnfleisch  schwillt  an,  wird  locker, 
der  Athem  riecht  übel.  Alsdann  bildet  sich  oft  eine  Art  Stomacace  scorbu- 
tica,  wogegen  ich  Aq.  oxyrauriatica  innerlich  nützlich  fand  {Most);  es  er- 
scheinen Petechien,  passive  Blutflüsse,  Ohnmächten,  Melaenu,  der  linke  Fuss 
schwillt  ödematöe  an,  der  Urin  wird  grünlich ,  schwärzlich ,  der  Korper 
magert  rasch  ab,  und  der  Tod  durch  Febria  hectica,  Hydrops  und  Colliqua- 
tion  ist  nicht  mehr  fern.  Cur.  Innerlich  haben  Amara,  Chinin,  Deco  ct. 
chinae,  Tinct.  chiuae  composita,  anfangs  leichte  und  spater  schwerere  Ei- 
senpräparate, Selterwasser,  Rheum,  Malztrank,  säuerliche  Weine,  Tinct.  fern 
aperiens,  äusserlich  ein  grosses  Vesicatorium  auf  die  Milzgegend  noch  das 
Meiste  geleistet  (s.  auch  bei  Inflammatio  aplenis  den  Art  Splenalgia 
aubinflainniatoria  chronica).  Die  Section  zeigt  die  Milz  bald  ange- 
schwollen, verhärtet,  bald  erweicht  und  fast  gänzlich  zerstört,  macerirt, 
mit  blutiger  Jauche  angefüllt,  die  in  einer  Blase  enthalten  ist,  welche  man 
statt  der  Milz  antraf;  auch  finden  sich  Hydatiden  und  Tuberkelgewebe  an 
solcher  phthisiseben  Milz  oder  in  deren  Nähe;  a.  Tuberculosis. 
Phthisis  litmltalii,  s.  Phthisis  abdominalis. 

Phthisis  mesenterica  ,  Ge k rössch  windsucht  und  ihre  Unterarten: 
Phthisis  intestinalis  und  Phthisis  Omenta  Ii*.  Die  Mesenterialschwindsucht  ist 
häufig  nur  die  Folge  der  Atrophie  und  Scropbeln,  besonders  bei  abgemager- 
ten verfütterten  Kindern,  sobald  letztere  Übel  einen  hohen  Grad  erreicht 
haben.  Alles,  was  Entzündung  des  Mesenteriums  bewirkt,  kann  dazu  bei- 
tragen, besonders  Inflammatio  glandulärem  mesenterii  und  Tuberkelgewebe, 
Scrophulosis,  Intoxikation  durch  Sublimat,  Arsenik;  auch  Peritonitis  puerpe- 
ralis  erregte  in  einem  Falle  diese  sogenannte  Schwindsucht  (Most).  Sym- 
ptome und  Verlauf.  Der  Kranke  hat  früher  an  Enteritis,  Mesenteritia, 
Omentitis,  Peritonitis  mit  brennendem,  tiefsitzendem,  fixein  Schmerze  des 
Leibes,  besonders  in  der  Nabelgegend,  gelitten,  mit  Aufgetriebenheit  des 
Bauches,  grosser  Hitze,  Durst,  Fieber,  Erbrechen,  Obstnictio  elvi  etc. 
Diese  Entzündung  entschied  sich  weder  durch  kritische  Scb weisse,  noch  durch 
solche  Blutungen  oder  kritischen  Harn  oder  Durchfall.  Erfolgt  nun  Verei- 
terung der  Mesenterialdrüsen,  so  lassen  die  Schmerzen  nach,  es  entsteht 
Eiterungstieber  mit  Frostschauern,  Ekel,  Erbrechen >  schnelle  Abmagerung, 
ödem  der  Füsse,  Bauchwassersucht  nud  in  den  meisten  Fällen  der  Tod. 
Vereiterung  der  Mesenterialdrüsen  findet  eigentlich  nicht  statt,  sondern  jau- 
chige Verschwärung,  besonders  in  Folge  der  Scropheln  und  der  Tuberkeln. 
Ist  diese  eingetreten,  so  ist  alle  Hülfe  vergebens.  Übrigens  ist  der  Ver- 
lauf oft  recht  chronisch  und  der  subinflainmatorische  Zustand  der  leidenden 
Drüsen  verbreitet  sich  langsam  von  einer  Partie  auf  die  andere.  Zuweilen 
kt  die  Verjauchung  so  unbedeutend,  dass  sie  kaum  bemerkbar  wird,  wenn 
man  nicht  genau  den  Stuhlgang  untersucht.  Senkt  sich  die  Jauche  ins  Zell- 
gewebe des  Beckens,  so  folgen  oft  Frösteln,  entleert  sie  sich  durch  einen 
änseerlicben  Abscess,  was  selten  ist  und  nur  bei  gleichzeitiger  Mcscnteritis 
und  Peritonitis  im  Verlauf  stattfindet,  so  ist  dies  noch  ein  günstiger  Aus- 
ging; ebenso,  wenn  die  Jauche  durch  Fluxus  coeliacus  abgeht.  Alte  Leute, 
die  in  ihrer  Kindheit  an  Scropheln  litten,  sterben  zuweilen  an  Phthisis  mes- 
enterica,  weil  sich  im  Alter  die  Krankheiten  der  Kindheit  oft  wiederholen, 
wie  dies  Jahn  recht  schön  gezeigt  und  darüber  eine  Parallele  aufgestellt 
hat  (s.  Becker* n  Literar.  Aunalen.  1829  und  Tuberculosis).  Bei  der 
Section  findet  man  die  Mesenterialdrüsen  zum  Theil  verhärtet,  theils  auch 
noch  entzündet,  man  findet  angefüllte  Säcke  und  offne  Geschwüre  mit  Jau- 
che und  Ansammlungen  Ton  letzterer  im  Cavo  abdominis,  mit  oder  ohne 
Destrudionea.  des  Darmcsnals,  da  häufig  d»e  dicken  Gedärme  gleichfalls  an 
Geschwüren  leiden  (Phthisis  intestinalis),  auch  Eitersäcke  awisehea  und  in 
den  Häuten  des  Darmcanals  angetroffen  werden.  Partielle  Entzündungen, 
durch  verschluckte  feste,  mechanisch  reizende  Körper  hervorgebracht,  kön- 
nen Veranlassung  zu  letzterer  seyn.  In  den  «dünnen  Därmen  fiudet  man  sie 
seltener,  weil  diese  nach  partiellen  Entzündungen  leichter  in  partiellen  Brand 
übergehen  (Bernds).   Am  häufigsten  sind  solche  Versen  wärungen  im  Mast- 
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darme,  wozu  auch  Sdrrhen  und  Hämorrhoiden  Gelegenheit  gehen  können. 
Typhus  abdominalis,  Ileitis  pustulosa  bei  Febris  neuropalhica,  Aphthen,  chro- 
nische Diarrhöen  können  ähnliche  Geschwüre  und  Phthisis  intestinalis  be- 
wirken. Letztere  entsteht  bei  scrophulösen  Kindern  häutig  erst  aus  der 
Phthisis  mesenterica ,  welche  vorzugsweise  eine  Krankheit  des  kindlichen 
Altera  ist,  doch  giebt  es  auch  Fälle,  wo  sie  in  Folge  tob  allgemeiner  Tu- 
berkelsucht bei  Jünglingen  und  jungen  Mädchen  mit  gleichzeitiger  Phthisis 
pulmonalis  vera  vorkommt  und  von  den  Anten  dann  um  so  eher  übersehen 
wird,  da  man  das  Stadium  colliquativum  seltener  hiervon  ableitet  als  es  in 
der  That  geschehen  sollte.  Die  Phthisis  o mentalis  ist  in  der  Regel  etwas 
AccessoHscbes  und  Complicata  mit  der  Phthisis  mesenterica  und  intestina- 
Iis,  die  nichts  besonders  Auffallendes  darbietet,  auch  in  diagnostischer  Hinsicht 
für  die  Praxis  ohne  Werth  ist,  da  die  Behandlung  des  vorherrschenden  Lei- 
dens die  Hauptsache  ausmacht.  Prognose.  Die  Phthisis  mesenterica  ist 
sehr  schlimm ,  besonders  bei  Habitus  scrophulosus.  Ist  die  Verschwörung 
schon  eingetreten,  so  folgt  in  der  Regel  der  Tod.  „Bs  kommt  Alles  darauf 
an,  sagt  Sundelm  in  Berends'  Vorlesungen,  die  Entzündung  durch  ein  ent- 
sprechendes Verfahren  so  zertheUea.  Hat  sich  einmal  Eiterung  gebildet,  so 
ist  der  Kranke  verloren,  stirbt  aber  in  den  meisten  Fällen  sehr  bald.  Ich 
sah  bei  Kindern  unter  den  angegebenen  Umständen  den  Tod  in  wenig  Wo- 
chen erfolgen. "  Cur.  Ist  die  der  Mesenteritis  subacuta  und  chronica,  die 
der  Scrophulosis  und  Atrophie.  Also  bei  bedeutendem  topischem  Schmerze 
und  Fieber  einige  Blutegel  in  die  Nabelgegend,  gelind  auflösende  Mittel  mit 
Extr.  graminis,  Ocul.  cancror.  mit  etwas  Kalomel;  ist  der  Zustad  weniger 
acut,  dann  gute  Nutrientie,  Amara,  Chinin,  laue  Seifen-  und  Kräuterbäder, 
zur  Minderung  der  Diarrhöe  schleimige,  gelind  adstringirende  Kly  stiere. 
Treten  periodisch  wieder  entzündliche  Zufälle  auf,  so  muss  man  jenes  gelind 
antiphlogistische  Verfahren  wieder  in  Anwendung  bringen,  bis  sie  nach  eini- 
gen Tagen  beseitigt  sind.  Künstliche  Geschwüre  können  hier  nichts  helfen, 
wohl  aber  aromatische  Pflaster  und  Einreibungen  auf  den  Unterleib.  „  Wo 
die  Phthisis  mesenterica,  sagt  Hanse,  unheilbar  ist,  bleibt  uns  nur  eine 
dritte  Indication  übrig:  die  mannigfaltigen  Beschwerden  des  Kranken  zu  er- 
leichtern. Zu  diesen  gehören  namentlich  anhaltende  brennende  Leibschmer- 
zen, meistens  Folge  entzündlicher  Scirrben  oder  carcinomatöser  Geschwüre, 
die  dann  innerlich  das  Opium,  und  äusserlicb  die  narkotischen  Fomentatio- 
nen  und  Umschläge  fordern;  ferner  nächtliche  Unruhe  und  anhaltende  Schlaf- 
losigkeit, coiliquative  Durchfälle,  Schweisse  und  Decubitus,  wogegen  die  be- 
kannten Mittel  anzuwenden  sind."  Auch  bei  Phthisis  intestinalis  bleibt  uns 
weiter  nichts  als  solche  Behandlung  übrig. 

Phthisis  mesogastrien,  s.  Phthisis  abdomlaaUs. 

Phthisis  nervosa,  s.  Tabes  nervosa. 

Phthisis  notins,  s.  Tabes  dersalis. 

Phthisis  omentaHSf  s.  Phthisis  mesenterica. 

Phthisis  ovarin,  Eierstocksschwindsucht.  So  hat  man  wol  die 
Vereiterung  and  Verschwirang  des  Eierstocks  in  Folge  von  chronischer 
Entzündung,  Physkonie  und  Induration  dieser  Theile  genannt,  welches  Lei- 
den oft  mit  Physconia  tubaria  und  Hydrops  ovarii  zugleich  stattfinden  kann 
(o.  Oaritis  bei  Inflammatlo  uteri  und  Hydrops  ovarii). 

Phthisis  pancreatkai  Paakreassch  wind  sacht*  Sie  ist  entweder 
eine  wirkliche  Vereiterung  der  Bauchspeicheldrüse  nach  acuter  Pankreatitis 
(a.  Infiammatio  pancreatis),  oder  sie  gebt  von  chronischen  Organisa- 
tionsveränderungen, von  Induration  und  Tuberkeln  aas,  gehört  also  in  letz- 
terem Falle  zur  Phthisis  vera.  Das  Übel  kommt  selten  als  Ausgang  der 
acuten  Pancreatitis  vor,  eben  weil  diese  selbst  selten  und  meist  nur  nach 
mechanischen  Verletzungen  beobachtet  worden  ist.  Gestörte  Verdauung, 
Erbrechen,  schmerzhafte  Kardialgie  und  Kolik,  Abmagerung,  Febris  hectica, 
Ausleerung  von  Jauche  nach  Oben  und  Unten,  wtil  der  Abscess  sich  fast 
immer  nach  dem  Magen  hin  öffnet;  dies  sind  die  gewöhnlichen  Symptome. 
Das  Übel  ist  fast  immer  unheibar  (s.  Infiammatio  pancreatiej. 
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PhthisU  pnitonncnVvt.  Degenerationen  des  Bauchfell«  So  Folge  ?on  Peri- 
tonitis ,  Verdickungen  desselben,  Tuberkeln  darin,  welche  sich  erweichen, 
gehören  hierher.  Nieren  und  Rückgrat  werden  dabei  oft  angegriffen,  der- 
gleichen Net*  und  Gedärme,  was  man  wo!  Peritonitis  enteric  a  chronica  ge- 
nannt hat  Cur.  Frühe  und  zweckmässige  Behandlung  der  Entzündung 
verhütet  das  Übel;  ists  schon  da,  so  vermag  unsere  Kunst  wenig,  besonders 
wenn  Tuberkel-  und  8cirrhusgewebe  gleichzeitig  zugegen  ist  (s.  Jnflam- 
matio  peritonaei). 

Phthisis  pkaryngea,  s.  Phthisls  laryngea  No.  3.  und  Dyspha- 
gie ulcerosa. 

Phthisis  pituitosn ,  Schleimschwindsucht.  Ist  chronisch c  Blennor- 
rhoe, und  kann  an  verschiedenen*  mit  Schleimhäuten  versehenen  Organen, 
besonders  in  den  Athcmwerkzeugen  und  in  dem  uropoetischen  Systeme  statt- 
finden (».  Asthma  pituitosum,  senum,  Blennorrhoea  tracbeae, 
pulmonum,  vesicae  urinariae).  Dass  diese  Phthisen  Pseudophthisen 
sind,  ist  schon  oben  erwähnt.  Ihre  Prognose  ist  weit  günstiger  als  bei  wah- 
rer Schwindsucht,  weil  sie  leichter  geheilt  werden,  selbst  wenn  schon  Abma- 
gerung und  Zehrficber  zugegen  seyn  sollten. 

Phthisig  pgyehopötit a.  So  nennt  man  die  Lungensucht,  welche  durch 
kaltes  Trinken  nach  starker  Erhitzung,  z.  B.  kurz  nach  heftigem  Tanzen, 
Schraten  etc.  erregt' wird.  Allerdings  kann  ein  kalter  Trunk  Veranlassung 
zur  Schwindsucht  seyn,  besonders  wenn  der  Mensch  den  H;»bitus  phihiairus 
zeigt  und  rohe  Tuberkeln  in  seinen  Lungen  bat.  Ich  sah  darauf  in  mehre- 
ren Fällen  die'  sogenannte  galoppirende  Schwindsucht,  auch  Phthisis  Jloritla 
genannt,  folgen.  Die  ersten  Symptome  nach  dem  kalten  Trinken  sind:  oft 
kurz  nachher  «in  Wundseyn  und  Wehethun  in  der  Speiseröhre,  doch  obno 
bedeutenden  Sehmerz,  Magendrücken,  Druck  und  Vollseyn  in  der  Herzgrube, 
worauf  öfteres  Frösteln  abwechselnd  mit  brennender  Hitze,  kurzer  Husten 
und  öfters  Blutspeieu  folgt;  dabei  kurser  Athem,  rothe  Wangen,  Angst, 
schneller,  h&rtlicber  Puls,  Fieberurin,  Bruststiche.  Cur.  Zu  Anfange  an- 
tiphlogistisch: Biotegel,  selbst  ein  kleiner  Auerlass,  Pot.  Riverii  mit  Sal- 
miak, Kmuls.  amygüal.  dulc.  mit  Nitrum  und  Tart.  vitriolatus,  schleimige 
Getränke  mit  Oxymet;  später  Salmiak  mit  kleinen  Dosen  Tart.  emetic, 
Vermeidung  aller  reizenden,  erhitzenden  Nahrung  und  Arznei;  kein  Klix. 
pector.  R.  D.,  kein  Fenchel.  Dagegen  viel  Selterwasser  mit  Zucker,  sfaeker- 
wasser.  In  der  Regel  schreitet  die  Erweichung  der  Tuberkeln  dennoch  vor 
und  die  wahre  Schwindsucht  nimmt  überhand.  Dann  die  Behandlung  dieser 
(e.  Phthisis  pulmonales  toberculoso  -  exuleerata).  Sind  keine 
Tuberkeln  und  kein  Habitus  phtblstcus  zugegen,  hat  sich  kein  Blutspeieu* 
kein  bedeutendes  Fieber  eingestellt,  ist  der  Druck  in  der  Magengegend  vor- 
herrschend, so  hilft  oft  sehr  schnell  ein  Vomitiv  aus  reiner  Jpecacuanha^ 
welches  aber  bei  Tuberkelsucht  nicht  angewandt  werden  darf.  Selbst  kleiue 
Dosen  Ipecacuanha  habe  ich  hier  nützlich  gefunden  (Most) 

Füthisis  prostaHca,  -Schwindsucht  der  Vorsteherdrüse.  Diesen 
sehr  bedeutende  Übel  ist  weiter  nichts  ais  Ausgang  einer  acuten  oder  chro- 
nischen Entzündung  der  Prostata,  welche  viele  Jahre  vorhergegangen  seyn 
kann.  Selbst  die 'durch  Scropheln,  Giobt,  Syphilis  und  öftere  Tripper  in 
den  Mannesjahren  entstandene  Geschwulst  dieses  Tbeils  bleibt  oft  Jahr« 
lang  unentdeckt,  bis  sie  sich  im  spätem  Alter  als  solche  {Tumor  prost alae, 
Progtatocele ,  Pros&atahßa)  durch  ihren  Sita  im  Perinaeum  gegeo  den  After 
hin,  durch  Spannung,  Druck  in  dieser  Gegend,  durch  ein  Geiühl,  als  ob  ein 
Klump  verhärteten  Küthes  im  Mastdarm  läge,  durch  den  sleten  Tenetmus, 
sowol  hei  festem  als  bei  flüssigem  Stuhlgange,  durch  das  Drängen  und  Zwän- 
gen beim  Harnen,  welches  schmerzhaft  ist,  oft  unterbrochen  wird  und  nur 
bei  vorwärts  gebeugtem  Körper  möglich  Ist,  durch  den  dünnen.  Harnatrahi, 
durch  Schleim-,  Blut-  und  Eiterabgang  mit  dem  Urin,  durch  den  Gestank, 
nach  jedem  Coittts,  darch  Dy«pe.rmatismus  und  Impotenz,  durch  die  fest« 
Lage  der  Geschwulst  bei  leerer  und  voller  Blase,  und  durch  die  Figur  des 
»bgeüüuden  Kothos,  der  an  der  vordem  Seite  etwas  platt,  verhärtet  und 
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schwärzer  erscheint,  zu  erkennen  giebt.  Ist  die  Prostata  scirrhös  und  will 
sie  in  Verscbwärung  übergeben,  ao  macht  aie  viel  brennenden  Schmerz,  der 
beim  Stuhlgang  sowie  bei  jedem  Nitus  zunimmt  und  sich  selbst  bis  zum 
Blasenhalse,  zu  den  Schultern,  zu  den  Nieren  und  über  den  Unterleib  er- 
streckt, so  da«*  allerlei  täuschende  sympathische  Empfindungen  entstehen. 
Was  die  Cor  dieses  .Übels  betrifft,  so  gilt  hier  alles  über  Prostatitis  Ge- 
sagte (s.  Inf  lammati o  und  Abscessus  prostatae).  Schlimme  Fisteln, 
Vereiterung  und  Zehrfieber  lassen  wenig  Hoffnung  zur  Genesung. 

Phthisis  pulmonnlii,  die  Lungenschwindsucht.  Unter  dieser  Be- 
nennung verstehen  wir  verschiedene  chronische  Lungenleiden,  die  alle  Ab- 
magerung, Zehr-  und  Zereetzung«fieber  zur  Folge  haben  können,  aber 
für  klinische  Zwecke  genau  unterschieden  werden  müssen.  Wir  statuirca 
demnach :  1 

I.  Phthitis  pulmoaalis  vera  aeu  tuberculoso  -ulctrata %  in  den  Handbü- 
chern häufig  Phthisis  pulmonalis  pwulenta,  exuleerata  genannt,  obgleich  dies« 
Benennuog  zu  Verwechselungen  Anlasa  geben  kann.  Diese  Phthisis  ist  die 
schlimmste  von  allen,  sie  ist  eine  Destructionss  chwindsucht,  Ausgang 
topischer  oder  allgemeiner  Tuberkelkrankheit,  wobei  Melanosen-  und  j 
Encepbaloidenbildung,  wie  Swulclin  meint,  weniger  als  Tuberkeln  in  Anspruch 
kommen,  da  sie  oft  nur  etwas  zufällig  dabei  Stattfindendes  ausmachen.  Auch 
mag  ich  mit  Sundelin  diese  Phthisis  nicht  Aftergewebeschwindsucht  nennen; 
denn  die  Tuberkeln  sind,  wie  wir  oben  gehört  haben,  keine  Afterorganisa- 
tionen, haben  überhaupt  nichts  Organisches,  scheinen  eher  auf  eine  zu  ge- 
ringe organische  und  produktive  Kraft  der  Lungen  oder  der  übrigen  Organe, 
worin  sie  vorkommen,  zu  deuten  (s.  oben  Phthisis  im  Allgemeinen),  wie 
dieses  schon  ihr  formloses  Durchdringen  normaler  Gewebe,  gleich  einer  me- 
chanischen Infiltration,  schliessen  lisst.  Erat  dann,  wenn  die  Tuberkeln  in 
Erweichung  übergehen,  bilden  sich  Afterorganisationen,  Substanz  Wucherun- 
gen. Diese  aber  sind  erst  die  alleinige  Folge  der  accessorischen  Entzün- 
dung, welche  die  Verschwörung  hervorrief;  aber  die  Tuberkclbildung  wird 
nicht  durch  Entzündung  bedingt,  wie  dieses  besonders  die  neuern  französi- 
j  sehen  Arzte  evident  dargethan  haben.  Diese  eine  Art  der  Lungensucht,  die 
toberkulöte,  nimmt  Louis  mit  Laennec  und  Bnyte  nur  allein  an;  denn  diese 
fand  er  binnen  3  Jahren  nur  allein  in  der  Charitö  zu  Paris  unter  123  Finni- 
schen (s.  Rusts  Magaz.  Bd.  XX.  Hft.  3.  r828).  Bevor  ich  die  wahre  Lun- 
genschwindsucht selbst  abhandle,  will  ich  hier  in  der  Kürze  Einiges  über 
die  Tuberfcetsucht  im  Allgemeinen  vorausschicken.  Ursachen  der  Tu- 
berkelsucht. „Die  Afterge webe,  sagt  Sundelin,  haben  in  den  allermeisten 
Fällen  allgemeine  Ursachen,  entwickeln  sich  aus  allgemeinen  Diathesen,  aus 
Kachexien  und  Dyskrasien,  seltener  aus  örtlichen  Ursachen.  Sie  sind  Pro? 
duete  einer  fehlerhaften  Richtung  des  Bildungstriebes,  und  können  daher  nur 
als  allgemeine  Fehlerhaftigkeiten  (!)  und  Anomalien  des  Reproductionspro- 
ceäses  abgeleitet  werden;  ja  diese  Ableitung  ist  um  so  wichtiger,  da  die 
Kunst  nur  insofern  etwas  gegen  sie  vermag,  als  es  ihr  gelingt,  ihrer  Ent- 
stehung vorzubeugen.  Einmal  entstanden,  können  sie  höchstens  beschränkt, 
kann  höchstens  der  Erweichung«-  und  Verflüssigungsprocess  in  ihnen  ver-» 
zögert  werden.  Diese  Fehlerhaftigkeiten  und  Anomalien  des  Reproductions- 
nnd  Vegetationsprocesses  gehen  in  der  Regel  von  Diathesen  aus,  welche 
sehr  tief  in  der  Vegetation  gegründet  eeyn  müssen,  da  sie  oft,  und  wol  in 
den  meisten  Fallen  erblich  sind,  ja  sogar  auf  den  Enkel  überspringen.  Da- 
her müssen  wir  die  dynamische  Seite  dieser  Diathesen  im  reproduetiven 
Nervensystem  selbst  suchen,  insofern  es  der  Regulator  ist  des  gesammten 
Reproductions-  und  Vegetationsprocesses.*4  Beziehen  wir  diesen  Satz  auf 
die  Tnberkelentstebnng,  welche  Knoten  Sundelin  zu  seinen  Aftergebüdeu 
rechnet,  so  ist  der  langen  Rede  kurzer  Sinn  dieser:  Die  Aftergewebe,  also 
noch  die  Tuberkeln,  entstehen  aus  allgemeinen  Ursachen,  die  wir  nicht  ge- 
nau kennen,  die  entweder  in  scblecten  Säften  und  Kräften,  oder  in  fehler- 
hafter Bildung  beruhen,  und  nicht  selten  erblich  sind,  weil  sie  selbst  auf 
den  Enkel  überspringen.    Aber  dies  erklärt  noch  sehr  wenig;  auch  üher- 
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zählige  Finger  und  Zehen  springen  oft  auf  den  Enkel  Aber,  wie  wir  in 
BurdacK»  Physiologie  Bd.  I.  lesen  können,  ohne  dass  wir  damit  die  Sache 
näher  erörtern  könnten  oder  im  Stande  wären,  das,  worauf  die  uns  unbe- 
kannte fehlerhafte  Richtung  des  Bildnngstriebes  (der  auch  ja  nur  eine  Ab- 
ttracüon  unteres  Verstandes  ist),  beruhet,  evident  nachzuweisen.  —  Was  wir 
bis  jetzt  empirisch  über  das  Vorkommen,  die  Erzeugung,  die  Bildung  und 
den  Verlauf  der  Tuberkelsacht  wissen,  ist  ungefähr  dieses j  a)  Die  Krank- 
heit kommt  oft  erblich  vor  in  sogenannten  schwindsüchtigen  Familien  mit 
dem  bekannten  Habitus  phthisicus.  6)  Sie  kann  als  Fehler  der  ersten  Bil- 
dung angeboren  seyn.  c)  Sie  kann  spater  bei  fehlerhafter  physischer  und 
moralischer  Erziehung  acquirirt  werden.  So  habe  ich  in  mehreren  Fällen 
beobachtet,  dass  Kinder  gesunder  Altern,  die  keinesweges  schwindsüchtig 
waren  oder  aus  einer  solchen  Familie  stammten,  die  echte  Lungenschwind- 
sucht in  der  Pubertät  Dekanen,  weil  eine  schwindsüchtige  Amme  ihnen  die 
Brust  gereicht  hatte.  Eines  solchen  Falles  erinnere  ich  mich  aus  einer  Fa- 
milie, wo  ein  20jähriges  Mädchen,  wie  die  Section  bewies,  an  allgemeiner 
Tuberkelsucht,  15  Jahre  nach  dem  Tode  der  schwindsüchtigen  Amme,  starb, 
dagegen  ihre  sechs  übrigen  theils  älteren,  theils  jungem  Geschwister  sämmt- 
lich  gesund  sind,  welche,  da  die  Mutier  sie  selbst  gestillt,  auch  nicht  ein-  , 
mal  den  phthisischen  Habitus  besitzen,  d )  Sie  entwickelt  sich  am  häufig- 
sten in  der  Pubertät;  aber  auch  ia  den  Jahren  30—40  kommt  sie  zuweilen, 
wenn  auch  nicht  immer  in  den  Lungen,  vor;  besonders  bei  Menschen,  die 
in  ihrer  Kindheit  an  Scropheln  und  Rhachitis  litten;  bei  Onanisten,  bei  Leu- 
ten mit  schwacher  Constitution  (Most),  bei  ausschweifenden  Wollüstlingen, 
bei  welchen  neben  guter  Nahrung  die  Chylification  wegen  zu  starker  Bge- 
stion  zu  rasch  und  zugleich  zu  kraftlos  vou  Statten  gebt,  eo  dass  der  An- 
satz der  Solida  ohne  Energie  erfolgt  und  der  plastische  und  Faserstoff  die 
Eiweissstotfnatur  behält,  also  zu  roh,  zu  wenig  organisch  ist.  Der  Ei- 
weissstofT  ist  nun  aber  nach  Hunter,  Meckel,  Abernethy  u.  A.  die  Grund- 
lage der  tuberkulösen  Gewebe  und  Infiltrationen.  Hier  ist  also  nicht,  wie 
Sundclin  will,  eine  fehlerhafte  Kicbtung  des  Bildungstriebes  (denn  jede  Rich- 
tung eines  Triebes  ist  etwas  Actives),  sondern  ein  zu  schwacher  Bildungs- 
trieb, eine  zu  geringe  Kraft,  daher  mehr  Passivität  desselben,  wovon  aas 
Knotengewebe  nur  eine  zufällige  Folge  und  aus  diesem  Grunde  die  Benen- 
nung Tela  accidentati*  tuberculosa  sehr  bezeichnend  ist.  e)  Die  Tuberkeln 
haben  stets  die  Neigung,  über  kurz  oder  lang  in  Erweichung  und  soge- 
nannte Vereiterung  überzugehen,  weil  sie  als  etwas  dem  Körper  Fremdarti- 
ges von  diesem  ausgestossen  werden.  Alles,  was  den  leidenden  Theil  reizt 
und  entzündet,  befördert  die  Erweichung  der  rohen  Tuberkeln  (Tubercula 
crtsnVi).  f)  Die  Verhärtungen  der  lymphatischen  Drusen  bei  Scropheln  und 
Atrophie  unterscheiden  sich,  obgleich  auch  in  ihnen  Eiweissstoff  abgesetzt 
wird,  hinlänglich  von  deu  Tuberkeln  dadurch,  dass  sie  organisirt  sind  und 
daher,  selbst  im  entzündeten  Zustande,  nicht  nothwendig  in  Erweichung  über- 
zugehen brauchen.  Auch  finden  wir  Tuberkeln  in  Theilen,  welche  keine 
lymphatische  Drüsen  besitzen,  z  B.  im  Gehirn,  in  der  Muskelsubstanu »  im 
eigentlichen  Lungengewebe ;  s.  Tuberculosis,  g)  Alle  drei  verschiedenen 
Formen  von  Tuberkeln  (s.  oben  Phthisis  im  Allgemeinen)  haben  gleiche 
Tendenz  zur  Erweichung,  welche  in  ihrem  Mittelpunkte  beginut.  Die  er- 
weichte Tuberkelsubstanz  zeigt  die  Form  eines  sogenannten  ungleichen  Ei- 
ters, theils  dünn,  farbenlos,  wässerig,  molkig,  theils  undurchsichtig,  bröck- 
lieb und  käsig.  A)  Findet  diese  eiterige  Masse  einen  Ausweg,  z.  B.  in  den 
Lungen  durch  die  Expectoration ,  so  bleiben  im  Organe  selbst  Aushöhlungen 
(Excavationes  tuberculosa*)  zurück,  die  mit  den  nahegelegenen  Aushöhlung  eo 
communiciren.  An  diesen  Stellen  hört  man  bei  Lungentuberkeln,  wenn  man 
iussertich  das  Stethoskop  applicirt,  deutlich  die  Laennec'sche  Pectoriloquio 
(«.  unten).  Mit  der  Vermehrung  dieser  Aushöblungen,  welche  ältere  Ärzte 
schlechtweg  Vomicae  nennen,  geht  die  Zerstörung  des  leidenden  Organs 
gleichen  Schritt,  oder  richtigen  sie  ist  mit  ihnen  ein  und  dasselbe,  »)  Un- 
ter allen  Organen  sind  die  Lungen  diejenigen,  in  welchen  am  häufigstem 


Digitized  by  Google 


PHTH1SIS  631 

hWchsten  die  Toberkeln  angetroffen  werden.    Hier  folgt  die  Leber, 
dann  der  DarmcanaJ,  die  Pleura,  die  Luftröhre,  Pharynx,  Larynx,  die  Bron- 
chien, dann  das  Mesenterium;  seltener  fand  man  sie  im  Pankreas,  iu  den 
Nieren,  in  der  Milz,  noch  seltener  in  der  Prostata,  im  Hoden,  in  der  Her* 
,  im  Gehirn,  in  den  Ovarien.    Fast  ia  allen  diesen  Thailen  erregen 


sie  nur  erst  mehr  oder  minder  bedeutende  Beschwerden,  sobald  sie  iQ  Kr 
weichung  fibergeben;  doch  können  auch  schon  die  rohen  Tuberkeln,  wenn 
sie  recht  sahireich  ia  den  Lungen  vorbinden  sind,  Asthma,  trocknen  Husten, 
selbst  Orthopnoe  verursachen.  Die  Aphthen  im  Darmcanal  der  Schwind- 
süchtigen gehen  gleichfalls  zuweilen  von  rohen  Tuberkeln  aus.  Bei  Hydrops 
pectoris  fand  man  sie  in  der  Pleura,  sowie  bei  Phthisis  hepatica  und  Mesen- 
terien ia  der  Leber  und  dem  Gekröse;  im  Uterus  erregen  sie  zuweilen 
Phthisis,  zuweilen  Carcinoma  uteri,  im  Peritoaaeo  chronische  Bauchwasser- 
sucht, s.  auch  Tuberculosis. 

Symptome  und  Verlauf  der  Phthisis  pulmonal™  tuberculoso-ulceratn. 
Am  besten  haben  J.  Raul  in,  Th.  Heid,  W.  Hunter,  A.  Portal,  Th.  Beddoes, 
J.  J.  Busch,  und  die  Neuern,  deren  Schriften  hier  genannt  werden  sollen, 
die  Krankheit  beschrieben:  G.  L.  Bayle,  Recherches  sur  la  Phthisie  pulmo- 
nale. Paris,  1810.  R.  T.  H.  Laennec,  De  l'auscultation  mediale,  ou  traite 
du  diagnostic  de«  maladies  des  poumons  etc.  Tom.  1.  Paris,  1819.  Deutsch. 
Weimar,  1822.  J.  D.  Herold t ,  Über  Lungenkrankheiten.  Berlin,  1814. 
A.  Duncnn,  Beobachtungen  über  die  diagnostischen  Zeichen  der  drei  verschie- 
denen Arten  von  Lungenschwindsucht.  A.  d.  Engl,  von  Choulaut.  Leipzig, 
18 17.   Lorüuer,  Lehre  von  den  Lungenkrankheiten.  Berlin,  1823.  A.  Louis, 


anatom.  patholog.  snr  la  phthisie.  Paris,  1825.  Frei  aus  dem 
Franz.  übersetzt  von  C.  Weese.  Leipzig,  1827.  J.  C.  A.  Krebs,  Disa.  de 
phthisi  pulmonal!  vera.  Berol.  1829.  Lectures  on  the  Diseases  of  the  lnngs 
and  beart,  by  Thomas  Davies.  London,  1885.  Consumption  curable,  by 
7)  Rammdge,  ins  Deutsche  übersetzt  von  Dr.  Hohnbaum.  1885.  mit  Kupfern. 
Auch  ich  schrieb  vor  20  Jahren  eine  Inauguraldissertation:  De  phthisi  pul- 
monali  ezulcerata,  worin  indessen  die  neuern  Fortschritte  noch  nicht  benutzt 
werden  konnten,  die  daher  jetzt  als  mangelhaft  erscheinen  muss,  indem  die 
Verdienste  französischer  und  englischer  Ärzte  durch  die  zahlreich  angestell- 
ten Sectio oen,  wodurch  ein  tieferer  Blick  in  das  Wesen  der  Tuberkelsucht 
gewonnen  worden,  einer  spatem  Zeit  angehören.  Vor  allen  sind  hier  die 
Verdienste  Laennec 's ,  Louis  und  Baylcs  zu  nennen.  —  Was  nun  das  Krank- 
beitsbild  selbst  betrifft,  so  betrachten  wir  zuerst  den  sogenannten  Habitus 
A / f  \ oiä 9  p  ^4©r  bei  den  K  r & n  lk e n  t ti  1 1  1) 1 8 p o  s  1 1 1 ^)  p  Ii  1 1  \ i  s i c ö  h c  r"  c  (i  i  t-n  r  l  ä  und 
ad n ata  nie  fehlt  „Individuen,  welche  mit  dieser  Anlage  begabt  siad,  sagt 
Berends,  zeigea  schon  im  kindlichen  Alter  eine  gewisse  zarte,  gracile  Con- 
stitution ,  eine  feine  weisse,  zarte  Haut,  dünne  und  schlaffe  Muskeln.  Sie 
wachsen  in  der  Regel  sehr  schnell,  sind  aber  doch  schwächlich,  unkräftig, 
leicht  ermüdbar.  In  den  Jünglings-  und  Mädchenjahren  tritt  dieser  Habitus 
noch  deutlicher  hervor,  besonders  bei  blonden  Individuen,  welche  meistens 
mit  reichem  Haarwuchs  versehen  sind.  Die  Pubertät  tritt  sehr  früh,  doch 
fast  immer  sehr  leicht  ein,  die  Individuen  wachsen  sehr  in  die  Höhe,  wer- 


den schlank,  haben  aber  meistens  eine  schlechte,  nach  Vorn  übergebeugte 
Haltung,  oft  einen  engen,  flachen  und  schmalen  Brustkorb,  hervorragende 
Schulterblätter,  einen  langen,  schlanken  Hals,  an  weichem  oft  der  Kehlkopf 


hervorragt,  ein  schönes,  zartes  Wangenroth,  ausserordentlich  schöne,  perl- 
farbige Zähne,  rothe  Lippen,  und  in  den  meisten  Fällen  eine  angenehme, 
leicht  bewegliche,  geistreiche  Gesichtsbild ung.  Die  Augen  sind  gross,  klar, 
in  der  Regel  blau  oder  grau,  ertragen  aber  doch  keine  bedeutende  Anstren- 
gung. Selbst  die  Finger  sind  in  der  Regel  sehr  zart  gebildet,  und,  gegea 
das  Licht  gehalten,  ungemein  durchscheinend.  J.  Pigcaux  (Archives  geuer. 
de  Med.  1882.  T.  XXIX.  Juin  p.  174)  macht  auf  das  Krümmen  der  Nägel 
bei  Phthisischen  als  diagnostisches  Zeichen  aufmerksam,  doch  ist  dieses  so 
«rie  ein  anderes  Zeichen  i  starke  knollige  Entwickelung  des  ersten  Finger- 
Äelenks  (developpement  fnsiforme  de  la  deraiere  phalaage  dos  doigts)  nicht 
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ganz  constant,  so  dasB  man  es  nur  bei  9/io  Phthisischen  fand,  and  %0  an  an- 
dern Krankheiten:  Herzfehlern  etc.  litten.  Bei  Mädchen  entwickelt  «ich  der 
Busen  zwar  rasch,  und  ist  zart,  blendend  weiss,  aber  die  Brüste  werden 
bald  welk.  Dergleichen  Individuen  haben  ein  schnell  auffassendes,  aber  nicht 
lange  festhaltendes  Gedächtnis»,  eine  blühende  Phantasie,  ein  sanguinisches 
Temperament.  Auf  den  Zustand  ihres  Körpers  achten  sie  wenig,  und  der 
Geschlechtstrieb  tritt  in  der  Regel  lebhaft  hervor.  Die  Verdauung  geht 
rasch  von  Statten,  wie  auch  die  Blutbereitung."  Nicht  bei  allen  an  Lunr 
gentuberkeln  und  Schwindsucht  Leidenden  finden  wir  den  beschriebenen 
Habitus,  den  ich  in  meiner  Dissertation  p.  23.  folgende  rmassen  gezeichnet 
habe:  „Habitus  phthisicus,  qui  dicitur,  bominibus  ejusmodi  jam  est  innatus, 
quippe  quum  iis  sit  pectus  anguatum,  planum,  aeejuum,  impressum,  Collum 
longuiu,  humeri  prominentes,  corporis  habitus  extensus,  longae  extremitates 
auperiorea  (cfr.  v.  Hildenbrandt  in  Hufeland'*  Journ.  Bd.  VIII.  8t.  4.  p.  6), 
dentium  candor  et  integritas,  oculorum  ad  »pectus  languidus,  interdum  vivi- 
dus ,  rubor  proprius  genarum  circumscriptus ,  vuigo  verbo  germanico 
Schwindsuchtsrose  dictus.  Puellis  phthisi  laburantibus  nun  solura 
praestans  inesse  animadvertitur  venustas,  Mollities  ac  gratia  corporis,  sed 
etiam  vivacitas,  alacritas  et  magni  animi  Ingenium,  quod  v.  Hildenbrandt 
et  in  adolescentibus  observasse  affirmat.4*  Bei  allen  Kranken,  die  erst  spät, 
nach  den  Jahren  50  —  40,  an  Tuberkelsucht  leiden,  finden  wir  diesen  Habi- 
tus nicht,  ebenso  wenig  bei  denen,  welche  die  wahre  Lungenschwindsucht 
ohne  erbliche  Anlage  bekommen,  wie  z.  B.  durch  die  Milch  einer  schwind- 
süchtigen Amme.  Hier  fehlt  auch  die  bläulich -weisse  Farbe  der  Zähne; 
auch  der  blonde  und  der  braune  Teint  machen  hier  keinen  Unterschied,  da- 
gegen ersterer  bei  Phthisis  hereditaria  mit  jenem  Habitus  eine  solche  Dif- 
ferenz darbietet,  dass  ich  unter  120  an  echter  Lungenschwindsucht  Verstor- 
benen 115  mit  blondem  Haar  und  grossen  blauen  Augen  gezählt  habe.  Nach 
Recamicr  beruhen  die  ailersichersten  Zeichen  einer  phthisischen  Constitution 
in  den  anatomischen  und  physiologischen  Eigenschaften  der  Haut.  „Die 
Feinheit,  Weisse  und  Dünuheit  derselben,  sagt  er,  zeigt  eine  analoge  Dispo- 
sition der  Schleioimcmbran  der  Lungen  und  des  Darnicanals  an.  So  organi- 
airte  Gewebe  sind  sehr  geneigt,  verschiedenartige  Degenerationen  zu  erlei- 
den. Personen  mit  empfindlicher  Haut  spüren  eine  plötzliche  Horriptlation, 
wenn  sie  aus  einem  warmen  Orte  in  einen  kalten  gehen.  Die  Zusammen- 
schnürung  der  Brust  ist  eine  Horripilation  der  Luftröhrenäste,  die  Koliken 
eine  Horripilation  der  Darmsehleimhäute  (!).  Warmes  Klima,  wollene  Klei- 
dung wirken  zugleich  auf  alle  häutigen  Oberflächen;  auf  solche  Weise  er- 
folgen die  8elbstheiiuugen  der  Phthisis."  Die  wahre  Lungenschwindsucht 
wird  erst  dann  in  die  Sinne  fallend,  wenn  die  Tuberkeln,  die  oft  viele 
Jahre  roh  in  den  Lungen  gelegen  haben  können,  zu  erweichen  beginnen. 
Dieser  Brweichungsprocess  tritt  oft  so  unmerklich  und  allm&lig  ein,  dass  die 
Kranken  sioh  kaum  krank  fühlen,  das  Bette  selten  hüten  und  oft  nicht  ein- 
mal den  Tag  oder  die  Woche  ihres  Krkrankens  angeben  könneo,  obgleich 
sie  zuweilen,  besonders  nach  heftigen  Körper-  oder  Gemütsbewegungen, 
nach  anhaltendem  Reden,  lautem  Vorlesen,  nach  Treppensteigen  etc.  perio- 
disch eine  gewisse  Kurzatbmigkeit  bemerken,  die  sie  aber  um  so  weniger 
achten,  da  sie  bald  wieder  vorübergeht  und  wenig  Beschwerde  macht.  Auf- 
fallend ist  schon  jetzt  bei  solchen  Kranken  die  zunehmende  Schnelligkeit  den 
Pulses  bei  aufrechter  Stellung,  der  seibat  110 — 120  in  der  Minute  beiragt, 
desgleichen  die  grosse  Neigung  zu  Blutcongestionen  nach  dem  Kopfe,  zu 
Gesichtsröthe,  die  auf  den  Wongen  circumscript  erscheint  und  aich  selbst 
über  beide  Seiten  des  Kinns  verbreitet,  sobald  Körper-  oder  Gemütsbewe- 
gungen den  Blutumlauf  periodisch  beschleunigen.  Im  Blicke  solcber  Kran- 
ken mit  dem  Habitus  phthisicus  liegt  etwas  Verklärtes,  Überirdisches,  das 
schwer  zu  beschreiben  ist,  aber  tief  empfuuden  wird.  Nimmt  nun  die  Tu* 
berkelerweichuug  zu,  veranlasst  durch  Alles,  was  die  Lungen  reizt  und  zu 
8ubinftammation  geneigt  macht,  so  stellt  sich  ein  Husten  ein,  der  oft  nur  ein 
Hüsteln  und  Aiistossen  ist,  wodurch  nur  wenig  schaumiger  Speichel,  Bron- 
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i,  uer  xuwcucii  schwärzliche  Punkte  enthält,  ausgeworfen  wird. 
Erkältungen  de«  Körpers  bei  nassem  Welter,  schneller  Wechsel  der  Tempe- 
ratur, plötzliches  Eintreten  trocknen  Wettors  mit  Kalte  und  Ostwinden, 
starke  Mahlzeiten,  jede  Anstrengung  des  Körpers,  kuites  Trinken  befördern 
diesen  Katsrrh,  wozu  solche  Kranke  ganz  besonders  incliniren.  Auf  solche 
Welse  vergehen  oft  Monate,  ohne  dass  der  Kranke  einmal  das  Bette  hütet, 
im  Gegentheil  sich  bei  gutem  warmem  Wetter  so  wohl  funlt,  dass  er  sein 
tJbel  für  unbedeutend  hält,  da  es  periodisch  ab-  und  zunimmt.  Bei  Annähe- 
des  Herbstes  verschlimmert  sich  indessen  der  Husten,  die  Expectora- 
wkd  bedeutender,  der  Auawurf  hat  alle  Eigenheiten  der  erweichten, 
beschriebenen  Tuberkelmasse.  Nun  zeigt  sich  alliuälig  auch  eine  Fe- 
bris  lenta,  die  meist  so  leise  heranschleicht,  dass  sie  dem  Beobachter  leicht 
entgeht.  „Ist  die  Krankheit,  sagt  Berends ,  so  weit  gediehen,  so  erwachen 
nun  auch  Fieberbewegungen,  anfänglich  sehr  unmerklich,  remitUread,  mit 
dem  dreitägigem  Typus,  auch  mit  dem  eintägigen.  Es  exaeerbirt  dieses 
Fieber  meist  nach  der  Mahlzeit,  auch  wiederum  gegen  Abend,  und  die  Exa- 
cerbationen beginnen ,  wenn  es  deutlich  hervortritt,  mit  leichten  Frost- 
schauern. Darauf  folgt  massige  trockne  Bitze,  besonders  in  den  Wangen, 
in  den  Lippen,  den  Händen  und  Füssen.  Die  Exacerbationen  endigen  gegen  , 
Morgen  mit  einem  leichten  Schweisse.  Im  Anfange  derselben  wird  der  Hu- 
tten häufiger,  trockner  (oft  ist  es  nur  ein  leichtes,  anhaltendes  Hüsteln, 
welches  durch  jede  tiefere  iuspiratiou  erweckt  werden  kann),  die  Brust- 
schmerzen und  Beschwerden,  die  Engbrüstigkeit  nehmen  aber  ab,  sobald  .die 
Exacerbation  zu  Ende  geht,  und  der  Husten  wird  feucht  und  leichter. 
Schwächliche  Kranke  pflegen  sich  in  den  Exacerbationen  dieses  leichten 
Fiebers  wohler  und  aufgeregter  au  fühlen,  empfinden  aber  in  den  Remissio- 
nen ihre  Schwäche  und  Hinfälligkeit  um  so  deutlicher;  stärkere  Subjecte 
werden  unruhig  und  ängstlich.**  Ohne  einen  gewissen  Grad  von  aecundärer 
Entzündung  erweichen  die  Tuberkeln  nicht.  Oft  ist  diese  leicht  und  mehr 
Subinflamraation,  in  seltenern  Fällen  finden  wahre  peripneumonische 
pleuriüsche  Affectionem  Bruststiche,  Druck  auf  der  Brust,  Schmers 
beim  Husten  und  Athmen,  Fieber  mit  hartem  Pulse  etc.  statt.  Diese  Er- 
scheinungen haben,  wie  Beraub  richtig  bemerket,  zu  dem  Irrthum  Anlass 
gegeben,  als  gehe  die  wahre  Lungenschwindsucht  stets  aus  einer  Pneumonie 
hervor.  Dies  ist  nicht  der  Fall,  obgleich  alle  pneumonischen  Zufälle,  her- 
vorgerufen durch  Erkältung,  Erhitzung,  heftiges  Tanzen,  Reden,  Missbrauch 
der  Spirituosa  etc.  den  Erweichungsprocess  um  so  schneller  befördern,  je 
heftiger  sie  auftreten,  wie  dies  s.  B.  bei  der  florideo,  galoppirenden  Schwind- 
sucht der  Fall  Ist,  bei  welcher  besonders  unterdrückte  Blutuugen:  Nasen- 


i,  weil«»,  und  echte  pneumonische  Zufälle  den  raschen  Verlauf  beför- 
dern, so  dass  der  Auswurf  schon  binnen  14  Tagen  nach  gehobener  Pneu- 
monie sehr  bedeutend  wird,  die  Abmagerung  schnell  zunimmt  und  das  Sta- 
dium collhjuativum  sehr  bald  eintritt.  Nach  meinen  Beobachtungen  sind  die 
periodisch  eintretenden  pneumonischen  Zufälle  nicht  sehr  bedeutend  und  in 
der  Mehrzahl  der  Fälle  so  gelind,  dass  sie  selbst  übersehen  werden  könn- 
ten, wenn  die  vermehrte  Dyspnoe  und  die  mehr  steckende  Expcctoration  uns 
nicht  aufmerksam  machten.  Bei  vielen  Kranken  finden  wir  schon  lauge  vor 
Eintritt  des  Erweichungsprocesses  Neigung  zu  Nasenbluten,  später  zu  Lun- 
geubiutungeu,  besonders  wenn  ersteres  ohne  grosse  Noth  gestopft  wird. 
Diese  Haemorrhagta  pulmonum  pbthisica  stellt  sich  gleichzeitig  mit,  zuweilen 
nach  ohne  die  periodischen  pneumonischen  Zufälle  zur  Zeit  der  Tuberkeler* 
-weichung  ein,  wodurch  die  Kranken  sich  sehr  erleichtert  fühlen.  Das  Blut 
kommt  mit  Huste?,  sieht  hellroth  und  schaumig  aus,  und  wird  oft  ohne  grosse 
Anstrengung  ausgeworfen,  so  dass  nur  ein  kitzelndes  Gefühl  im  Halse,  ein 
Blutgeschmack  "nd  ein  wellenförmiger  Puls  kurz  vorhergehen.  In  seltenen 
Fällen  war  die  Lungeublutung  so  bedeutend  und  repetirte  so  oft,  dass  dar- 
auf bald  der  T<d  erfolgte  {Berends),  Der  Verlauf  der  Krankheit  ist  der 
Zeit  nach  sehr  rerschieden,  bald  todtet  sie  rascher,  bald  langsamer.  „Wenn 
in  einzelnen  gi  ö>ern  Tuberkeloiasscn ,  sagt  Smdclm,  der  Erweichungspro - 
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ccaa  beginnt,  und  die  Tuberkelbildung  fortdauert,  fo  dass  die  Erweichung 
von  einer  Maate  zur  andern  fortschreitet,  so  verläuft  die  Krankheit  langsa- 
mer und  erscheint  ah  die  gewöhnliche,  sogenannte  purulente  oder  a lee- 
röte Lungenschwindsucht.  Ks  treten  bei  dieser  anfänglich  auch  noch 
Ton  Zeit  so  Zeit  massigere  pneumonische  Affectionen  hervor,  endlich  wird 
aber  der  ganie  Verlaof  gleichförmiger,  das  Fieber  dauert  ununterbrochen, 
d.  h.  ohne  mehrtigige  oder  längere  Abnahme  fort,  der  Auswurf  wird  stet« 
copiöser,  und  endlich  erscheinen  colliquative  Symptome.  Wenn  sich  nur 
kleinere,  «erstreute  Tuberkelmassen  gebildet  haben,  so  macht  die  Krankheit 
einen  langsamen  Verlauf.  Die  Kranken  leiden  an  einem  trocknen,  beschwer- 
lichen Husten  mit  sparsamem,  schaumigem  Auswurfs  das  Fieber  ist  sehr 
massig,  oder  es  fehlt  von  Zeit  zu  Zeit  ganz;  aber  in  längern  oder  kürzern 
Zeiträumen  tritt  es  mit  pneumonischen  Affectionen  stärker  hervor,  je  nach- 
dem sich  die  zerstreut  liegenden  einzelnen  Tuberkclmassen  erweichen.  Auf 
diese  Weise  bekommt  die  Krankheit  die  Form  der  sogenannten  tubercold- 
sen  oder  knotigen  8chwindsueht  (Phthisis  tuberculoM,  node+n).  Unter  ge- 
wissen Umständen  entstehen  in  der  Lungensubstanz  einzelne  grosse  Tuber  - 
kelreassenanhäufungen ,  welche,  wenn  sie  sich  erweicht  haben,  plötzlich  eine 
heftigere  pneumonische  Affection  veranlasten  und,  wenn  die  erweicht«  Tn- 
berkclmssse  einen  Antweg  gefunden  bst,  nnn  ebenso  plötzlich,  und  oft  mit  ' 
Erstickungsgefahr,  einen  reichlichen  Auswurf  scheinbar  wahren  Eitert  her- 
beiführen. Dann  wird  die  Krankheit  oft  mit  einer  wahren  Lungenvomica 
verwechselt,  und  die  Diagnose  ist  auch  nicht  immer  leicht.  Nur  sehr  sel- 
ten wird  das  Tuberkelgewebe  so  reichlich  und  in  so  grossen  Massen  in  den 
Lungen  erzeugt,  dass  die  Kranken  sterben,  ehe  der  Erweichungsprocess  be- 
ginnt (ich  habe  drei  Fälle  der  Art  erlebt.  Mögt).  Dann  findet  von  Anfang 
an  ein  hoher  Grad  von  Engbrüstigkeit  statt ,  welcher  stets  zunimmt  und  ei- 
nen suffocatorischen  Tod  herbeiführt.  Diesem  pflegen  wassersüchtige  Affe- 
ctionen voranzugehen.  Die  Krankheit  wird  hier  nicht  teilen  mit  andern  Ar- 
ten der  Dyspnöe  und  des  Asthma  verwechselt.'4  Meine  Beobachtungen,  fast 
alle  bestätigt  durch  Sectionen,  stimmen  mit  Sundelin*  Beschreibung  nicht 
völlig  fiberein.  In  den  meisten  Fällen  waren  die  Tuberkeln  schon  sämmt- 
lich  vor  Erweichung  derselben  gebildet,  ihre  Bildung  dauerte  also  nicht 
fort;  auch  schien  die  verschiedene  Form  der  Tuberkeln,  ob  sie  z.  B.  zer- 
streut oder  in  Masse  da  waren,  ob  die  käsige  tuberkulöse  Masse  eine  In- 
filtration in  die  Lungensubstanz  bildete  oder  nicht,  weniger  den  raschern 
oder  langsamem  Verlauf  des  Übels  zu  bestimmen  als  andere  Umstände. 
Hierher  rechne  ich  theils  das  Alter  der  Kranken,  tbeils  die  Stärke  oder 
Schwäche  der  Gelegenheitsursachen  zur  Hervorbringnng  grösserer  oder  ge- 
ringerer pneumonischer  Zufälle.  Je  heftiger  diese  sind,  s.  B.  mich  starken 
Erhitzungen,  Tanzen,  Spirituosis,  desto  schneller  erweichen  grosse  Partien 
der  tuberkulösen  Lunge,  desto  schneller  ist  der  Verlauf;  je  gelinder  tie  sind, 
desto  langsamer  ist  letzterer.  Ebenso  verhält  es  sich  mit  dem  Alter.  In 
den  Jahren  der  Kindheit  und  der  Pubertät  ist  der  Verlauf  des  Übels  nie  so 
chronisch  am  späterhin  nach  den  Jahren  25  bis  40,  weil  hier  naturgemäae 
die  vorherrschende  Congestion  des  Blutes  zur  Brust  fehlt.  Im  Verlauf  des 
Erweichongsproccsses  der  Tuberkeln  bemerkt  man  stets  Febris  lenta,  hectica, 
oft  mit  langen  Exacerbationen,  mit  härtlichem»  stets  frequentem  Pulse,  mit 
dunkler,  circumscripter  Wangenrötbe,  die  gegen  Morgen  mit  starken  Schweie- 
aen  und  freierer  Expectoration  enden;  später  werden  diese  8ch weisse  sehr 
erschöpfend  und  sind  Sudores  colliquativi.  Das  Ausgehustete  ist  zuweilen 
mit  Blutstreifen,  mit  schwarzen  Körnchen,  zuweilen  nur  mit  Schleim  ver- 
mischt Es  ist  an  Farbe  und  Gestalt  den  Eiter  sehr  ähnlich,  zusammenge- 
ballt und  tinkt,  wenn  et  frei  von  Luftblasen  ist,  im  Wasser  in  Boden.  Es 
hat  weder  Geruch  noch  Geschmack,  zeigt  »her  ganz  die  iörnige  Beschaf- 
fenheit der  oben  beschriebenen  erweichten  Tuberkeln,  vermischt  mit  Bron- 
chialschleim. Es  reagirt  mitunter  äusserlich  und  geht  stes  durch  Zusatz 
von  Liquor  ammonii  causticus  in  eine  klare  Gallerte  über.  Um  diesen  Aus- 
wurf vom  einfachen  Schleim  zu  unterscheiden,  empfiehlt  Sindelm  noch  fol- 
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und  lauen  Waaiari  lange  zusammen,  bii  daran«  «ine  gleichförmige  trübe 
Flüssigkeit  eatsteht.  Dieser  mische  man  alsdann  das  gleiche  Volumen  was 
ser freien  Weingeistes  bei.  Bin  einfacher  Schleim  wird  dann  langsam,  aber 
reichlich,  in  Fäden  und  Flocken  niederfallen,  der  schwindsüchtige  Auawurf 
bildet  aber  bald  ein  weit  weniger  faseriges,  mehr  körniges,  dicht  aufliegen- 
des Sediment,  und  dieses  erzeugt,  mit  Ätsammoniumliqnor  gemischt,  nachdem 
man  es  durch  Filtriren  von  der  überstehenden  Flüssigkeit  getrennt  hat,  eine 
klare  zitternde  Gallerte.  Das  Schlei mpräcipitat  löst  sich  dagegen  hell  und 
flüssig  im  Ätzammoniumliqnar  auf.  Wenn  das  Athemholen  bei  den  Kranken 
auch  schon  lange  vor  Erweichung  der  Tuberkeln  schnell  und  kurz  war,  so 
machte  es  doch  keine  Beschwerden.  Diese  treten  erst  im  Stadium  der  Gr- 
weichung  ein,  uad  die  Brustbeklemmung  wird  hier  um  so  bedeutender,  je 
weiter  das  Übel  fortschreitet.    Mao  bemerkt  durchs  Stethoskop,  selbst  schon 

'  durch  das  an  die  Brust  des  Kranken  nahe 


dasselbe  und  unmittelbar 
gehaltene  Ohr,  ein  Knarren,  Pfeifen  und  gleichsam,  tiefes  Flüstern,  welches 
vorzüglich  das  Einathmen  begleitet,  und  sich  deutlich  von  dein  Keuchen  und 
Rasseln  in  den  Lungen  bei  Catarrhus  pulmonum ,  Asthma,  PhthUis  pnlmona- 
lis  pituitosa,  Erapbysema  pulmonum  etc.  unterscheidet.  Befinden  sich  in 
Folge  der  erweichten  Tuberkeln  schon  Aushöhlungen  in  einer  oder  der  an- 
dern Lunge,  so  nimmt  man  mittels  des  Stethoskops  die  sogenannte  Bru  St- 
ep räche,  den  Brustton  (Pectoriloquie  Laenmc)  ohne  Schwierigkeit  wahr, 
sobald  das  Instrument  nur  auswendig  an  solche  Stellea  der  Brust  gebracht 
wird  und  kein  Geräusch  im  Zimmer  ist,  weshalb  man  es  an  verschiedene 
Stellen  versuchsweise  applicirt.  Es  scheint  nämlich,  wenn  der  Kranke  spricht 
singt,  der  Ton  aus  der  Brust  (nicht  i 


aus  dem  Munde)  durchs  Stetho- 
skop an  unser  Ohr  zu  gelangen.  Am  leichtesten  und  häufigsten  hört  man 
ihn  über  und  unter  den  Schlüsselbeinen,  in  der  Achselgrube  und  in  den 
Schulterblättern.  Da,  wo  die  Luftröhre  und  die  grossem  Bronchialäste  lie- 
gen, darf  man  das  Instrument  aber  nicht  ansetzen;  denn  dies  würde  zu  kei- 
ner sichern  Diagnose  führen,  indem  man  hier  auch  bei  gesunden  Lungen  die 
Pectoriloquie  hört.  Sundelin  sagt  ganz  richtig:  „Das  mittels  dieses  Instru- 
ments zu  erlangende  Kennzeichen  gründet  sich  auf  einen  Wiederhall, 
Resonanz  der  Stimme  und  Sprache,  welche  bei  Lungenschwindsüchtigen 
in  den  tuberkulösen  Excavationen  der  Lungensubstanz  stattfindet,  wenn  letz- 
tere von  ihrem  Inhalte  sich  entleert  haben  und  der  Luft  zugänglich  sind 
(also  unmittelbar  nach  starker  Expectoration).  Die  Schall  Vibrationen,  in 
welche  die  Luft  beim  Sprechen,  Schreien  oder  Singen  vermittelst  des  Me- 
chanismus des  Kehlkopfs  in  diesem  und  in  der  Luftröhre,  so  wie  in  den 
Bronchien  versetzt  wird,  pflanzen  sich  hier  bis  in  jene  Excavationen  hinein 
fort,  da  die  Luft  bis  dahin  ein  Continuum  bildet,  und  werden  in  diesen  Höh- 
len noch  durch  Refraction  verstärkt.  Dies  geschieht  aber,  wie  gesagt,  nur 
dann ,  wenn  die  Luft  in  jenen  Aushöblungen  mit  der  Luft  in  der  Trachea 
und  dem  Kehlkopfe  in  einer  ununterbrochenen  Verbindung  steht,  wenn  die 
Bronchialzweige,  welche  zu  jenen  Aushöblungen  hinführen,  nicht  durch  Bron- 
chtalschleim  oder  erweichte  Tuberkelmasse  verstopft  sind.  Um  diese  Re- 
sonanz der  Stirn  roe  und  Sprache  vermittelst  des  Hörrohrs  zu  erkennen  und 
die  Stellen  der  Brust  aufzufinden,  unterhalb  welcher  sich  jene  Aushöhlungen 
befinden,  setzt  man  das  eine  Ende  des  mit  dem  Trichter  versehenen  Ste- 
thoskops abwechselnd  auf  verschiedene  Stellen  der  Brust,  und  legt  das  Ohr 
dicht  an  das  andere  Ende,  während  man  dem  Kranken  zu  sprechen  oder 
sonst  Töne  von  sich  zu  geben  Veranlassung  giebt.  Das  untersuchende  Ohr 
bekommt  dann  die  Empfindung,  als  ob  die  Stimme  oder  Sprache  des  Kran- 
ken aus  der  Brust  starker  und  klangvoller  wiederhalle.  Man  untersuche 
zuerst,  wenn  der  Kranke  eine  horizontale  Rückenlage  angenommen  hat,  den 
vordem  Theil  der  Brust  auf  beiden  Seiten,  besonders  die  Gegenden  unter 
den  Schlüsselbeinen,  die  Achselhöhlen,  die  Seitenwände  der  Brustkorbes, 
wobei  man  den  Kranken  die  entsprechende  Seitenlage  einnehmen  lässt.  Um 
Rückentheil  der  Brust  zu  untersuchen,  lässt  man  den  Kranken  mit  ge- 
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kreuzten  Armen  Vorn  übergeben gt  auf  ecbt  sitzen.  Ferner  lasse  man  den 
Kopf  des  sprechenden  Kranken  von  sich  abwenden  und  verschliesae  das 
freie  Ohr  mit  dem  Finger.  —  —  Bei  Weizern  nnd  Kindern,  welche  eine 
höhere  schärfere  Stimme  haben,  hört  man  den  Brustton  am  deutlichsten.  Je 
deutlicher  und  heller  er  vernommen  wird,  um  so  näher  liegt  die  Excavntion. 
Findet  man  ihn  bei  spätem  Untersuchungen  zunehmend ,  so  kann  man  vor- 
aussetzen, dass  sich  die  Excavation  vergrößere  und  mehr  entleere.  Biswei- 
len vernimmt  man  nur  abgebrochene  Töne,  und  dann  wird,  wie  es  scheint, 
der  mit  der  Luftröhre  communici'ende  Broncbialzw'eig  vorübergebend  durch 
Schleim-  und  Auswurfsstoff  verstopft  Hört  rann  zugleich  bei  der  Respira- 
tion ein  Rasseln  oder  Röcheln,  so  enthält  die  Bxcavation  noch  zum  Theil 
erweichte  Tuberkelmasse.  —  Msn  sorge  dafür,  dass  das  den  verschiedenen 
Stellen  der  Brust  aufgesetzte  Ende  defe  Hörrohrs  fest  und  gleichmäßig  an- 
liege, und  befördere  nach  Erfordernils  dieses  Anliegen  durch  dazwischen 
gelegtes  Papier.  Bine  dünne  Bekleidung  ist  aus  diesem  Grunde  der  Unter- 
suchung nicht  binderlich.  Interessant  sind  hier  allerdings  die  Untersuchun- 
gen mit  dem  Stethoskop  (s.  Auscultatio);  doch  sagt  nicht  ganz  mit  Un- 
recht L.  W.Sachs  (Symbola  ad  curationem  phthiseos  emendandam.  Regio- 
mont,  1833.  4.j),  dass  die  Laennec'scheh  Ansichten  weder  zur  wahren  Er- 
kenntniss,  noch  zur  erfolgreichen  Behandlung  der  Phthisis  beigetragen  ha- 
ben, dass  die  Lungensucht  auch  noch  jetzt  oft  unheilbar  bleibe,  und  dass 
jede  gründliche  Untersuchung  derselben  auf  allgemeine  Patbo'ogie  und  The- 
rapie basirt  aeyn  müsse.  Er  meint  indessen,  data  Erethismus  und  ein  ent- 
zündlicher Proccss  die  Tuherkelbildung  bedinge  und  dass  sich  Eiter  ohne 
vorhergegangene  Entzündung  nicht  bildeu  könne  (¥).  Ganz  richtig  ist», 
wenn  er  behauptet,  dass  bei  Phthisischen  nur  ein  krankhafter  schlechter 
Cbymus  und  Chylus  bereitet  werde;  daher  er  eine  knappe  Diät t  Öfteres  Es- 
sen in  kleinen  Portionen,  für  Phthisische  anr&tb,  wodurch  selbst  die  Fehns 
bectica  gemindert  wurde.  Krebs  (a  a.  O.)  unterscheidet  vier  Stadien  der 
wahren  Lungenschwindsucht:  Stadium  1 ,'  Diatbesis  phthisica,  erkennbar 
durch  den  Habitus  phthisicus.  Stadium  II,  Entwickelong  der  Tuberkeln, 
erkennbar  nur  theil  weise  durch  das  Stethoskop,  durch  die  periodischen  Zu- 
fälle von  Dyspnoe,  Brustscbmerz ,  undentlicbes  Fieber.  Stadium  KI,  das 
der  Tuberkeler* eich ung,  wobei  Febris  phthisica,  entzündliche  Neigung  der 
Lungen,  der  charakteristische  Auswurf  und,  sind  schon  Excavationen  da, 
die  Pectoriioquie  bemerkt  werden;  endlich  Stadium  IV,  Stadium  colliqua- 
tivum,  sich  beurkundend  durch  allgemeine  Colliquation,  Febris  colliquatUa. 
Febris  lenta  nervosa,  Btutflünse,  colliquative  Schweise  und  solche  Darch- 
f&lle,  grosse  Abmagerung,  Erschöpfung  und  Tod.  Der  Appetit  utad  die 
Verdauung  der  Kranken  sind  in  den  ersten  Stadien  selten  gestört,  oft  gar 
gesteigert,  mit  Neigung  zu  Leibesverstopfuog ,  später  erst  wird  er  gering 
und  die  Digestion  schwach.  Merkwürdig  ist.  das  psychische  Verhalten  die- 
ser Kranken.  Wenn  schon  bei  phthisischer  Diathese  die  Geisteskräfte  sich 
schnell  entwickeln  und  die  Phantasie  besonders  prävalirt,  die  sich  mit  ange- 
nehmen Bildern  der  Zukunft  und  Gegenwart  beschäftigt,  so  dauert  diese 
glückliche  Stimmung  auch  noch  im  Verlauf  der  Krankheit  fort.  Muth  und 
Hoffnung  beleben  den  Kranken,  er  täuscht  sich  stets  über  seinen  Zustand, 
und  selbst  der  schwindsüchtige  Arzt  heu rt heilt  sein  Körperieiden  falsch. 
Die  Kranken  machen  schöne  Pläne  fürs  Leben  und  hegen  weit  anasehende 
Erwartungen*  selbst  noch  kurz  vor  dem  Tode.  Es  ist  charakteristisch,  dass 
bei  chronischen  Brustübcln  die  Kranken  stets  Muth  und  Hoffnung  besitzen 
und  an  nichts  weniger  als  an  den  Tod  denken;  bei  chronischen  Unterleibe- 
übeln ists  dagegen  gerade  der  umgekehrte  Fall.  Hier  findet  man  Nieder- 
geschlagenheit, Missmut h,  traurige  Gemütbsstimmung  und  häufige  Todesgc- 
danken.  Dieser  Umstand  dient  im  Allgemeinen  zur  richtigen  Diagnose  der 
Brust-  und  Unterleibsübel.  Im  Stadium  rolüquativum  der  Schwindsüchtigen 
werden  die  Schweisse  oft  sehr  copiös,  klebrig,  übelriechend,  der  Urin  sieht 
rotb,  saturirt,  trübe  und  jumentös,  aus,  und  nicht  selten  schwimmt  ein  Fett 
hautchen  auf  demselben,  die  Haare  fallen  aus,  die  Finger  -  und  Zehennägel 
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verlieren  ihre  natürliche  Form,  krümmen  sich,  die  äusserten  Phalangen 
schwellen  an;  dabei  Aphthen,  Durchfälle,  Speichelfluss,  hober  Grad  von 
Abmagerung,  zuweilen  allgemeiner  Hydrops,  fast  immer  Anasarca  peduin, 
Ohnmachteo,  grosse  Erschöpfung  und  meist  ein  sanfter  schmerzloser  Tod, 
häufig  mit  Röcheln,  Rasseln  aul  der  Brust  verbunden,  wobei  die  Kräfte  zu 
schwach  sind,  um  aussuhusten,  so  dass  eine  Art  von  Erstickung  folgt.  In 
einigen  Fällen  bemerkte  ich  eine  Aufgeregtheit  kurz  vor  dem  Tade,  die 
leicht  durch  den  Schein  von  Besserung  täuschte,  so  dass  die  Kranken  wäh- 
rend des  Essens  oder  auf  dem  Nachtstuhl  sitzend  ihren  Geist  aufgaben. 
Sundelin  sagt  ganz  richtig:  „Oft  behalten  auch  die  Kranken  bis  zum  totsten 
Athemzuge  ein  freies,  ungetrübtes  Bewusetseyn,  empfinden  das  Erlöschen  des 
Gefühls  in  den  Extremitäten,  das  allmälige  Schwinden  der  Sinne,  kurz  den 
Tod  selbst.  Bisweilen  wird  aber  auch  das  Gehirn-  und  Nervensystem  einige 
Wochen  oder  wenigstens  einige  Tage  vor  dem  Tode  auf  eine  merkwürdige 
Weise  afficirt  und  aufgeregt.  Ich  , habe  nun  schon  mehrere  Lungensüchtige 
beobachtet,  welche  in  einem  solchen  aufgeregten  Zustaude  starben.  Sie  ver- 
fielen nämlich  ganz  alimälig  in  ein  blandes  angenehmes  Delirium,  in  welchem 
bie  sich  plötzlich  sehr  reich  und  glücklich,  in  eine"  schöne  und  anmutbige 
Gegend  versetzt,  zu  hohen  Ehrenstellen  gelaugt,  träumten.  Ihre  Gesichts- 
züge drückten  das  höchste  Wohlbehagen  aus,  das  Auge  ward  gross,  der 
Blick  hell  und  klar,  die  Sprache  lebhaft,  bilderreich,  bis  meistens  ein  schnel- 
ler und  leichter  Tod  die  Täuschung  beendigte.4*  —  Ursachen  der  wahren 
Lungenschwindsucht.  Die  nächste  Ursache  ist  allgemeine  Tobet  kelsucht, 
seltener  ön liebes  Tuberkelleiden  der  Lungen;  Alles  was  diese  begünstigt, 
ist  auch  dieser  Sehwindsucht  förderlich  (s.  oben  u.  d.  Art.  Tuberculosis). 
Am  häufigsten  fiuden  wir  hier  erbliehe  und  angeborene  phthisische  Diathese, 
zu  schwache  Organisation,  Scrophulosis ,  Cblorosis,  welche  letztere  der  Tu- 
berkelbildung günstig  sind.  Einseitig  ist  es  indessen,  die  echte,  tuberkulöse 
8chwindsueht  schlechtweg  Pluhüia  scrophul&sa,  wie  Manche  wollen,  zu  nen- 
nen und  alle  anatomisch-pathologische  Dilferenzeu  und  sonstige  Verschieden- 
heiten im  Verlauf  des  Lbels  zu  übersehen.  Zu  den  gelegentlichen  Ursachen 
zählt  man  sehr  Vieles,  was  nicht  seibat  die  Tuberkeln  erzeugt,  soudern  durch 
Reizung  nur  ihre  Erweichung  befördert,  als  mechanische  Verletzungen  der 
Brust,  scharfe  Dämpfe,  Erhitzung,  Erkältung,  reizende  Nahrung,  unter- 
drückte Blutungen«  mechanische  Verletzungen  der  Brust,  Brustkatarrhe,  hef- 
tige Anstrengungen  der  Lungen  durch  Reden,  Singen,  durch  das  Blasen  der 
Trompete,  Posaune,  Flöte  etc.  Aber  alle  diese  Schädlichkeiten  sind  an  sich 
nicht  im  Stande,  ohne  das  Vorhandeuseyn  jeuer  meist  erblichen,  selten  ange- 
borenen oder  act|uirirten  Diathese  die  wahre  Lungenschwindsucht  zu  erzeugen. 
Die  Krankheit  verschont  kein  Alter  und  kein  Geschlecht,  doch  kommt  sie 
nla  erbliches  und  angeborenes  Übel  am  häufigsten  in  der  vollendeten  Puber- 
tätscniwickclung  vor.  Von  189  an  wahrer  Luugensucht  Gestorbenen  war 
das  Verhältniss  nach  dem  Alter  Folgendest  7  Fälle  von  6—8  Jahren,  4  von 
8—10,  3  von  10— 12>  2  von  12—1*,  9  von  14—16,  2*  von  16—18,  43  vou 
18  -iO,  33  von  «0-22,  19  von  22  —  24,  16  von  24  —  26.  IL  von  26—28, 
7  von  *8— 32,  3  von  32-34,  5  von  $4— 40,  8  von  40—60,  zusammen  189. 
Darunter  waren  mannlich  61  uud  weiblich  128,  wie  dieses  meine  Annotatio- 
nen bemerken.  Davits  (a.  a.  O.  Vorlesung  15  uud  16;  nimmt  organische 
und  unorganische  Tuberkeln  an;  erster«  sind  ohne  Gefässe  und  schei- 
nen durch  Vergrösserung  von  Auwelt  zu  wachieu,  letztere  sind  gefässreich, 
wachsen  von  Innen  und  erlangen  .oft  eine  bedeutende  Grösse.  Die  Tuber- 
keln sind  nach  Davies  die  alleinige  Ursache  der  wahren  Pbthisis,  und  kom- 
men sie  *in  den  Lungen  vor.,  so  finden  wir  sie  auch  in  andern  Organen. 
Sie  gehören  zu  den  zufälligen  Kreigniisen,  die  der  Norme Istructur  des  Or- 
gans fremd  sind.  Louis  hat  350  PUthisiker  aecirt,  und  das  Verhältniss  genau 
bestimmt,  iu  welchen  Organen  sie  beobachtet  sind;  sie  kommen  demnach  am 
häufigsten  in  den  Lungen  vor.  Lombard  aus  Genf  hat  die  Leichen  vieler 
Kinder,  die  an  verschiedenen  Krankhelten  verstorben  waren,  uutersucht,  und 
fand,  dass  die  Mortalität,  dio  von  der  Phllüsia  herkam,  in  Verglich  mit  der 
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in  Bndern  Krankheiten ,  nach  dem  Alter  .ehr  verschieden  war.    Im  Fötus 
and  in  den  ersten  Monaten  kam  sie  selten  vor.   Von  1 — t  Jahren  war  ea 
*l,  yon  2 — 3  J.  betrag  es  %,  von  3  —  4  J.  */7f  von  4  —  5  J.       vom  5ten 
Jahre  bis  zur  Pubertät  weniger  als  zwitchen  dem  4ten  und  Sten  Lebens- 
jähre,  aber  mehr  als  vor  dem  4ten.    Bayle  fand  das  Verhältnis*  der  Sterb- 
lichkeit an  Phtbisis  im  Vergleich  mit  andern  Krankheiten  wie  Ton  244 : 696. 
In  100  Fallen  war  folgendes  Verhältnis!:  Von  15  —  18  Jahren  starben  10, 
von  SO — SO  J.  st.  23,  Ton  SO— 40  J.  st.  23,  von  40— 50  J.  st.  21,  Ton  50—60 
J.  st.  15,  von  60  —  70  J.  st.  8.   Hierbei  rauss  das  Land  und  die  Localität 
berücksichtigt  werden.    In  England  ist  die  echte  Phthiiis  viel  häufiger  ala 
In  Deutschland  and  Frankreich.   Höchst  merkwürdig  ist  der  Umstand,  dasa 
in  der  Schwangerschaft  der  oft  schon  längst  begonnene  Krweichungaprocesn 
der  Tuberkeln  stillsteht.     Die  Kranken  befinden  sich  in  der  Schwanger- 
acbaft  sehr  gut  und  der  Husten  verschwindet  oft  ganz.   Aber  nach  erfolgter 
Geburt  des  Kindes  macht  die  Krankheit  um  so  raschere  Fortschritte,  selbst 
schon  im  Wochenbette,  und  der  Tod  folgt  bald.  —  Die  Diagnose  der 
wahren  Lungenachwindsucht  von  andern  chronischen  Lungenleiden  ist  zwar 
nicht  ganz  leicht,  doch  auch  für  den  praktischen  Arzt  nicht  ganz  schwierig. 
Die  erbliche  Anlage,  der  Habitus  phthisicus,  das  häufige  Vorkommen  des 
Übels  zwischen  den  Jahren  16  —  24  und  die  Symptome  und  der  Verlauf  des 
Übela  müssen  hier  leiten.   Bei  jeder  nicht  auf  allgemeiner  Tuberkelsucht 
beruhenden  Schwindsucht  der  Longen  ist  die  Möglichkeit  der  Heilung  da. 
Deshalb  ist  es  sehr  wichtig,  auch  vor  der  Erweichung  der  Lungentuberkeln 
ihr  Daseyn  zu  entdecken.    Hierüber  giebt  in  vielen  Fällen  allein  das  Ste- 
thoskop, das  leider  in  Deutschland,  namentlich  in  öffentlichen  Krankenhäu- 
sern, s.  B.  in  der  berliner  Charit*  (wie  ich  mich  vor  6  Jahren  davon  selbst 
überzeugte),  noch  viel  zu  wenig  in  Anwendung  gebracht  wird,  gehörige 
Auskunft,  wenigstens  in  solchen  Fällen,  wo  in  den  Longen  die  Tuberkeln  in 
grosser  Menge  vorhanden  sind  und  Dysptiöe,  trockne«  Asthma  erregen.  Hier 
fehlt  nämlich  das  in  geaunden  Lnngen  durchs  Hörrohr  stets 
wahrnehmbare  Respirationsgeräusch  (s.  Loermec  a.  a.  0.)v  und 
der  Ton  des  angeschlagenen  Piorry'schen  Plessimeters  ist  dumpf  und  weni- 
ger metallisch  resonirend.    Die  Diagnose  zwischen  der  wahren  Lungen- 
schwindsucht nnd  der  idiopathischen  chronischen  Pneumonie  ist  leicht 
Bei  letzterer  fehlt  der  Habitus  phthisicus,  die  Kranken  können  selbst  robnst, 
irritabel  seyn,  die  Anamnese  ergiebt,  dass  örtliche  Schädlichkeiten,  scharfe 
Dämpfe,  vernachlässigte  acute  Pneumonien,  Trunksucht,  anomale  Hämorrhoi- 
den etc.  stattfinden;  auch  ist  die  Kzpectoration  oft  gering,  das  Astbma 
aber  sehr  stark,  und  nicht  selten  ista  chronischer  Lungenkatarrh  (s.  Blen- 
norrhoea  pulmonum).    Giebt  man  einem  solchen  Kranken  ein  paar 
Tage  Rheum,  Jalape,  Senna  etc.  zum  Purgiren,  so  hört  der  Auswurf  oft 
1  —  2  Tage  gänzlich  auf,  was  auch  zur  Unterscheidung  dient.    Die  eite- 
rige und  geschwürige  Lungenschwindsucht  unterscheidet  sich  von 
der  echten  Pneutnophthisis  gleichfalls  durch  den  Mangel  des  Habitus  phthi- 
sicus, durch  die  Beschaffenheit  des  Auswurfs,  durch  den  Mangel  des  phthi- 
sischen Fiebers,  durch  die  Anamnese,  das  Vorhergehen  einer  echten  acuten, 
nicht  selten  durch  mechanische  Schädlichkeiten  erregten  Pneumonie,  die  sich 
durch  die  bekannten  Krisen  nicht  entschied  u.  s.  f.  (s.  Inflammatio  pul- 
monum und   unten  Phthisis  pnlmonalis  spuria  exolcerata).  — 
Behandlung  der  wahren  Lungenschwindsucht.    Ith  beziehe  mich  hier 
auf  Alles,  was  oben  bei  der  Cur  der  Phthisen  im  Allgemeinen  gesagt  wor- 
den, nnd  füge  nur  folgende  Punkte  hinzu:  1)  So  wichtig  die  oben  bezeich- 
nete prophylaktische  Cur  bei  Habitus  phthisicus  und  erblicher  Anlage,  be- 
sonders in  den  Kinder-  und  Jünglingsjahren  ist,  so  wird  sie  doch  selten  in 
Anwendung  gebracht,  indem  der  Arzt  meist  erst  dann,  wenn  die  Toberkeln 
sich  zu  erweichen  beginnen,  gerufen  wird.    Manche  echte  Lungenschwind- 
sucht und  mit  ihr  der  frühe  Tod  vieler  hoffnungsvollen  Jünglinge  und  Mäd- 
chen wäre  verhütet  worden,  hätten  wir  in  der  Kindheit  den  durch  Scro- 
pheln,  Mesenterialatrophie  und  Rhachiti»  geschwächten  Körper  anhaltend 
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gestärkt,  hätte  das  Kind  mehr  die  freie  Luft  genossen,  viel  kaltes  Wasser 
getrunken,  hätte  es  gute  Fleischnabrung  und  besonders  anhaltend  China  be- 
kommen und  wäre  der  Hausarzt  weniger  ein  Freund  von  Kalomel  gewesen. 
Dem  Unfuge  in  der  Anwendung  dieses  alles  Leben  tötenden  und  die  Orga- 
nisation schwächenden  Mittels  schreibe  ich  tum  Theii  das  häufige  Vorkom- 
men der  Tuberkelsucht  in  unsern  Zeiten  au.   Ein  zweiter  Umstand,  der  die 
echte  Lungensucht  so  sehr  begünstigt»  ist  die  zu  frühe  und  zu  starke  Gei- 
stesanstreugung  bei  Kindern,  die  an  sich  schon  Talent  und  Anlage  dazu  be- 
sitzen, wo  dann  der  Geist  auf  Kosten  des  Körpers  excellirt  und  dar  Magen, , 
ao wie  der  ganze  Aasimilationsapparat  um  so  mehr  darnieder  liegt,  je  mehr 
der  Kopf  angestrengt  wird.    2)  Dass  es  ein  Arzneimittel  geben  müsse,  wel- 
ches die  Lungentuberkeln  vor  ihrer  Erweichung  auf  eine  unschädliche  Weise 
auflosen  und  zert heilen  könne,  davon  bin  ich  fest  überzeugt;  aber  es  ist  bis 
jetzt  noch  nicht  gefunden;  denn  die  enthusiastischen  Anpreisungen  des  Chlort 
zum  Einathmen,  weiche  neuerlich  französische  Ärzte,  auf  ihre  Versuche  ge- 
stützt, gemacht  haben  (s.  Archiv  es  generale*  de  Me'decine,  Tom.  XXIV. 
1831.    Pierer1*  AUgem.  medic  Zeitopg  1831.  No.  3,  16,  17,  «0.—  Über  die 
Anwendung  des  Chlors,  insbes.  gegen  die  Lungenschwindsucht  A.  d.  Franz, 
der  Herren  CoUereau  u.  Chevallier,  von  C.  P.  OroK  1833.  2te  Aufl.)  bedür- 
fen noch  fernerer  Bestätigung  und  die  mitgetheiltcn  Observationen  lassen 
nur  das  Eine  zu  wünschen  übrig,  dass  man  mit  der  Diagnose  der  echten 
(tuberkulösen)  Lungensucht  und  der  Pbtbisis  pulmonalis  pituitosa  hätte 
strenger  verfahren  müssen.    3)  Bei  Kindern  aus  schwindsüchtigen  Familien 
und  mit  Habitus  phthisicus  ist  allerdings  als  prophylaktische  Cur  Verbesse- 
rung und  Stärkung  der  gesammten  Assimilation  und  Chymificatiun  und  somit 
der  Vegetation  und  Reproduction  die  Hauptsache;  doch  habe  ich  häufig  ge- 
funden, dass  alle  desfalls  angewandte  Mühe  dennoch  vergebens  war  und  dass 
keineswegs  das  Leiden  und  der  Tod  nach  der  Pubertät  verhütet  werden  konnte. 
Dennoch  ist  es  beachtungswerth ,  was  Sunde lin  in  prophylaktischer  Hinsicht 
sagt.   „Die  Lungen  6tärkt  nicht  nur  das  Einathmen  einer  freien,  reinen 
Luft,  sondern  auch  eine  vorsichtige  Übung;  daher  ist  ein  massiges  Singen, 
Declamiren  vor  der  Entstehung  des  Tuberkelgewebes  durchaus  nicht  nach- 
theilig, sondern  im  Gegentheil  sehr  heilsam.   (Schade,  dass  wir  nicht  Immer 
genau  bestimmen  können,  ob  die  Tuberkeln  angeboren  oder  erst  später  er- 
worben sind;  das  Stethoskop  giebt  uns,  sind  nur  sparsam  zerstreute  Tuber- 
keln in  den  Lungen,  keine  sichere  Auskunft.  Most),    Auch  sind  küble  und 
allmälig  kältere  Waschungen  der  Brust  sehr  nützlich.   Wenn  bei  der  phthi- 
sischen Diathese  die  Zartheit  der  Organisation  in  einem  höbern  Grade  als 
wahre  atonische  und  Reproductions«chwäcbe  erscheint,  wenn  zugleich  ein 
hoher  Grad  von  Erregbarkeit  und  Empfindlichkeit  hervortritt,  —  so  sorge 
man  für  eine  gleichmässigere,  mildere  Temperatur,  reiche  biandere  Kost 
(Milch,  Eier,  weisses  Fleisch),  gebe  tonisch- stärkende  Mittel,  Quassia,  Po- 
lygala  amara,  bittere  Extracte,  Liehen  islandicus.    Bei  gehöriger  Bewegung 
im  Freien  können  hier  selbst  ohne  Bedenken  die  Chinarinde  (im  kalt  berei- 
teten Aufgüsse)  und  das  Eisen  (Spaawasser,  Fachinger,  Eger- Franzensbrunnen) 
in  Anwendung  gesetzt  werden.    Auch  dienen  laue  aromatische  und  Eisen b ä- 
4er.   Auch  das  Kalkwasser  mit  Milch  getrunken  und  mit  Quassia  kalt  in- 
fundirt,  leistet  hier  oft  gute  Dienste,  kann  aber  nicht  lange  hinter  einander 
angewendet  werden,  weil  es  bald  die  Verdauung  stört.    Von  dem  Nutzen 
des  angegebenen  Verfahrens  gegen  die  erbliche  und  angeborene  phthisische 
Diathese  habe  ich  mich  in  einigen  sehr  ausgezeichneten  Fällen  überzeugt. 
Es  kann  aber  immer  so  lange  nur  seine  Anwendung  finden«  als  man  noch 
die  sichere  Überzeugung  hat,  dass  die  Bildung  der  Tuberkeln  in  den  Lun- 
gen noch  nicht  begonnen  habe.    Ein  ähnliches  Verfahren  gegen  die  Dia- 
these findet  statt,  wenn  diese  weder  erblich  noch  angeboren,  sondern  aus 
mancherlei  Schädlichkeiten  oder  anderweitigen  Krankheitszuständen  hervor- 
gegangen ist   Eine  schlechte  ärmliche  Kost  vertausche  man  mit  einer  mehr 
angemessenen,  und  gebe  zugleich  bittere  Mittel,  bringe  die  Leidenden  in 
eine  recht  reine  trockene  Luft,  in  eine  müderes  Klima  (daher  gehen  reiche 
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Engländer  nach  Italien  und  nach  dem  südlichen  Frankreich);  dem  Misa- 
brauche  geistiger  Getränke  suche  man  möglichst  abzuhelfen,  das  gebeugt« 
Gcmüth  aufzurichten.  Im  letzteren  Falle  leistet  ein  edler  Wein,  massig  ge- 
reicht, treffliche  Dienste.  Den  hektischen  Krankheiten,  der  langwierigen 
Hypochondrie,  Hysterie,  Melancholie  begegne  man  durch  angemessene  Heil- 
methoden, und  gehe  zu  rechter  Zeit  zu  einem  stärkenden  Verfahren  über. 
Gestörte  Ab-  und  Ausscheidungen,  einen  anomalen  Verlauf  der  acuten  Exan- 
theme, der  Gicht,  erbliche  Schweisse  und  habituelle  Geschwüre  suche  man 
zu  reguliren.  Hier  dienen  oft  ausleerende  Mittel,  künstliche  Geschwüre, 
innerlich  Schwefel,  versüsstes  Quecksilber,  Antimonialien,  diaphoretisch  diure- 
tisebe  Decocte,  Hautreize,  Bäder,  mit  einem  angemessenen  stärkenden  Ver- 
fahren verbunden.  Die  Scrophelk rankheit  bebandle  man  auf  eine  angemes- 
sene Weise  und  suche  die  Diathese  derselben  zu  tilgen,  indem  man  zur 
rechten  Zeit  stärkende  Mittel,  Bäder:  Salz-,  See-,  Eisenbäder,  in  Anwen- 
dung briugt.  Dasselbe  gilt  von  der  Behandlung  der  Chlorose,  der  atoni- 
schen Wassersüchten,  der  Nervenabzehrungeu.  Andauernde  und  übermässige 
Blut-  und  Schleimflüsse  oder  andere  Ausleerungen  beschränke  man  zu  rech- 
ter Zeit,  beobachte  den  Erfolg  des  Säugens,  damit  es  nicht  allzu  lange  fort- 
gesetzt werde,  und  gebe,  wenn  ea  bereits  geschwächt  hat,  eine  angemessene 
Nahrung  und  bittere  stärkende  Mittel.  Den  durch  Auaschweifungen  in  der 
Geschlechtslust  erschöpften  Körper  stärke  man  durch  ein  zweckmässige» 
Verfahren.  In  allen  diesen  Beziehungen  hat  die  Anordnung  einer  stärkenden 
Nachcur  nach  seh  wachenden- Affectionen  und  Krankheiten,  z,  B.  selbst  nach 
Entzündungen,, welche  eine  sehr  angreifende,  schwächende  Behandlung  noth- 
vrendig  machten,  einen  grossen  Nutzen.  Daher  hielten  auch  die  ältern  Ärzte 
mit  Recht  darauf,  und  es  ist  zu  bedauern,  dass  man  sie  jetzt  Öfters  ver- 
nachlässigt. Viele  Märtyrer  der  antiphlogistischen  Methode  erlagen  schon 
der  Schwindsucht  oder  Wassersucht,  was  allerdings  durch  eine  stärkende 
Nachcur  hätte  verhütet  werden  können.  Dagegen  ist  nicht  zu  leugnen,  dass 
sowol  bei  der  erblichen,  angeborenen,  als  bei  der  später  entstandenen  acquirir- 
ien  phthisischen  Diathese,  die  Anwendung  eines  toniajrenden  Verfahrens  in- 
sofern grosse  Vorsicht  erheischt,  als  es  ungemein  schwierig  ist,  zu  ermit- 
teln und  mit  Sicherheit  zu  erkennen,  ob  schon  die  Tuberkel- 
bildirng  in  den  Lungen  begonnen  habe?"  Letzteres  ist  allerdings 
achwierig  zu  erkennen;  doch  bin  ich  der  Meinung,  dass  hier  von  Tuberkel- 
bildung gar  keine  Rede  mehr  seyn  kann,  indem  das  Kind  die  schon  gebil- 
deten rohen  Toberkeln  mit  auf  die  Welt  bringt,  die  bis  zur  Pubertät  nur 
unentwickelt  im  Orgaue  liegen.  Mehrere  Sectionen  von  1-,  2-,  5-  und  mehr- 
jährigen Kindern  aus  schwindsüchtigen  Familien,  welche  zufällig  an  andern 
Übel  gestorben  waren,  haben  mich  zur' Überzeugung  gebracht,  dass  bei  der 
erblichen,  nach  vollendeter  Pubertät  tödtenden  Schwindsucbt  in  den  meisten 
Füllen  die  rohen  Lungentuberkeln  angeboren  sind;  denn  ich  fand  sie  jedes- 
mal und  in  jedem  Alter,  selbst  in  einem  Falle  drei  Tage  nach  der  Geburt. 
Dass  hier  ein  stärkendes  Verfahren  in  der  Kindheit  nachtheilig  sey,  glaube 
ich  nicht;  nur  muss  es  nicht  zugleich  reizend  und  erhitzend  seyn.  China, 
Chinin,  Quassia  passen  sehr  gut,  nur  kein  Wein  und  keine  Gewürze.  Die 
allgemeinen  Heilindicationen  bei  schwächenden  Krankheiten  und  die  Auf- 
merksamkeit auf  eine  stärkende  Nachcur,  worauf  Sundelin  oben  aufmerksam 
macht,  verdient  zwar  als  richtig  beherzigt  zu  werden,  indessen  werden 
Kranke  in  Folge  solcher  Übel,  wenn  sie  auch  keine  stärkenden  Mittel  er- 
halten, nie  die  wahre  Lungenschwindsucht  bekommen,  wenn  der  Tuberkcl- 
keira  nicht  schon  früher  in  den  Longen  da  war.,  Schwächende  Einflüsse 
vermehren  nur  jenen  Keim,  metamorphostren  nur  die  zerstreuten  Tuberkeln 
in  Tuberkelmassen,  die  dann  durch  reizende  Einflüsse 'in  Erweichung  über- 
gehen. SunJelin  meint,  es  sey  ein  sicheres  Zeichen,  dasa  keine  rohen  Tu- 
berkeln In  den  Lungen  vorhanden  seyen,  wenn  andauernde  Respirationabo- 
sch werden,  fixer  Brustschinerz  und  sonstige  schmerzhafte  Brustaffectionen 
gänzlich  fehlen ,  wenn  der  Husten  nicht  durch  gewisse  Stellungen  und  La- 
gen, z.  B.  durch  eine  bestimmte  Seitenlage,  hervorgerufen  oder  vermehrt 
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wird,  wenn  die  pneumonischen  Aflectionen  nnd  der  Bluthusten,  sowie  da« 
phthisische  Fieber  fehlen  etc.  Die«  ist  aber  nach  meinen  Erfahrungen  nicht 
der  Pal).  Ich  habe  bei  kleinen  Kindern  von  1  —  8  Jahren  rohe  Tuberkeln, 
zerstreut  und  sparsam  in  den  Lungen  gefunden,  ohne  daas  die  geringsten 
Zeichen  der  beschriebenen  Beschwerden  im  Leben  stattgefunden  hätten.  Letz- 


tere zeigen,  wenn  sie  fehlen,  nur  an,  dasa  die  etwa  vorhandenen  Tuber« 
kein  nur  sparsam  und  zerstreut  da  liegen,  und  noch  nicht  in  Erweichung 
übergegangen  sind.    4)  Bei  einem  aolchen  zweckmassigen  diätetischen  Ver- 


halten kann  der  Ausbruch  der  sogenannten  Schwindsucht,  d.  i.  der  Erwei- 
chungsprocesa  der  achon  vorhandenen  Tuberkeln,  lange  verhütet  werden. 
Selbst,  wo  dieser  achon  begonnen  bat,  habe  ich  in  einzelnen  Fallen  durch 
folgendes  Verfahren  theila  periodische  Beaeerung,  selbst  auf  Monate  herbei- 
geführt,  nnd  wo  der  Tod  erst  nach  Jahren  folgte,  theila  auch  radicale  Hei- 
lung bewirkt.  Auch  hier  steht  eine  gute  Diät  oben  an.  Bei  noch  ziem- 
lich kräftigen  Kranken  paasen  gutes  Obst,  leichtes  Gemüse,  die  Erdbee- 
ren- und  Traubencur,  warme  trockne  Luft,  bei  schwächlichen  und  mehr 
entkräfteten  Subjecten  aüsse  Molken,  Suppen  von  Sago,  Arrowroot,  Hor- 
deum  praeparatnm  mit  Milch,  kein  Kaffee,  kein  Wein,  kein  Bier,  wohl  aber 
grüner  Tbee;  Vermeidung  allea  desse«,  was  die  Brust  anstrengt«  Ruhe  des 
Geistes  und  des  Körpers.  Innerlich  fand  ich  sehr  nützlich,  besondere  wenn 
die  LeibeeöfTonng  ni 


nicht  in  Ordnung  ist:  Extr.  graminia,  taraxad,  mil- 
lefolii  mit  Selterwasser,  abwechselnd  Crem,  tartari,  Weinsteinmolken,  ein 
warmer  Aufgus«  frischen  ungequetschten  (Leinsamens  mit  süssen  Molken,  nach 
Berends  ■  ferner  abwechselnd  Digitalis  iu  Substanz,  jeden  Abend  gr.  — j, 
mit  Crem,  tartari.  Treten  aber  die  periodisch  pneumonischen  Zufalle  ein, 
•o  paaat  die  Digitalis  nicht  Hier  ist  oft  der  Crem,  tartari  mit  Zucker  nnd 
Wasser  als  Limonade  bei  einzelnen  Kranken  allen  übrigen  Mitteln  vorzu- 
ziehen, besonders  wenn  auch  Bluthusten  sich  einstellt  (s.  Haemorrhagia 
pulmonum).  Sind  die  entzündlichen  Zufälle  nach  8—14  Tagen  ver- 
lieh wunden,  so  gebe  ich  wiederum  Abends  die  Digitalis  und  ausserdem  drei- 
mal täglich  40  -  50  von  folgenden  Tropfen  in  einem  schleimigen  Vehikel  t 
fy  Tinct  cMnae  compos.  Jjft,  EHx;  vitrioU  Myns.  M.    Diese  Tropfen 

müssen  Monate  lang  gebraucht  werden,  nur  wenn  der  Auswurf  stockt  und 
neue  entzündliche  Zufälle  aich  einstellen,  die  dann  Crem,  tartari,  Put.  Ri- 
ver» mit  Mellag.  graminia  etc.  erfordern,  werden  sie  ausgesetzt.  5)  Man- 
che Ärzte  greifen  bei  dem  selten  ausbleibenden  Bluthasten  gleich  zu  den 
Mineralsäuren.  Dies  Verfahren  ist  nur  im  höchsten  Nothfall  und  bei  gros- 
sem Blutverlust  zu  entschuldigen;  denn  in  der  Regel  enstehen  darnach 
schlimme  Folgen:  grösserer  Brustschmerz,  gehemmte  Expektoration,  trockner, 
krampfhafter  Hasten,  was  vom  Crem,  tartari  nicht  zu  befürchte» ist.  Die- 
nen habe  ich  allein  in  grossen  Dosen  gegeben,  obgleich  vier  Tage  hindurch 
jedesmal  ein  Pfund  Blut  ausgehustet  wurde,  und  er  reichte  völlig  aus.  Zu- 
weilen äussert  sich  während  dea  Blutspeiens  ein  epaatisch-erethistischer  Zu- 
stand des  Nervensystems:  kleiner,  harter  Puls,  Gesichtsblässe,  kalte  Glieder, 
Ohnmächten,  blasser  Urin.  Hier  dienen  interimistisch  Ipecacuanha  in  kleinen 
Dosen  mit  Extr.  hyoseyami  (kein  Opium),  Klyetiere  von  Aaant,  Hand-  und 
Fussbäder.  6)  Die  von  Schriftstellern  empfohlenen  Mercurial-  und  Antimo- 
nial präparate,  auch  die  Schwefelleber  nnd  die  Blausäure,  sind  bei  der  wah- 
ren Lungenschwindsucht  aehr  zweideutige  Mittel,  die  ich  früher  wol  an- 
wandte, von  denen  ich  aber  achon  seit  10  Jahren  zurückgekommen  bin,  weil 
ale  mehr  schaden  als  nützen.  Auch  von  dem  Neumann'schcn  Verfahren,  die 
Digitalis  in  ao  grossen  Dosen  zu  geben,  daas  Vergiftungszufäile  entstehen 
(ein  Infusum  Hb.  digitalia  purpur.  von  3fi  auf  ^vjjj  Colatur  nnd  in 24 Stunden 
zu  verbrauchen)  habe  ich  keinen  günstigen  Erfolg  beobachtet  (a.  Hufeland's 
Journal  1822.  St.  7.  8.  52) ,  waa  eich  a  priori  erwarten  läset,  da  doch  im- 
mer die  Tuberkeln  dadurch  nicht  aus  den  Lungen  entfernt  werden  und  über 
kurz  oder  lang  in  Erweichung  übergehen.  Ebeneo  nachtheilig  sind  die  rei- 
senden Balsame:  Balsamus  copaivae,  peruvianns,  Myrrhe,  Ol.  asphalti  etc., 
welche  ältere  Ärzte  wol  empfohlen  haben.   Sie  finden  ihre  Anwendung  nur 
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bei  chronischen  Lnngenelterungcn  ohne  entzündliche  Reizung  und  oho« 
gleichzeitige  Tuberkeln.  7)  Da  bei  der  echten  Lungenschwindsucht  an  kein« 
r&dicale  Heilung  iu  denken  ist,  wie  die« es  selbst  noch  kürzlich  Dnvie*  (s.  desa. 
angeführte  Schrift  bei  Phthisis  pulraonalii  vera)  gesteht  und  jeder  praktisch« 
Arzt  weist,  so  bleibt  uns  nur  «in«  symptomatische  Behandlung  übrig,  die 
allerdings  sehr  wichtig  ist,  indem  sie  den  Leidenszustand  erleichtert,  das 
Lebea  oft  noch  lauge  Zeit  erhält  und  den  endlich  eintretenden  Tod  so  sanft 
als  möglich  macht.  Hier  haben  wir  Folgendes  zu  berücksichtigen :  a)  Wir 
müssen  die  periodisch  eintretenden  entzündlichen  Zufalle  durch  Vermeidung 
niler  reizenden  Arzneien  und  Nahrungsmittel,  durch  Putio  RiverH  mit  Sal- 
miak, durch  Blutegel  etc.  massigen.  Besonders  ist  dies  bei  der  Phtbisia  flo- 
rida,  die  in  ihrem  ganten  Verlaufe  dergleichen  Zufälle  hat,  zu  beobachten. 
Aber  auch  bei  der  langsamer  verkaufenden  echten  Paeumephthisis  können  sie 
in  jedem  Stadium  vorkommen,  b)  Wir  müssen  die  Beschwerden  des  Husten» 
durch  Mittel,  weiche  den  Auswurf  befördern,  vermindern.  Hier  passen  bei 
entzündlicher  Reizung  nur  die  bei  a  genannten  Mittel,  ist  dies«  nicht  zu- 
gegen, so  dienen  Species  pectorales  mit  Sem.  foeniculi,  ein  Decoct.  rad. 
altlineue  mit  etwas  Senega  (3j  auf  8  Unzeu),  doch  dürfen  keine  Durchfälle, 
welche  die  Seuega  cuntraindicirea ,  zugegen  seyn;  ferner  aromatisch -ätheri- 
sche Frictionen  in  die  Brust,  ätherische  Häucherungen  und  Dämpfe,  Bztr. 
hyoacyaml,  bei  spastisch tr  Reizung  und  Schlaflosigkeit  Pulv.  Doweri  mit 
Digitalis;  ein  Pulver  aus  Herb,  digitalis  gr.  $ ,  Sem.  phellandr.  aquat.  gr. 
vj,  Crem,  tartari,  Sacchari  nlbi  ana  wovon  £ —  Ssiial  täglich  V, — 1  Pul- 
ver genommen  wird.  Auch  das  Klix.  pectorale  R.  D  ,  der  Linctus  pectom- 
lis  WerlhofH  (Spirit.  aal.  dulc.  3J,  Syr.  papav.  rh.  5Jfi),  sowie  ein  Senf- 
teig,  ein  Vcsicntorium  auf  die  Brust  sind  gute  Kxpectorantia.  c)  Man  su- 
che durch  gute,  nicht  reizende  Nahrung  so  viel  als  möglich  die  Kräfte  zu 
erhalten  und  der  zu  schnellen  Abmagerung  vorzubeugen.     Milch  und  Milch' 

islandicus , 


speisen,  Gallerten,  Salep,  Liehen  islandicus,  China,  Cort.  aogusturae  etc. 
sind  hier  an  ihrer  Stolle.  Weichgekochte  gier,  jeden  Morgen  1—2  Stock, 
mit  Zimmt  genossen,  sind  gleichfalls  anzureihen,  d)  Die  meisten  Leiden  er- 
wart« n  den  Kranken  im  Stadium  colliquativurn.  Die  fortwährenden  nächtli- 
chen Schweisse  quälen  und  ermatten  sehr,  erregen  Hautfriesel;  und  giebt 
man  dagegen  Säuren,  so  folgen  leicht  die  noch  quälender  werdenden  colü- 
quativen  Durchfälle,  wodurch  die  letzten  geringen  Verdauungskräfle  vöHig 
consumirt  werden.  Burnerius ,  Sydennam,  Marcus,  und  Marx  loben  gegen 
die  Schweisse  Abends  eine  Pille  aus  Opium  und  Kampher,  tlimty  laue  Bä- 
der von  ätherischen  Kräutern:  Melilote,  Trifolium,  mit  Zusatz  von  Cort. 
qoercus.  Nach  meinen  Beobachtungen  benimmt  das  Baden  den  Kranken 
wegen  des  Wasserdrucks  auf  Brost  «ad  Unterleib  leicht  die  Luft,  ee 
stellen  sich  bedeutende  Zufalle  von  Dyspnoe  ein,  und  die  Leidenden  sind 
zur  Fortsetzung  de«  Badens  nicht  zu  bewegen.  Gegen  die  colliquativea 
Durchfälle  leisten  folgende  Pulver  verhiltoissmässig  noch  dns  Meistei  Oyii 
jturissimi  gr.  «/»— »/,,  Sacckari  satumi  gr.  Ys  —  j-jf»  Ouiatni  arabici  gr.  x, 
Magnesia*  cartton.  gr.  v,  Sacchari  albi  gr.  x.  M.  f.  p.  dispena.  dos.  tal.  xjj. 
S.  2  —  Smal  täglich  ein  Pulver.  Auch  ein  Angosturarindendecoct  mit 
jix  Wasser  bis  auf  Jvj  eingekocht),  bekommt  sehr  gut,  die  Chinadecocte  pas- 
sen aber  nicht;  denn  sie  belästigen  den  Magen  zu  sehr  und  befördern  die 
Durchfälle.  *>)  Eine  gleichmässige  Zimmertemperator  von  -f-  15°  Wärme 
nach  Rc*um.  ist  für  Lungensch  «findsüchtige  höchst  wohtthätig.  Mnn  sorge 
daher  stets  dafür  und  lasse  bei  kaltem  Wetter  selbst  im  Sommer  einheizen. 
Das  Zimmer  muss  gegen  Süden  liegen,  so  dass  die  Sonnenstrahlen  htn- 
eindringen  können.  Da  ich  Tom  Gebmuch  der  Kilsor  Schwefelgasbäder 
grosse  Erleichterung  beobachtet  habe,  so  ksnn  mau,  was  ich  oft  angera- 
then,  steh  bei  Kranken,  die  vom  Schwefe' bade  entfernt  leben,  des  verschick- 
ten SchwefeUvtissers  bedienen  und  dieses  mittels  einer  kleinen  im  Zimmer 
angebrachten  Fontaine  mit  der  den  Kranken  umgebenden  Atmosphäre  ver- 
mischen und  so  bei  verschicken  ein  Zimmer  cinathmen  lassen.    Sehr  gut  ists, 

wird,  so  wie  denn  jn  auch  Rm- 


Digitized  by  Google 


PHTH1SIS  643 

nuuiffJ*  Mittel,  die  Langensch  windsucht  xa  heilen,  In  methodischen  lohela- 
tioo«n  beisser  Waseerdämpfe ,  tätlich  '/,  — 1  Jahr  fortgesetzt,  besteht  Die 
oben  angeführte,  von  Hohnbaum  aas  dem  Englischen  übersetzte  Schrift  ist 
sehr  iesenswerth.    Ramadge  hatte  alt  Oberarzt  des  Londoner  Hospitals  für 
Lungensüchtige  Gelegenheit,  lolche  Kranke  in  grosser  Menge  za  beobach- 
ten» und  er  fand  bei  Sectionen  nicht  leiten  Narben  in  den  Langen  da,  ho 
früher  offenbare  Tnberkelböhlen  waren,  die  sich  zun  Heil  der  Kranken 
verknorpelt  hatten,  gebildet  durch  einen  empbyseaatischen  Zustand  in  den 
die  Toberkelböhle  umgebenden  Lungenzellea,  meist  als  Auegang  eines  coro-" 
nischen  Lnngenkatarrhs  hervorgerufen.    Die  Natur  bildet  diesen  Vernarbungs- 
process  durch  das  Bedürfnies  grösserer  quantitativer  Luftaufnahme  (Asthma), 
welche  eine  Erweiterung  der  Lungenzellen  zur  Folge  bat  und  dadurch  ein 
andauernder,  von  allen  Seiten  einwirkender  Druck  auf  die  Tuberkelhdhle 
ausgeübt  wird,  wodurch  im  günstigen  Falte  Verwachsung  der  Höblenwände 
hervorgebracht  wird.     Diesen  Vorgang  ahmt  ü.  auf  eine 
sehr  scharfsinnig  nach.    Ein  mehrere  Quart  haltendes  Gefäss  wird  zur  Hälfte 
mit  siedendem  Wasser  gefüllt,  aus  dessen  Deckel  eine  5  Fuss  lange,  ziem- 
lich enge  Röhre  (elastisch  oder  nach  Hohnbaum  von  Holz  mit  biegsamer 
Spitze)  entspringt,  deren  Mundstück  der  Kranke  in  den  Mund  nimmt  und 
durch  sie  sowol  in-  als  exspirirt.    Ein  kleines  Luftloch  im  Deckel  des  Ge- 
fässes  ist  dazu  natürlich  erforderlich.    Diese  Inhalationen  ,  die  dem  Kranken 
wenig  beschwerlich  fallen,  indem  er  sich  bald  daran  gewöhnt,  lasst  R.  täglich 
einigemal  ya  Stunde  lang  und  länger,  am  besten  im  Stehen  vornehmen,  und 
dabei  allen  anderweitigen  Arzneigebrauch,  Diät  und  narkotische  Palliative 
allenfalls  ausgenommen,  aussetzen.    In  einzelnen  Fällen  muss  die  Cur  7,-1 
Jahr    fortgesetzt    werden.     Hiernach    hat  R.   theils    gänzliche  Heilung, 
theils    wesentliche    Verbesserung    gesehen,    d.    h.    vorzüglich   bei  Phthi- 
ais    pulmonalis    tuberculosa,     weniger    bei    Vomica    nsch  Pneumonie. 
Bei  letzterer  Entzündung,  so  wie  bei  Pleuresie  und  Blutspeien  passen  die 
Inhalationen  nicht.  —    Bewegung,  freie  Luft,  stärkende  Diät,  Seereisen 
lobt  er  sehr.    Alle  Krankheiten,   wobei  häufig  eine  gewaltsame  Zurück- 
haltung des  Athen»  stattfindet:  Epilepsie,  Hysterie  ete.  sind  im  Stande, 
die  Kntwickelung  der  Phtbisis  zu  verhüten  und  nach  ihm  kann  ein  tüch- 
tiger Lungenkatarrh  and  Engbrüstigkeit  sie  heilen.    Wir  wünschen,  dose 
sich  Ramadge's  Erfahrungen  und  Ansichten  zum  Wohle  der  Menschheit  be- 
stätigen mögen!    8}  Ob  die  wahre  Lungenschwindsucht  ein  Contagium  ent- 
wickele und  dadurch  anstecke,  müssen  bei  uns  noch  spätere  Erfahrungen 
bestätigen.    In  Spanien,  Itslien  und  Frankreich  glaubt  man  et  und  vernich- 
tet deshalb  die  Kleidungsstücke  der  an  der  Schwindsucht  Verstorbenen. 
Sundelin  will  in  einigen  Fällen  bemerkt  haben,  dass  treue  Eheleute,  welche 
sich  mit  der  Pflege  ihres  kranken  Gatten  unausgesetzt  beschäftigen,  mitun- 
ter die  Krankheit  bekommen  haben,  wofür  auch  einige  eigene  Beobachtun- 
gen stimmen;  daher  auch  bei  ans  deshalb  Voreicht  anzunähen  ist.  Segalas 
machte  im  Globe,  Septbs.  1826,  die  Bemerkung,  dass  Lungentuberkeln  häu- 
fig bei  Kühen  vorkommen.    Solche  Kühe  sind  sehr  milchreich.  Sundelin 
wirft  die  Frage  auf,  ob  deren  den  Genuas  einer  solchen  Milch  die  Krank- 
heit auf  Menschen  übertragen  werden  könne  V    Allerdings  kann  dies  mög- 
lich seyn,  da  schwindsüchtige  Ammen  nach  meinen  Beobachtungen  das  Übel 
dem  Säuglinge  mltzutheilen  im  Stande  sind.    Eine  spätere  Zeit  muss  über 
diesen  Gegenstand  Aufklärung  geben.    9)  Verschiedene  Arzneien  haben  in 
der  Schwindsucht  der  Lungen  bedeutenden  Ruf  erlangt  and  einzelne  Autoren 
versichern,  das  Übel  damit  gründlich  gebeilt  zu  haben.    Hieher  rechnet  man 
die  Digitalis  (empfohlen  von  Darwin,  Drohe,  Ferriar,  Fowler,  Beddoes,  Wi~ 
thering,  etc.),  das  Ol.  asphnlH  zu  2  -  8  Tropfen  p.  d.  (Lentin,  Tode,  Vogel, 
Siebold,  Theden,  Thilenims) ,  Csewf*)  und  Aconitum  (Stör*,  Foihergittt  Httfe- 
Istnd) ,  ferner  das  Fhellandrium  aquaticum  (gerühmt  von  Behrens ,  Fischer, 
Frank,  Hof  mann,  Hufeland,  Lange,   Michaelis  u.  A.),  das  Saccharin*  sa- 
tttnti  (Ridlin,  Vogel,  Ettmülier  ,  White,  Ameluntj,  van  Hildenbrnnd ,  Owi an- 
der) ,  Boletus  suaveolens  ,  p.  d.  }jj — in  Pulverform  (F.  Christoph,  Enslin, 
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WemÜ)  u.  a.  f.  Dass  all«  diese  Mittel  nur  deshalb  Ruf  erlangt  haben,  wefl 
man  die  wahre  Lungenschwindsucht  in  frühem  Zeiten  mit  andern  Lungenei- 
terungen verwechselte,  dass  sie  bei  ersterer  keine  gründliche  Heilung  be- 
wirken können,  dies  bedarf  keines  Beweites.  10)  Charte*  Scudamore:  on 
Inhalation  of  Iodine  and  Conium  in  tuberoular  Phthisis.  Seoond  Kdit.  London 
1834)  rütimt  den  Nutzen  der  Einathmung  von  Iodin-  und  8chierlingsdän>pfen 
gegen  die  Toberkelschwindsucbt.  In  England,  wo  das  Obel  leider!  so  heu- 
lig und  meist  scrophulösen  Ursprungs  ist,  findet  sein  hier  gleich  näher  an 
beschreibendes  Heilverfahren  immer  mehr  Eingang.  ,  Da  durch  die  Vermi- 
schung der  lodtinctur  mit  Waaser  —  sagt  Sc.  —  die  Iodine  sich  in  Flocken 
ausscheidet  und  prieipitirt,  und  da  7009  Theile  zur  Autlösung  der  Iodine 
erforderlich  sind,  so  sah  ich  die  Noth wendigkeit  ein,  ein  sich  gleich  blei- 
bendes und  in  der  Verbindung  mit  Wasser  seine  Klarheit  bewahrendes  Prä- 
parat mir  xu  verschaffen.  Letzteres  erlangte  ich  durch  Zusammensetzung 
von  Iodine  und  lodsikaliom,  destiiürt.  Im  Anfange  lasse  ich  gewöhnlich  die 
Dämpfe  von  folgender  Mischung  einathmem  fb  Iodti  gr.  v,  Kali  hydriodic- 
gr.  jjj,  Ag.  dcstillat.  ^v,  Alcoholi*  3jj,  Ttncf.  conti  stturoti  3*].  M.  f.  Mix- 
tum. Ich  fand  es  au  besten,  nur  so  viel  lodetkaiiuin  zu  gebrauchen  als 
noth  wendig  iat,  die  Iodine  löslich  zu  machen.  Der  Zusatz  einer  sehr  gesät- 
tigten Schterlingatinctur  ist  wichtig,  da  sie  mit  ihrer  deutlich  sedativen  Kraft 
die  Wirkung  der  Iodine  inUdert,  und  diese  Kigenscbaft,  das  Scharfe  der 
Iodine  während  des  Kinathraens  zu  mildern,  tritt  durch  die  vorgäogige  Ver- 
bindung aller  der  genannten  Ingredientien  am  wirksamsten  hervor.  Die  Mi- 
schung muss  aber  oft  frisch  bereitet  werden,  weil  die  Iodine  sonst  leicht 
eine  Veränderung  erleidet  und  an  Kräften  verliert.  Am  besten  ists,  man 
setzt  die  Tinct.  cooii  concentr.  nur  erst  im  Augenblicke,  wenn  die  Kinata- 
inung  geschehen  soll ,  zu.  Der  Kranke  haucht  3mal  täglich  die  aufsteigen- 
den Dünste  der  erst  80°  Fabr.,  später  heiaser  (bis  zu  140°  F.)  gemachten 
Flüssigkeit  ein.*4  Einen  Kranken,  der  an  den  Folgen  der  Bronchitis  litt, 
liess  er,  doch  erst  nach  gehobeoem  Inflammationsstsdium,  täglich  Saaal  die 
Dünste  von  Digital»  und  Cicuta  ana  *<J,  Rad.  ipecac.  gr.  jj,  kleingeschnit- 
ten und  mit  fast  kochendem  Wasser  übergössen,  später  die  Dunste  von  Io- 
dine und  Schierling  einathmen,  und  der  Erfolg  war  sehr  günstig.  Der  kleine 
Antheii  Weingeist  macht  die  Arsneistoffe  flüchtiger,  zur  Einathmung  ge- 
schickter und  ist  dennoch  zu  gering,  um  nachtheilig  die  Lungen  zu  reizen. 
Wo  letzteres  indessen  zu  fürchten  ist,  kann  man  die  frischen  Pflanzen  zu 
Dünsten  verwenden.  Auch  mit  der  Tinct.  coneentrata  belladonnae,  atra- 
iuonü,  lobeliae  inflatae;  der  Tinct.  apirituosa  ipeeacuanhae ,  der  Tinct.  di- 
gital, concentr.,  mit  einer  gesättigten  Auflösung  von  Chlorgas  in  Aqua  de— 
stil lata,  mit  Blausäure  von  0,992  spec.  Schwere  und  mit  reinem  Schwefel- 
älher  hat  Sc.  Versuche  gemacht,  sie  sIs  D 


Dünste  einathmen  zu  lassen  (s.  auch 
Behrendt  Repertor.  d.  anal,  med.  chir.  Journalistik  Bd.  V.  1851.  S.  270. 
Bd.  VII.  1831.  S.  95,  1834.  Mai  8.  80).  Die  Anwendung  des  Chlors  zum 
Linatlmien  bei  tuberkulöser  Schwindsucht,  welches  Mittel  Gannnl  u.  a.  fran- 
zösische Ärzte  so  sehr  loben,  hat  sich  leider!  nach  Toulmouchet  zahlreichen 
Versuchen  (s.  Archiv,  geuerales  de  Medec.  1834.  Avril  p.'576)  nur  ala  wirk- 
sam in  der  chronischen  Lungenblennorrhoe,  in  der  echten  Lungensch  wind - 
sucht  aber  nur  als  momentan  erleichternd  bewiesen.  T.'s  Kranke,  die  es 
mit  Aqua  destillata  vermischt  täglich  3mal  zu  10  Tropfen  und  mehr,  aua 
einer  bis  zu  32°  Wärme  erhitzten  Flasche  athmeten,  waren  sämmtlich  solche 
mit  Pectoriloquie.  Sie  fühlten  zwar  einige  Erleichterung,  unterlagen  aber 
später  dennoch  der  Krankheit  Bei  chronischen  Bruatkatarrben,  selbst  bei 
heftigen  Anfällen  von  Stickfluss  lobt  dagegen  7*.  die  Chloretnathmungen 
sehr. 

U.    Mithin*   pulmonal**  purulenta ,    ulc  erosa   sine   tuberculi*,    die  ei- 
terige,  geschwürige  Lungenschwindsucht  ohne  Tuberkel- 
sucht, das  sogenannte  Lunge  ngeschwür.    Ist  eine  Pneumopthisia  spu- 
riay  beruhend  auf  Vereiterung  oder  Verschwärung  der  Lungen  in  Folge  von 
Pneumonie,  seltener  chronischer  Blennorrhoe.   Man  hat  früher  die  bei  wau- 
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rer  Phthisk  toi^hDiMe  Materie  fälschlich  für  Eher  In  FWge  einer  Ent- 
rindung gehalten  und  rieh  Mühe  gegeben,  ihn  von  gewöhnlichem  Schleim 
so  unterscheiden.  Aber  die  Expectoration  bei  Phthisis  vera ,  tuberculosa 
Ist  kein  Kitcr ,  sondern  theils  eine  Vermengung  mucöser  und  pituitösor  Ma- 
terie aus  der  Luftröhre  und  den  Bronchien,  theile  aind  ea  geschmolzene  Tu- 
berkeln, weisslicbe,  geronnene  unregelmäßige  Flecken,  mit  katarrhalischen 
Beeret  io  neu  Ter  in  engt  (Daviesy.  Ganz  andera  und  viel  purolenter  ist  der 
Auswarf  bei  dem  sog.  Lungengeschwür.  Biese  letzte  Art  kommt  nur 
selten  vor,  wie  dies  schon  Lacnnec  bemerkt.  Wir  unterscheiden  hier  mit 
Sumietim  drei  Unterarten:  1)  PhthisU  pulmonum  purulenta  strictiori  gensu, 
Phthisit  cor  vomica,  der  chronische  Lungenabscess.  Ist  Ausgang 
einer  meist  heftigen  o'der  vernachlässigten  Pneumonie,  kommt  unter  100 
Lungenentzündungen  kaum  einmal  vor,  besonders  bei  kräftigen,  Jünglingen 
und  Männern,  die  aber  keinen  Habitus  phthisicus  zeigen,  auch  aus  keiner 
schwindsüchtigen  Familie  aind.  Die  Urea  eben  aind  die  der  Pneumonie 
(a.  Inftammatio  pulmonum).  Begünstigt  wird  dieser  Ausgang  dnreh 
Versäumnis!  des  frühen  antiphlogistischen  Verfahrens,  durch  verkehrte  rei- 
zende Curntetttode-  8ymptome.  Die  Pneumonie  entscheidet  aich  an 
den'  kritischen  Tagen  nicht  durch  die  bekannten1  Krisen,  die  örtlichen,  fixen 
Schmerzen  vermindern  sich  zwar,  dagegen  ist  mehr  ein  drückendes  Gefühl, 
Djspnöe  und  trockner  Husten  zugegen.  Nach  Verlauf  von  S  —  5  Tagen 
pflegt  die  Vomica  zu  bersten,  und  dann  entleert  sie  plötzlich  eine  bedeu- 
tende Menge  Biter,  so  dass  der  Kranke  zu  ersticken  in  Gefahr  kommt.  Ist 
die  Erstickungsgefahr  glücklich  vorüber  und  der  Biter  entleert,  so  fühlt 
sich  der  Kranke  sehr  erleichtert,  das  bis  jetzt  ohne  Remission  fortdauernde 
Fieber,  das  am  7ten,  9ten ,  14ten  Tag  der  Pneumonie  mit  neuen  Prost- 
schauern und  Hitze  auftrat,  lässt  nach,  aber  der  Auswurf  dauert  fort,  wenn 
sich  nicht,  was  zuweilen  der  Fall  ist,  die  Vomica  bald  wieder  schliefst, 
tun  entweder  zu  heilen  oder  später  aich  mit  Biter  zu  füllen  und  aufs  Neue 
su  öffnen.  Ist  der  Abscess  nicht  sehr  gross,  wird  nicht  zu  viel  Biter  aus- 
gehustet, hat  der  Mensch  dea  Nachts  Ruhe,  entleert  sich  der  Biter  nur 
am  Morgen  und  ist  das  Geschwür  in  der  Nähe  eines  gröaseru  Bronchial- 
sweiges  und  daher  die  Expectoration  leicht»  so  kann  der  Kranke  bei  gut 
nährender  Kost  den  Säfteverlust  ohne  bedeutende  Störung  der  Assimilation 
und  Nutrilion  lange  Zeit  ertragen.  Der  Biter  selbst  unterscheidet  steh  we- 
sentlich von  dem  Auswurfe  echt  Lungenschwindsüchtiger.  Br  ist  gelblich, 
ku weilen  etwas  rosenrotb  oder  bräunlich  von  Farbe,  ähnlich  an  Consistenz 
dem  fetten  Milchrahm,  ist  übelriechend,  brenzlich,  sinkt  im  Wasser  nicht 
su  Boden,  nimmt  darin  auch  nicht  die  zusammengeballte  kugelige  Gestalt 
an,  wie  der  Auswurf  bei  Phthisis  pulmonalia  vera;  er  ist  homogener,  on- 
Termi achter  und  reiner,  als  letzterer.  Der  Athem  des  Kranken  ist  meist  im- 
mer übelriechend  (bei  Phthisis  pultnonalis  vera  nur  im  letzten  Ötadium),  un<X 
.  das  Übel  ist  leichter  zu  heilen,  als  letztere,  ja  es  kann  10,  XO  und  mehrere 
Jahre  bei  angemessener  Diät  ohne  Lebensgefahr  dauern,  indem  sich  das 
Geschwür  periodisch  schliesst  und  wieder  öffnet  und  eine  exsudative  feste 
Masse,  einen  Sack  bildet,  der  die  übrigen  Lungentheile  schützt.  War  aber 
das  Lungengeschwür  schon  anfangs  sehr  gross,  der  Kranke  schwächlich, 
schlecht  genährt,  kschektiach,  so  nimmt  die  Quantität  des  Auswurfs  leicht 
zo,  es  ist  kein  Abscess,  sondern  ein  übles  Geschwür  da,  der  Auswurf  ist 
dünn ,  jauchig ,  daa  kachektische  Fieber  tritt  hinzu ,  der  Körper  magert  ab, 
die  Verachwärung  greift  um  aich,  die  Kräfte  sinken,  es  fehlt  an  mechani- 
scher Kraft  zum  Aushusten  und  so  kann,  der  Kranke  ersticken,  oder  der 
Tod  folgt  später  durch  Hydropa  und  Colliquationen.  Die  8ection  zeigt 
meist  nur  ein,  seltener  mehrere  Lungengeschwüre  von  verschiedener  Grösse 
und  rundlicher  Gestalt,  die  eine  der  Schleimhaut  ähnliche  Membran  aus- 
kleidet. Am  häufigsten  finden  sie  sich  in  den  untern  Lungenlappen;  die 
Grösse  derselben  ist  oft  so  bedeutend,  dass  ein  ganzer  Lappeu  fast  nur  ei- 
sten Bitcrsack  bildet.  Von  Tuberkelsubstanz  findet  sich  keine  8pur,  es  sey 
denn,  dass  bei  Habitus  phthisicus  sich  beide.  Übel  compliciren,  waa  eelten 
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tot.    Auch  finden  wir  bei  Lungentuberkeln  die  grössern  Aushöhlungen  nicht, 

wie  hier,  in  den  untern,  sondern  meist  immer  in  den  obern  Lungenlap- 
pen,   und   ibre  Gestalt   ist    un regelmässig,    nicht   so    rund,   ihr  Com- 
muuiciren   mit   den   grössern  Bronchialzwetgen*  häufig    Nur   selten  ist«, 
das«    bei  Phtbisls    ex   vomica   der  Abscess  sich  an  der  Oberfläche  der 
Lunge  befindet;  meist  ist  dann  irgend  eine  mechanische  Verletzung  der 
Brust  vorhergegangen,  welche  ursächliches  Moment  der  Entzündung  ward. 
Der  Biter  ergiesst  »ich  hier  entweder  in  die  Brusthöhle  und  erregt  die  eo- 
genannte  wahre  Eiterbrust  und   oft  Tod  durch  Erstickung,  wenn  nicht 
schnell  die  Paracentese  gemacht  wird;  oder  das  Empyem  bildet  sich  als 
Abscess  zwischen  den  Rippen.    Die  Zeichen  des  Eiterergussea  in  die  Brust- 
höhle siodi  plötzlich  auftretende  heftige  Dyspnoe,  der  Kranke  kann  nur  mit 
der  einen  Lunge  athmen,  der  Brustkorb  auf  der  befallenen  Seite  steht  völ- 
lig beim  Atbmen  still,  der  Kranke  kann  nur  nach  Vorn  übergebeugt  mit 
grosser  Anstrengung  athmen.     Oft  treten  die  Stellen  zwischen  den  Rippen 
wie  weiche,  elastische  Geschwülste  herror,  und  auch  das  Hypocbondrium 
der  leidenden  Seite  wird  hervorgetrieben.    Ist  die  Oberfläche  der  Leng« 
mit  der  Pleura  verwachsen,  so  ist  die  Lebensgefahr  geringer,  es  bildet  sich 
ein  Empvem  nach'  Aussen  und  der  Eilererguss  in  die  Brusthöhle  wird  ver- 
hütet.   Ks  ist  nicht  leicht  zu  erkennen,  ob  der  Abscess  sich  nach  Aussen 
\    öffnen  werde,  weil  et  für  die  Adhäsionen  zwischen  Lunge  und  Pleura  keine 
sichern  Zeichen  giebt.    Zuweilen  erscheint  zwischen  den  Rippen  ein  kleiner 
Furunkel,  der,  wenn  er  durch  Natur  oder  Kunst  geöffnet  worden,  mit  der 
Vomica  communicirt.    Cur  des  Lungengeschwürs.    Man  verhüte  das  Übel 
durch  frühe  und  zweckmässige  Behandlung  der  Pneumonie«  durch  Vennet- 
dung der  Anwendung  reizender,  stärkender  Arzneien  vor  dem  iOten—  I4ten 
Tage  der  Krankheit.    Ist  das  Geschwür  schon  da,  hat  es  sich  geöffnet,  so 
lege  man  bei  Robusten  ein  8etaceum  oder  eine  Fontanelle  auf  die  Brost, 
die  aber  bei  grosser  Abmagerung,  um  nicht  noch  mehr  durch  Säfteverlust 
zu  schwächen,   contraindicirt  ist.     Man   reiche/  gute  Nahrung  von  Sago, 
Salep,  Arrowrot,  Scboeckenbrüben,  gebe  bei  Febris  leata  erethistica  Mine« 
ralsiuren,  sorge  für  reine,  warme  und  trockne  Luft  und  gebe,  wenn  die 
entzündliche  Reizung  durch  Selterwasser  und  Molken  gehoben,  bald  zur  China 
über.    2)  Phthisi*  organorum  respirationis  ulcerosa  superficialis,  die  ober« 
flächlich  geschwürige  Schwindsucht  der  Respirationsorgane» 
Auch  sie  kann  durch  anhaltenden  Säfteverlust  Zehrfieber  und  Tod  bewirken;  doch 
Ist  sie  in  vielen  Fällen  heilbar.    Symptome  sind  die  der  Phthisis  laryng« 
und  trachealis  mit  Abwesenheit  der  der  Tuberkelsucht  eigentümlichen  Zei- 
chen.  Die  Anamnese  ergiebt,  dass  heftiger  Catarrhus  pulmonum,  Bronchi- 
tis, Angina  membranacea,  die  sich  nicht  gehörig  entschieden,  vorhergingen, 
wo  die  Febris  Continus  in  eine  Remittens  überging,  wobei  Husten,  Röcheln, 
Rasseln  der  Brust,  Dyspnoe,  Auswurf  weisslirbgelblichen  dicken  Elten  oder 
plastischen  Gerinnsels,  oft  in  bedeutender  Menge  und  dann  und  wann  mit 
Blutstreifen  vermischt,  später  Febris  lenta,   Hydrops   und  CoHiquationen 
bemerkt  werden.    Die  Kranken  zeigen  keinen  Habitus  phlhisicus ,  sind  oft 
auch  ganz  irritabel  und  bald  im  Jünglings-,  bald  schon  im  Mannesaltert 
auch  Schwangere  können  daran  leiden,  ohne  data  die  Schwangerschaft,  waa 
bei  der  tuberkulöseu  Schwindsucht  stets  der  Fall  ist,  eine  Intermbsion  darin 
macht.    Die  Sectio n  zeigt  die  Schleimhaut  der  Respiratiensorgane  aufge- 
lockert, angeschwollen  und  an  verschiedenen  Stellen  exuleerirt.     Cur.  Als 
Vorbauungsmittel  dient  eine  dem  Grade  des  entzündlich-katarrhalischen  Lei- 
dens angemessene  antiphlogistische  Behandlung  (s.  B 1  e  n  n  o  r  r  h  o  e  a),  später- 
hin passt  Sulphur  au  rat  am  und  Kalomel  und,  wird  das  Übel  chronisch,  ein 
Vesicatorium  perpetuum  auf  die  Brust  und  allenfalls  8— -14  Tage  lang  fo§» 
gen  des  Pulver:      Herb,  digital,  purp.  gr.  £,  Sem,  phcllandr.  aquaU  gr.  vj, 
Sacehari  lactii,  OcW.  aancror.,  FAnevs.  foeniculi  aaa  3$.    M.  t  p,  disp. 
dos.  zjj.    8.  1— 5mal  täglich  ein  Pulver.    Bei  sehr  copiösem  Auswarf 
kann  maa  Sacch.  saturni  und  Opium  versuchen;  und  fehlt  aller  entzündli- 
cher Reiz,  ist  mehr  Torpor  da,  aneh  die  reizenden  balsamischen  Mittel, 
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%.  B.  Asphalt,  Myrrhe:  &  (htmm,  myrrha*  3^f>,  £actfc.  uJbi  JJj.  M  8. 
J_4mal  tätlich  4/3  Tbeelöffel  voll  auf  der  Zunge  zerschmelzen  zu  lasten. 
Zuweilen  stockt  der  Auswurf,  denn  wird  die  Dyspnoe  oft  bedeutend  und  ee 
kann  Brustwassersucht  hinzutreten.  Hier  lege  man  eine  spani*che  Fliege 
auf  die  Brust,  gebe  dreimal  täglich  folgendes  Pulver:  Mere.  Mc,  Sutyh. 
awrmti  Soa  gr.  j$,  Rad.  tquillac  gr.  y4,  Cort,  aurantior  )j,  und  ausserdem 
b>  F/or.  nrwene  3jj ,  S***.  peclor.  ojf.  Herb.  mülefoUii  3^ ,  4 
*  3J »  infuuä.  c.  ay.  fervid.  q.  9.  nt  rem.  coJ.  Jx.  ird/fe  Äfli. 


</*/>.,  Äucc.  ito/uir.  rftfp.,  frtür.  urtfor.  Jf.  D.  ana  3j|l»  ^yr.  /for.  perticor.  *j. 
IM.  8.  Alle  1 — 2  Stunden  1  Esslöffel  voll.  Auch  (Jachexia  atrabilaris,  lu- 
fareten,  Hämorrhoiden  können  die  Respiratioosorgane  der  Art  befallen,  dass 

Lunge  oft  zum  wahren  Abscbeidungsorgaa  für  «die  venöse  Dyskrssie  des 
Blutes,  sowie  auch  dies  bei  unterdrückten  Blutflüssen  (Hämorrhoiden,  Ka- 
tamenieo)  zuweilen  der  Fall  ist.  Die  Cur  ist  hier  die  der  retenten  Blu- 
tungen ,  der  krankhaft  erhöhten  Venosität.  Alto  Waisertrinken,  frische 
Luft,  gelinde  und  nach  Umständen  reizende  Pargaozem  Tsmarinden,  Sal 
Glanberi,  Crem,  tartari,  Aloe,  Fussbäder,  Marienbad,  Obersalzbruanen, 
Molken,  Schwefel  etc.  (•.  Inf aretus,  atra  Bills).  Acute  und  chronische, 
nicht  gehörig  kritisch  entschiedene  Exantheme,  schnell  gebeilte  habi- 
tuelle Geschwüre  sind  mitunter  auch  Veranlassung  der  oberflächlichen  Lun- 
genschwindsucht Hier  folgt  oft  der  Tod  durch  Brust  Wassersucht,  beson- 
ders wenn  Masern  uad  Scharlach  Ursache  waren.  Wir  versuchen  hier  Ve- 
»icetorien,  Bäder,  Pustelsalbe,  inuerlich  Kalomel,  Sulpbor  auratum,  Digita- 
lis; doch  gelingt  unser  Bestreben  nicht  immer.  In  seltenen  Phallen  ist  Sy- 
philis die  Veranlassung,  wo  wir  Marc,  gummosus  Plenkii,  Merc.  nitrosus 
mit  Vorsicht  versuchen  können.  5)  Phthisis  collufuativa  organontm  resjm-«- 
Uoni*.  Da  au  jeder  Phthisis  am  Hude  colliquative  Zufälle  hinzuzukommen 
pflegen,  so  möchte  diese  vsn  Sundelin  aufgestellte  Form  eigentlich  über- 
flüssig und  unlogisch  erscheinen;  dennoch  hat  sie  einigen  praktischen  Nutzen. 
Die  eigenen  Worte  dieses  Autors  sind:  „Am  Kode  der  wahren  8cbleim- 
schwindsucht ,  aber  auch,  wenn  einfache  Schleimflüisc  der  Lungen  sehr 
lange  gedauert  haben,  gegen  da«  Kude  atonischer  Wassersüchten,  der  Chlo- 
rosis ,  des  feuchten  Astbma  nimmt  der  Auswurf  nach  und  nach  eine  eiterige 
Beschaffenheit  an,  stellt  jedoch  meistens  nur  einen  schlechten,  saniösen, 
wäasrigen  und  oft  übelriechenden  Eiter  dar,  welcher  zwar  oft  sehr  reich- 
lich, aber  doch  aar  mit  Mühe  ausgeworfen  wird.  Wen«  dieser  Auswurf  In 
den  genannten  Krankheiten  erscheint,  so  pflegen  zugleich  alle  Kennzeichen 
eines  hohen  Grades  der  Lungenscbwiche  vorhanden  und  eine  Lungenläb- 
mung,  ein  Stickfluss  nicht  mehr  weit  entfernt  au  seyn.  Dieser  Auswurf 
scheint  keinesweges  einer  wahren  Kiternng  und  Verichwärung,  sondern  einer 
Üolliquition,  Auflockerung  und  Erweichung  der  die  Luftwege  und  Lungen- 
Zeilen  auskleidenden  Schleimmerobran  seinen  Ursprung  zu  verdanken."  Der 
sogenannte  Lungenbrand,  der  meist  mit  Stickfluss  endigt,  ist  hievon  wesent- 
lich wol  nicht  verschieden  (s.  Gangraena  interna,  pulmonum,  und 
Inflammatio  pulmonum  Pneumonie  hy postatica).  —  Was  diu 
Behandlung  anbetrifft,  so  sagt  darüber Stuuielm:  „Viele  anter'  den  eitern 
Ärzten  empfehlen  die  balsamischen  Mittel,  besonders  die  Myrrhe,  den  Peru- 
balsam, den  Balsam  von  Mekka,  von  Gilead,  den  TolubaUam  in  der  Lun- 
genschwindsucht. Andere  rühmten  noch  erregendere  und  heissere  Mittel,  den 
Asphalt,  das  Asphaköl,  den  Mastix,  Weihrauch,  das  Benzoehara  in  Phthi- 
sis pulmonal»*.  Alle  diese  Mittel  wirken  aber,  wie  unbefangene  Beobach- 
tungen lehren,  so  wol  ia  der  wahren,  tuberkulösen,  als  in  den  angeführten 
Arten  der  purulentea  und  ulcerirten,  geschwürigen  Schwindsucht  durchaus 
nachteilig,  daner  müssen  es  wol  die  oben  angedeuteten  Fälle  (der  oolliqua- 
tiven  Art)  seyn,  in  denen  sie  von  jenen  altem  Ärzten  mit  Nutzen  angewen- 
det wurden/4  Dass  hier  Kampher,  Moschus,  Kermes  mineral.,  FWr.  bei«' 
eo§s  und  ausser  lieh  Vesicatorien  um  so  nothwendiger  siod,  je  bedeutender 
die  Erstkkungszufällö  auftreten,  dies  weiss  jeder  praktische  Arzt.    Ist  keine 
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solche  Gefahr  vorhanden,  §o  passen  alle  gegen  chronische  Lungenblennorrhta 

and  gleichzeitigen  Torpor  nützlich  gefundenen  Mittel,  z.  B.  Oriffith's  Mittel  s 

5t  Myrrhae  3j  f  Kali  carhon.  depur.  5|> »  Fem  sulphwrici  crysiall.  gr.  xjj, 
q.  foeniculi  Jvjj.    M.  8.    Stündlich  1  Ksslöflel  volL    Auch  &  Aqua  picea 
lobt  man  in  solchen  Kälten. 

Phthisis  pulmonalit  cynnotica,  Cyanosis  purvienta  Schoenlein,  Pnent- 
mophthisis  cyanotiea.  Dieses  seltene  Übel,  worauf  neuerlich  Schönleim, 
und  Urban  (s.  HufelaiuVs  Journal  1827)  aufmerksam  machten  und  welches 
Ich  nur  einmal,  im  Jahr  18S2,  bei  einem  Bergmanne  beobachtete,  ist  eine 
Complication  der  Lungenschwindsucht  mit  Blausucht  (s.  Cyanosis).  Per 
Verlauf  ist  rasch,  das  Übel  dauert  selten  über  drei  Monate;  der  Kranke 
hat  eine  platte  Brust,  lange  magere  Glieder,  knollige  Phalangen  der  Fls- 
ger,  blaue  Lippen,  blasses  Gesicht,  er  fröstelt  viel,  der  Puls-  und  Herz- 
schlag Corres pundiren  nicht,  er  leidet  an  Husten,  Brustschmerz,  Schnupfen, 
epelet  oft  dunkles  Blut  aus,  später  gesellt  sich  Auswurf  hinzu,  die  Haut 
ist  trocken,  der  Unterleib  oft  verstopft;  später  treten  hinzu  Sopor,  Deli- 
rium, Krämpfe  und  Tod.  Ursachen  sind:  erbliche  Anlage,  Otrenbleiben 
des  Poramen  ovale,  Aneurysmen,  Verknöcherungen  am  Herzen,  heftige 
Katarrhe,  Pneumonie  bei  Blausüchtigen.  Die  Section  zeigt  die  Nervi  pbre- 
nici  geschwollen,  verhärtet,  das  Foramen  ovale  des  Herzens  offen;  das 
Blut  dünnflüssig,  schwärm,  die  Leber  sehr  gross,  dia  Lunge  tbeilweise  ez- 
ulcerirt,  doch  nicht  immer  mit  Tuberkeln*  versehen.  Cur.  Möglichste 
Ruhe,  Vermeidung  aller  fetten  Speisen,  mehr  vegetabilische,  säuerliche  Kost, 
viel  kaltes  Wasser  mit  CUronensaft  zum  Getränk,  innerlich  Digitalis,  Aq. 
oxymuriatica,  gleichmässige  Temperatur,  ab  und  su  Lazanzen  von  Sal 
Glauberi.  Ist  das  Übel  schon  sehr  weit  gediehen,  so  können  wir  nur  pal- 
liativ verfahren.  Hier  passt  Kxtr.  hyoscyaini  gegen  den  Hosten,  Calamns, 
China  gegen  die  Schwäche,  Infus,  digitalis  mit  Mineralsäuren  gegen  die 
Blutungen;  doch  möchte  ich  das  Kaloroel,  wie  Urban  gethan,  aus  bekann- 
ten Gründen  nicht  anwenden.  —  Wenn  Ich,  beiläufig  gesagt,  nur  zwei 
Arten  yoo  Langenschwindsucht t  die  tuberkulöse,  wahre,  und  die  nicht 
tuberkulöse  unechte,  purulente  statuire;  so  glaube  ich  damit  reichlich  aus- 
zukommen, obgleich  andere  Autoren  viele  Arten  von  Lungenschwindsucht 
aufzählen.  So  unterscheidet  sehr  vag  und  unlogisch  Cerutti  1)  IJhthisis  pul~ 
mon.  acuta,  und  rechnet  hieher  die  Phthisis  haemoptoica,  Phthisis  pneumo- 
nica  seu  ulcerosa,  Ph.  catarrhalis;  aber  in  vielen  Fällen  ist  Phthisis  mit 
Blutspeien  oder  in  Folge  von  Pleuropneumonia  neglecta  eben  so  langwierig, 
als  der  chrooische  Lungenkatarrh.  2)  Phthisis  chronica,  worunter  er  die 
Phthisis  tuberculosa,  die  er  mit  der  Pht  scrophulosa  für  eins  hält  (V),  die 
Pht  pituitosa  und  Pht.  calcnlosa  subsumirt  (s.  E.  L.  F.  Nithack,  Dks.  de 
phthUl  pulmonum.  Rostocb.  1836.)  Welchen  Unterschied  giebt  es  denn  zwi- 
schen Pht.  pituitosa  und  Catarrhns  pulmonum  chronicus  1 

Phthisis  pupillae.  8o  hat  man  wol  die  Verengerung  der  Pupille  bei 
gleichzeitiger  Atrophie  des  Auges  genannt  $  s.  Synisesis  pupillae. 

Phthisis  renalis,  die  Nieren  Schwindsucht.  Ist  jene  chronische 
Eiterung  oder  Versen  wärung  und  daherrübrende  Verderbnias  der  Nieren, 
die  in  Folge  der  Nephritis  entstanden  ist,  welche  indessen  bald  sehr  acut, 
bald  subacut,  bald  nur  der  Art  gewesen  seyn  kann,  dass  der  Praktiker 
kaum  Im  Stande  ist  zu  bestimmen,  ob  wirkliche  Inflammation  oder  nur 
entzündliche  Reizung  (Irritatio)  stattgefunden  habe.  Zuweilen  ist  diese 
Phthisis  nur  alleinige  Folge  von  Hydatiden,  von  Tuberkeln  oder  Scirrhus- 
gewebe.  Ist  dies  der  Fall ,  so  ist  die  Entzündung  stets  nur  gering  und  et- 
was Secundäres,  Accessorisches.  Auch  bei  Gicht,  Rhachitis  und  Diabetes 
leiden  die  Nieren  zuweilen  an  anhaltender  Reizung  durch  die  Abscheidung 
scharfer  Stoffe,  die  Veranlassung  zu  Nierenschwindsucht  geben  kann,  indem 
sie  zuweilen  zur  chronischen  Entzündung  wird,  was  wir  bei  kachektischen 
Personen  mitunter  beobachten,  die  schon  über  das  Mannesalter  hinaus  sind. 
Die  Diagnose  ist  nicht  immer  leicht.  Ein  wahrer  Nierenabscess  in  Folg* 
acuter  Nephritis  ist  noch  keine  Nierenphthisis.    So  nennen  wir  das  Übel 
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erst  dann,  wenn  et  einen  chronischen  Verlauf  nahm,  wenn  Febrts  hectica, 
pbtbisica,  Abmagerung  hinzukommen  und  später  sich  Colliquatioaen  einstel- 
len. Die  Anamnese,  die  genaue  Berücksichtigung  der  Zeichen  uud  des  Ver- 
laufs der  Nephritis,  die  Zeichen  des  Ausgangs  in  Eiterung  müssen  hier  leiten 
(a.  Inflammatio  reo  um).  Noch  schwieriger  Ist  die  Diagnose,  wenn 
keine  Nephritis  acuta  und  kein  Abaceaa  vorhergingen,  wenn  ea  mehr  Ver- 
•chwärung  in  Folge  von  schlechten  Saften,  Hydatidcn,  Aftergeweben  etc. 
Ist.  Die  verschiedenen,  oft  periodisch  exaeerbirenden  Urinbeschwerden, 
der  braune  Urin,  der  dick  und  trübe  iat,  höchst  übel  riecht  und  schnell  in 
Fäulniss  übergebt,  der  allgemeine  krankhafte  Habitus  deuten  auf  solche 
Verschwörung.  Dagegen  sieht  der  wahre  Niereneiter  im  Urin  wie  schmuzig 
rüthlich  gefärbte  Milch  ans  and  setst  einen  starken  weisslichen,  dicht  am- " 
liegenden,  nicht  so  lockern  Bodensatz,  und  es  stellen  sich  bei  guter  Eite- 
rung oft  schmerzhafte  Blutungen  ein,  wobei  das  Blut  dunkel,  bald  geron- 
nen, bald  flÜRsig  und  mit  dem  Urin  innig  gemischt  abgeht  (s.  Abscessna 
renum).  Cur.  Bedeutende  Grade  der  Niereoschwindsucht  sind  unheilbar. 
Sind  heftige  Nierenschmerzen  dabei,  die  sich  oft  periodisch  einstellen  ond 
ein  Zunehmen  der  Subinftamination  beurkunden,  so  setzen  wir  einige  Blut- 
egel in  die  Nierengegend,  an  den  After,  und  geben  innerlich  Emuls.  sem. 
papav.  albi,  Emnla.  amygdal.  dulc  rec.  expreaa.,  verbieten  alles  Salzige, 
Saure,  verordnen  auch  keine  Salze  ond  suchen  so  Erleichterung  zu  verschaf- 
fen; auch  laue  Bader  und,  wenn  die  Nierenschmerzen  plötzlich  nach  starker 
Erkältung  entstanden,  etwas  Kampher  in  Emulsion  sind  sn  empfehlen.  Das- 
selbe Verfahren  paaat  in  der  Regel  auch  bei  den  apasmodischen  Beschwer-  „ 
den  in  Folge  ron  Nierensteinen;  doch  nehme  ich  hier  statt  dea  Kamphera 
Extr.  hyoseyami  (s.  Lithiaaia  und  Colica  nephritlca).  Zuweilen  ist 
chronische  Blenaorrhöe  der  Nieren  das  Ursächliche,  woraus  eine  euperficielle 
Verschwärung  entstand.  'Hier  räth  man  Kalomel,  Sulph.  anrät.»  Flor,  sul- 
phuria.  Sundelin  rühmt  hier  eine  Pillenmasse  ans  Kalomel,  Lac  svlphuris, 
und  Extr.  rbei.  Ich  habe  In  aolchen  Fällen  mit  Uva  urai,  China,  Ratanhia 
nnd  Alkalien,  Kalkwasser,  Kali  subcarbonicum ,  Heilung  bewirkt;  s.  B. 

Sal.  tartar.  dq*.,  Extr.  rutac  ana  3jj»  Extr,  tnrrtxaci  3$,  Aqua*  menifu 
er.  Jvj,  Tinct.  chbuie  compos.  5j,  IM  8.  Viermal  täglich  1  Bsslöffel  volL 
Selten  und  nur  bei  bejahrten  Leuten  ist  ein  hoher  Grad  von  Torpor  da. 
Bier  dienen  reizende  balsamische  Mittel,  Myrrhe,  Terpenthin,  Balsamus  co- 
paivae,  das  GriffithVche  Mittel  (s.  Phthisia  pulmonalia  pnrulentn 
aine  tn  bereu  Ha  No.  8).  Ana  diesem  allen  ersieht  man,  dasa  una  meist 
nur  eine  empirisch  -  symptomatische  Cur  übrig  bleibt,  da  es  so  schwer  ist, 
die  Zustände  von  chronischer  Blennorrhoe  und  Verschwärung  der  Nieren  ge- 
nau zu  unterscheiden.  Manches  ist  auch  wol  Nierenphthisis  genannt,  und 
war  ea  nicht. 

Phtkisis  snngmnea }  plethorica.  So  nennen  Einige  die  Phthisis  floridn 
junger  Leute,  auch  wol  die  Lungensucht  nach  unterdrückten  Blutungen 
(Phthisis  menitnalU,  futemorrhoidalis) ,  wozu  sich  oft  Blutspeien  oder  Blut- 
brechen  gesellen,  desgleichen  Übelkeit,  Aufgetriebenheit  und  Schmerz  dea 
Magens,  Bruststiche,  grünlicher  Eiterauswurf,  Fieber.  Jedes  reizende,  er- 
hitzende Mittel  ist  hier  höchst  schädlich,  sowie  jede  Nahrung  ähnlicher 
Wirkung.  Aderlassen,  Blutegel,  Crem,  tartari,  Fuss-  und  Halbbäder  sind  $ 
oft  höchst  noth wendig,  überhaupt  paist  hier  die  Behandlung  der  Phthisia 
psycliopotica  (s.  d.  Art.).  Ist  der  plethorisch- entzündliche  Zustand  gehoben, 
ao  behandeln  wir  das  Übel  wie  jede  andere  Lungensucht,  nach  oben  näher 
bestimmten  Regeln;  a.  Phthisis  pulmonalia.  * 

,  Phthisis  scabiosa.  Die  Lungensucht  nach  plötzlich  unterdrückter  oder 
an  rasch  geheilter  Krätre  existirt  ebenso  gewiss,  wie  die  in  Folge  der  Tu- 
berkeln entstandene  Pneumophthisis.  Man  sieht  sie  am  häufigsten  in  den 
Jahren  80  —  40  und  ohne  phthUischen  Habitus.  8ymptome  sind  nach 
Schmalz:  Erst  geringes  Magenleiden,  gelindes  Drücken  und  Vollscyn,  dann 
Druck  unterm  Brustbein,  trocknes  Hüsteln,  welches  oft  in  der  Wärme  und 
im  B*te  heftig  wird,  Schwerathnen,  Mattigkeit.    Mit  Zunahme  der  Brust- 
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beschwerden  weicht  das  Magenleiden.  Dana  eis  wässeriger,  manchmal 
»chaumiger,  speichelsrtiger ,  farbloser  Auswarf,  worin  nur  einzelne  klümp- 
chen  ron  dickem,  gelbem,  wahrem  Eiter  abgesondert  schwimmen,  welcher  der 
Flüssigkeit  nur  beigemischt,  nicht  in  ihr  aufgelöst,  welch,  nicht  knirschend, 
und  geruchlos  ist)  einzelne  Brustschmerzen,  selten  Blutauswurf;  Erleichte- 
rung auf  äussere  Hautreize;  endlich  die  vollendete  Kitersch windsacht.  Die 
Menge  des  zuletzt  wässerigen  Eiterauswurfs  ist  gross,  Fieberhitze,  Hand- 
tellerbrennen nicht  sehr  bedeutend,  die  umschriebene  Wangen rüthe  fehlt 
meistens,  die  Farbe  des  Gesichts  und  der  Haut  an  andern  Thailen  ist  gleich- 
sam verwässert  bleich,  der  Kranke  bat  viel  Gemütbsrube  und  Hoffnung, 
die  Dauer  des  Übels  betragt  meist  1 — 1'7  Jahr.  Cur.  Einreibungen  too 
Pustelsalbe  in  die  Brost,  an  die  Arme,  ein  Vesicatorium  perpetuum  auf  die 
Brust,  innerlich  Schwefel ,,  Pulv.  pectoral.  Kurella,  ausserdem  die  gewöhn- 
liche Behandlung  des  chronischen  Lungen katarrhs  und  der  oicerösen  Pneo— 
mopthisis. 

Phthisia  scorbutica.  So  nennt  man  wol  denjenigen  Zustand,  wo  bei 
hohen  Graden  ron  8corbut  Blutungen  aus  dem  Munde,  blutiger  Auswurf, 
mit  Husten,  Asthma,  hinzukommen.  Cur.  Ist  die  des  Scharbocka  und  der 
passiven  Blutungen;  s.  Haemorrhagia  und  Scorbutua. 

Phthiaia  trachtaUa,  s.  Phthiala  laryngea. 

Phthisia  transitoria.  So  nennt  man  wol  noch  den  chronischen,  im  Früh- 
ling uud  Herbst  zunehmenden,  im  Sommer  abnehmenden  Lungenkatarrh, 
der  von  der  Phthisia  pulmonum  pituitosa  wesentlich  gar  nicht  verschieden 
ist,  der  aber  bei  kachektischen  Subjectcu  leicht  eine  snperficieüe  Verscbwä- 
ruag  der  Lange,  Febris  hectica  und  phthisi ca,  Colliquatiunen  und  Tod  zur 
Folge  haben  kann;  a.  Blennorrhoea  pulmonum  and  Phthisia  pul- 
mon.  purulenta  eine  tuberculia  No.  S. 

PhthitiM  uterina,  Metrophthisis ,  Hyaterophthima ,  die  Gebärmutter- 
ach  wind  sacht  Sie  ist  selten  die  Folge  von  acuter  oder  chronischer  Me- 
tritia,  welche  letztere  ohnehin  meist  nur  etwas  Secandäres  ist,  indem  Tu- 
berkeln, Scirrhos,  Fungus  medullaris  meist  zum  Grunde  liegen  und  erst  spä- 
ter in  Entzündung,  Erweichung  und  Ezulceration ,  was  man  schlechtweg, 
obgleich  nicht  mit  Recht  Gebarm utterschnindsucht  nennt,  übergeben.  Auch 
schon  die  Eiterung  ist  Gottlob  ein  seltener  Ausgang  der  acuten  Metritis,  und 
meist  nor  nach  heftiger  Metritis  traumatica  beobachtet  worden,  dagegen  der 
Ausgang  in  Brand  und  schnellen  Tod  weit  öfter  erfolgt.  Symptome  der 
Phthiais  uterina.  Ging  Metritis  acuta  vorher,  die  sich  nicht  zwischen  dem 
7ten-Uten  Tage  durch  die  bekannten  Krisen  (Schweins,  dicker  Urin, 
Wiedereintritt  der  Menses,  der  Lochien)  entschied,  so  kann  die  Entzündung 
In  Eiterung  übergehen.  Alsdann  nehmen  die  heftig  brennenden  Schmerzen 
ab,  die  Febria  continua  wird  remittireud,  selbst  intermittirend ,  der  Unter- 
leib dehnt  sich  aus;  dabei  Gefühl  von  Schwere  und  Pulsation  tief  im  Becken, 
Kältegefühl,  Unordnungen  in  der  Urinsecretion,  Schwierigkeit  beim  Aufrich- 
ten aus  dem  Bette,  beim  Gehen  ein  Gefühl  von  Steifigkeit  in  den  Schenkeln, 
die  nicht  gut  nahe  an  einender  gebracht  werden  können;  dann  erfolgt,  so- 
beid  der  Absceas  sich  öffnet,  im  günstigsten  Fnlle  Eiterausflusa  per  vaginam 
mit  grosser  Erleichterung.  Nicht  selten  gelangt  der  Eiter  durch  Zerstörung 
benachbarter  Theile  in  den  Mastdarm,  oder  in  die  Blase,  oder  er  infütrirt 
sich  in  die  Inguinalgegend  and  erregt  hier  äuseerlich  A bscesse.  Wird  der 
Eiter  nun  scharf,  jauchig,  stinkend,  corrodirt  er  die  äussern  Theile,  so  ist 
wahre  Vereiterung,  oft  Carcinom  zugegen;  ea  entstehen  aufs  Nene  aecun- 
däre  entzündliche  Zufälle,  der  ganze  Uterus  kann  so  durch  Verjauchung  zer- 
stört and  so  der  Name  Phthisia  gerechtfertigt  werden.  Krgieast  sich  bei 
grossen  Absceasen  der  Eiter  in  die  Bauchhöhle,  so  folgt  baldiger  Tod; 
sonst  kann  das  Leiden  Monate  lang  dauern,  bevor  der  Tod  durch  Abzeh- 
rung, Febris  colli quativa  und  Hydrops  erfolgt.  Ist  das  Stadium  colliquatio- 
nia  schon  eingetreten,  so  ist  alle  Hülfe  vergebens.  In  einem  Falle  aah  ich 
es  indessen  erst  nach  fünfjährigem  Leiden,  wozu  sich  verschiedene  Fisteln 
^n»m^0mom?  h&ttcD «  6iAtrc^co*    13  ci  der  Xj€ichoDÖiXflun^  stell  lf\  und  oWä 
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Uterus,  selbst  am  Muttemuade  und  in  der  Vagina,  bedeutende  Zerstörung 
durch  jauchige,  stinkende  Exulceratiou ,  Verhärtengen,  Cailositäten  und 
Durchbohrung  des  Mastdarms.  Ursachen.  Unter  diene  rechnet  Afo**f 
vorzüglich  die  recht  acute,  synochale  Metritis,  von  welcher  er  glaubt,  das» 
sie  «ehr  leicht  in  Eiterung  übergebe.  Beide,  ist  falsch.  Weit  häufiger 
erfolgt  die  Gebärmuttersch windsucbt  ohne  vorhergegangene  Metritis  acuta» 
bei  schwachen  Frauenzimmern,  welche  Öfters  abortirten,  in  der  Kindheit  an 
8cropbela  und  Rhschitis  oder  später  an  Syphilis  litten,  und  welche  oft 
schon  Jahre  lang  Ter  Ausbruch  dea  Obels  Aber  Dyspepsie  und  habituelle 
Leibosverstopfung ,  abwechselnd  mit  Durchfällen,  klagten  und  überhaupt  die 
spastisch  -  hysterische  Constitution  zeigten.  Cur.  Bei  einem  so  traurigen 
Leiden,  wie  die  Metropbthisi*  ist,  giebt  es  nicht  viel  zu  curiren.  Mer- 
cerialfrictionen ,  Kalomel,  Digitalis,  Akonit,  Belladonna,  Aqua  laurooeraai, 
Cicuta,  alle  diese  viel  gerühmten  Mittel  habe  ich  in  den  meisten  Fällen 
fruchtlos  anwenden  sehen.  AU  Palliative  dienen  Extr.  hyoseyami,  Opium, 
Aqua  laurocerasi,  bei  Schwäche  China,  Chinin,  Mineralsäuren,  die  äus- 
serlicbe  Behandlung  darf  dabei  nicht  versäumt  werden.  Dahin  gehören  Ein* 
spritzungen  per  vaginam,  die  bei  heftigen  Schmerzen  aus  lauer  Milch,  bei 
stinkendem  Ausöuss  aus  einer  schwachen  Solution  von  Chlorkalk  (3ft 
Jvjjj  Aq.  salviae  und  colirt),  bei  profuser  Eiterung  aus  Decoct.  queretu 
mit  Aq.  calcis,  aus  Infus,  salviae  mit  Eztr.  nuc.  jugland.  und  Liquamea 
myrrbae  bestehen.  Übrigens  vermeide  man  in  den  verschiedenen  Perioden, 
wo  neue  Reizung  und  Subinflammationen  eintreten,  innerlich  und  änsserlich 
alles  Reizende,  Erhitzende,  lasse  Selterwasser  mit  Milch  trinken,  mache 
Iojectionen  von  schleimigen  Infusionen  und  Decocten,  und  erst  wenn  das 
Stadium  der  neuen  Reizung  vorüber  ist,  gehe  man  zu  China,  Mineralsäuren 
und  zu  den  schmerzstillenden  Narcoticis  über.  Ein  Mehre  res  siehe  bei  Can- 
cer uteri  und  Inflammatio  uteri. 

Phthvis  ventriculi,  Gailrvphthoe ,  Gnsiriti»  chrouica  pvndenia,  die  Ma- 
goaeebwindsuent.  Sie  kommt  als  Folge  acuter  Gsstritis  sehr  selten 
vor,  weil  diese  eher  in  Brand  sls  in  Eiterung  übergeht,  und  ausserdem 
auch  an  sich  ein  höchst  seltenes  Übel  ist,  das  ner  schlechte  Diagnostiker 
häufig  sehen,  öfter  liegen  Scirrhositäten  des  Magens,  Krebs-  und  Tu- 
berkelgewebe sum  Grunde.  Dyspeptische  Beschwerden  aller  Art:  Ekel, 
Erbrechen  bald  nach  der  Mahlzeit,  hartnäckige  Leibesverstopfung,  periodw 
sebe  Darmscbnierzen ,  Vomitus  cruentus  etc.  gehen  oft  lauge  vorher»  Zu« 
weilen  war  Vergiftung  durch  scha  rfe  Säuren,  durch  Sublimat  die  erite  Ur- 
sache der  Pseudophlogosis  ventriculi,  worauf  Ezulceration  folgte.  Zeigt  sich 
nach  einer  solchen  Vergiftung  im  Verlauf  der  ersten  vier  Wochen  eine  heiase, 
sehr  schmerzhafte  Geschwulst  im  Bpigastrium ,  dabei  Frösteln,  Fieberhitze, 
Ekel,  Erbrechen,  heftiger  Durst,  so  lässt  sich  eine  Vomica  vennuthen,  die 
sich  aber  zuweilen  erst  nach  3  —  4.  Wochen  öffnet,  wobei  Ohnmächten  und 
Erbreeben  einer  eiterigen,  mit  Blut  vermischten  Feuchtigkeit,  oft  schwar- 
zen Blutes,  auch  Abgang  desselben  nach  Unten,  bemerkt  werden.  In  den 
seltenen  Fällen  entsteht  eine  Magenfistel,  die  sich,  wenn  der  Abeceas  an 
der  vordem  Wand  des  Magens  sitzt  und  diese  durch  die  vorhergegangene 
Entzündung  zeit  dem  Bauchfell  verwachsen  ist,  nach  Aussen  öffnet.  Solche 
Vcrwarlisungen  sind  in  Fällen  innerer  Abscessbildung  stet*  ein  grosses 
Glück  zu  nenoea,  um  schnellen  Tod  durch  Eitererguss  in  die  Bauchhöhle 
(Ascites  parulentus)  zu  verhüten.  Indessen  stirbt  der  Mensch  doch  später 
an  Abzehrung  und  gleichsam  an  Hunger,  indem  er  theils  und  häufig  nicht 
viel  hinunterbringen,  theils  im  Ms  gen  die  Speisen  und  Getränke  nicht  be- 
halten kann.  Man  bat  Beispiele,  dass  bei  solchen  Magenfisteln,  die  in  der 
Regel  schwierig  zu  heilen  sind,  die  Menschen  oft  noch  grosse  Easiust  ha- 
ben und  dann  noch  viele  Jahre  leben  können.  Bin  Glück  aste,  dass 
das  Cbel  überhsupt  sehr  selten  ist.  Cor.  Ist  im  höhern  Grade  de«  Übels 
nur  eine  palliative,  symptomatische,  da  eine  frühe  Präaervaiivcur,  eine 
richtige  Behandlung  der  vorhergegangenen  Magenleiden  öle  Hai 
Oft  bleibt  uns  nicht-  übrig,  als  eine  gute  Diät 
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Roh«,  HÄhnerroppen  ohne  8slz,  weieh  gekochte  Eier,  frische,  ungekochte, 
noch  warme  Kuhmilch,  nährende  Klystiere  etc.  Ein  Mehreret  darüber  ist 
schon  oben  vorgekommen  (s.  bei  Inflammatio  ventriculi  dieA.it.  Ga- 
stritis  subacuta  und  Gastritis  chronica). 

PhlhisU  vcsicae  urinariae,  Phihisit  vericalis,  C;,s1*>phthisis ,  Vystopklhöe, 
die  H  a  r  abläse  nach  windsoc  ht.  Die  purnlente  Cystophtböe  ist  meist 
immer  Folge  der  acuten,  die  uleeröse  häufiger  die  Folge  der  schleichenden 
Cystitis  fs.  Inflammatio  und  Abscessas  vesicae  urinariae). 
Krgiesst  sich  unter  den  bekannten  Zeichen  der  Abscess  in  die  Harnblase, 
so  gebt  der  Biter  mit  de*  Urin  ab,  aber  er  heilt  sehr  schwer,  es  bleibt 
Schmerz  in  der  Blase  zurück;  dabei  öftere  Urinbesch  werden,  der  Kiter  ist 
zähe,  dick,  schwer,  fallt  im  Uringlase  zu  Bodea  und  bildet  ein  fest  anflie- 
gendes 8ediment,  der  Urin  stinkt,  wenn  er  nur  wenige  Stunden  gestanden 
hat;  diese  Zufalle  dauern  oft  viele  Wochen,  die  Blase  verdickt  sich  stellen- 
weise, oft  leidet  der  Blasenhels,  selbst  die  Prostau  mit,  es  kommt  Abma- 

Krnng,  Febris  bectica,  colliquativa  hinzu,  und  der  Tod  folgt  nach  langein 
jden.  Noch  schlimmer  ists,  wenn  der  Abscess  sich  ins  Perinaeum,  in  den 
Uterus  oder  in  den  Mastdarm  ergiesst,  wobei  dann  stets  schlimme  Fisteln 
entstehen.  Die  uleeröse  Cystophtböe  in  Folge  von  Subinflammatioo  der 
Blase  durch  Blasensteine,  chronischen  Blasenkatarrh  and  Dyskrssien,  beson- 
ders bei  bejabrtea  Leuten,  oft  complicirt  mit  anomalen  Blasen-  und  Mast- 
darmhäinorrhoideu,  Syphilis  inveterata,  larvata,  Gicht  nad  Rheuma,  bei  al- 
ten Wollüstlingen,  ist  besonders  schlimm.  Der  Eiter  ist  hier  sehr  dann, 
jauchig,  übelriechend,  and  der  Urin  entb&lt  faserige  uod  häutige  Flocken, 
oft  auch  Blutstreifen.  Gvr.  Ist  das  Obel  nach  beuter  Cystitis  als  Ausgang 
in  Eiterung  entstanden,  so  findet  man  oft  noch  entzündliche  Reizung,  wenig- 
stens in  der  ersten  drei  Wochen.  Hier  dienen  einige  Blutegel  ins  Perinaeum, 
innerlich  ölraixturen,  bei  vielen  Schmerzen  mit  Extr.  byoscysmi  versetzt. 
Oft  zeigt  sich  hier  abwechselnd  Frösteln,  Schänder,  Febris  remittens,  eini- 
ges Nachlassen  des  Schmerzes,  trüber,  flockiger  Urin,  dumpfes  Schmerzge- 
fühl in  der  Blase  als  Zeichen  dsr  Eiterung.  Ist  das  irritative  Stadium  ge- 
hoben, so  kann  man  folgende  Pulver  geben  t  Merc.  einte,  gr.  ffc,  Ehd 
Orient  al.  gr.  vj,  Sulph.  nurati  gr.  %,  TAtntirU.  cocta*  }j,  wovon  dreimal  täg- 
Ucb  eins  genommen  wird.  Hat  des  Übel  schon  Wochen  gewährt  und 
sind  Verdickungen  der  Blase  zu  vermuthen,  besonders  am  Blasenhalse,  dio 
sich  durch  die  bekannten  Urinbeschwerden  offenbaren,  so  dienen  innerlich 
Lac  ammoniacale,  Ast  foetida,  Galbanum,  bittere  Bxtracte.  Auch  der  Sal- 
miak leistete  mir  hier,  anhaltend  mehrere  Woben  lang  in  folgender  Form  - 
gebraucht,  gute  Dienste:  Sah  nmmouiad  dep.  JJ,  8ucc.  Kewfr.  dtp.  §fo 
Jq.  flor.  imnbrnd,  — jwtiveri  ana  3vj,  £jrfr.  tm-axnci  ^j,  Spirit.  sal.  dulc. 
3j,  Ä006  snmbuci  Jjft.  M.  S.  Umgesrhüttelt  viermaf  täglich  t  EsslöfTel 
voll  {Most).  Sind  Complicationen  mit  Hämorrhoiden  da,  so  leisten  auch 
noch  Schwefelmittel  viel  Gutes,  desgleichen  Karlsbad,  Ems,  Mariakreuzbruo- 
nen;  dabei  Extr.  graminis,  taraxaei,  Visceralkly stiere,  des  häufige  Trinken 
von  kaltem  Quellwasser.  Ist  das  Übel  aus  chronischer  Blennorrhoe  der  Blase 
entstanden ,  so  geben  wir  Kaloroel  mit  Opium ,  Sarsaparille ,  Rheum ,  Ura 
ursi,  China,  Myrrhe,  Pillen  aus  Seife,  Gummi  ammoniac. ,  Suljibur.  anrät, 
and  Extr.  trifolii,  Aqua  picea  t  selbst  Tereb.  veneta.  8ollten  diese  Mittel 
aber  Blasenschmerz  erregen,  so  setzen  wir  sie  auf  ein  paar  Tage  aus  und 
geben  während  der  Zeit  den  Salmiak  in  obiger  Form ,  wozn  wir  noch  ^i] 
Pot.  Riverii  setzen.  Da  hier,  wie  bei  andern  Blasenleiden,  häufig  interimi- 
stisch spastische  Zufälle  entstehen,  so  müssen  wir  diesen  durch  die  bekann- 
ten Mittel:  durch  antisnaamodiäche  Einreibungen,  solche  Klystiere,  innerlich 
durch  Pulv.  Doweri,  durch  Extr.  tryoseyamt  etc.  so  begegnen  suchen.  — 
Man  vergleiche  auch  das  bei  Phtkisü  renalis  Gesagte,  deren  Behandlung  von 
der  Cystophthöe  nicht  wesentlich  verschieden  ist. 

■ 

PtatfaiffurlA,  •.  Diabetes  mellitus. 
Flrthog,  s.  Phfbisia. 
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I»t  grosse  Empfindlichkeit  gegen 

den  schall,  z.  B.  bei  Neurosen,  Hysterie,  Febris 


rav»  Ist  Abnahme,  Absterben,  Verderbnis«  de«  Kö 
per«,  x.  B.  bei  Greisen,  beim  Fetus  im  Mutterleib*. 

Ist  Menschenscheu. 


Ptoysrethloii.  Ist  eine  rosenartige  Entzündung  der  Haut,  e.  Ery 
aipelas,  eine  Entzündung  verhärteter  Drüsen,  Pannus  bei  Celsus. 


Ist  Oedeme  fugax,  Oed.  hystericum,  a.  Hydrops, 

Fhylacter,  der  Wächter,  Bewahrer,  Talisman,  tv  Amuletnin  und 

Per  i  anisua. 

Phy  ma.  '  Bedeutet  jede  schnell  entstandene  heisse  Entzündungsge- 
schwulst, besonders  in  drüsigen  Theilcnj  auch  Jedes  Gewächs,  jeden  Aue- 
wuchs. 


i9  Anftreibung  des  Unterleibes,  z,  B.  durch  Luft, 
durch  Anschwellung  der  Eingeweide  (Tumor  viscerum  abdominalium) ;  daher 
man  eine  Pbysconia  emphyeemaüca,  aquosa ,  emphractica,  epigastrica ,  by- 
pogastrica,  lumbalis,  adiposa,  steatomatoia,  sarcomatica,  fungosa,  renalis, 
uterina  etc.  statuirt,  ohne  dass  mit  diesen  ragen  Namen  für  die  Praxis  et- 
was gewonnen  wäre. 

,v-  Physcma»  Physesis,  Aufbl&hung,  Ausdehnung  durch  Luft;  z.  B. 

Im  Colon  transversuin  bei  Blähungskolik,  in  der  Bauchhöhle  oder  in  den 
Gedärmen  bei  wahrer  oder  Mischer  Trommelsucht  etc. 

Ptiyslatrlce  (ws),  die  Lehre  Ton  der  Naturbeilkraft,  s.  Auto- 
eratia.  Sehr  leaenswerth  ist  in  dieser  Hinsicht  aucht  F.  Jahn,  Sy stein 
der  Physiatrik,  oder  der  Hippukratischen  Medicin,  Bd.  I.  Eisenach  1855. 

PhyMiciAtrofl,  der  natur forschende  Arzt.  Jeder  wahre  Arzt 
in us s  auch  Naturforscher  seyn  und  hinreichend  mit  den  Naturwissenschaften 
(Zoologie,  Botanik,  Physik,  Chemie,  Anatomie,  Physiologie,  Mineralogie 
etc.),  die  die  Vorstudien  der  Medicin  ausmachen,  sich  vertraut  gemacht  ha- 
ben.   S.  Medicus. 

PhyHfofipüorula  (richtiger  Phuriognomonia)  pathologica.    Die  Beur- 
theilung  einer  psychischen  oder  somatischen  Krankheit  aus  den  Gesichts- 
zügen und  andern  äussern  Merkmalen,  oder  die  pathologische  Physiognomik 
Sat  ein  höchst  wichtiger  Gegenstand  für  den  praktischen  Arzt.    8ie  liest 
indessen  noch  Vieles  zu  wünschen  übrig,  sie  ist  noch  nicht  vollständig  be- 
arbeitet, nur  Bruchstücke  sind  darüber  vorhanden.    Ohne  genaue  Zeichnun- 
gen, wie  wir  sie  in  Lavnler's  moralischer  Physiognomik  so  meisterhaft  fin- 
den, bleibt  indessen  jede  Bearbeitung  derselben  mangelhaa  (s.  G.  F.  Most 
In  Horn'»  Archiv  1826.  Januar  und  Feh/.   IV.  iWtto,  Ebendas.  1827.  Juli 
und  Aug.)    Die  Wichtigkeit  der  Beobachtung  des  Gesichts  zur  Unterschei- 
dung einzelner  Krankheiten  als  besondern  Zweigs  der  Semiotik  hat  man  von 
jeher  anerkannt.    Aber  bis  jetzt  fehlt  es  noch  an  einer  bestimmten  Anwei- 
sung für  den  jüngere  Arzt,  indem  zeither  die  pathologische  Physiognomik 
mehr  Fracht  des  praktischen  Blickes  und  mehr  ein  Schatz  Einzelner  war, 
der  mit  dem  Tode  derselben  verloren  ging.    Indessen  fehlt  es  doch  nicht  an 
einzelnen  trefflichen  Bemerkungen  darüber,  besonders  in  folgendeu  Scbriftent 
Zimmermann,  Von  der  Erfahrung.    Corvisart,  Versuch  über  d.  Krankheiten 
uod  organ.  Verletzungen  des  Herzens.   A.  d.  Franz.  v.  AtelW.  Berlin,  1814. 
EsquiroVs  Pathol.  tmd  Therapie  d.  Seelenstftrungcn.    Frei  a.  d.  Franz.  von 
BUU,  mit  Anmerk.  u.  Zusätzen  von  Heinroth.  Leipz.  1S27.    A.  M.  Baum- 
garten -  Crusius ,  Dissert.  Bistens  Kragmenta  Physiognomices  medicae.  Halae 
1833  rec.  in  Caiper'i  Wochenschrift.  1893.  No.  16.  8. 825.    JSf.  C.  F.  Uan- 
mann,  Dias,  de  Pethognomiae  digoitate  in  morbis  cognoscendis.  Rostoch. 
1830.    C.  O.  Bettst,  Diss.  cont.  aualecta  ad  semioticen  faciei.  Berol.  1819. 
J.  HuMchke,  mimic  et  pbysiogn.  hagm.  physiolog.  Jenae,  1821.    O,  Hoff- 
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mam's  Kunst,  Krankh.  a.  d.  Geeichte  zu  erkennen.  Fraakf.  1800.  <f.  K. 
J^it/?nmm,  D.  de  payeiogn.  pathologica.  Erlauf.  1782.) 

Phynionomla,  die  Lehre  von  dea  Natarp eeetaen.  Sie 

Ist  ein«  reiche  Fundgrube  für  die  praktische  Medicin ,  aber  bia  jetat  liegt 
mancher  Schatz  unbenutzt  für  letztere  in  ihr  verborgen.  So  s,  B.  Ist  die 
Entdeckung  de«  Elektromagnetismus  und  seiner  Gesetze  eine  der  wichtigsten 
für  die  Physik  geworden,  aber  wir  Ärzte  wiesen  leider  noch  nicht,  wozu 
er  uns  am  Krankenbette  dienen  kann  u.  a.  f. 

Phyaocele,  s.  Hernie  rentoaa  scroti 

Fhyaocephaiun,  Kopfwindgeicawalet,  a.  Emphyseme  capitis. 
Fhyaocoella,  s.  Tympanitee. 

Physometrm*  Wiadaucht  dar  Gebärmutter,  oder  auch  in 
der  Nachbarschaft  derselben,  welche  als  eine  circumscripte  Geschwulst  äus- 
aerlich  zu  fühlen  ist  und  beim  Druck  Spannkraft  Äussert |  a.  Tjmpanltee 
nteri  und  Adoiopaophia. 

Phyaoncua,  a.  Emphyseme. 

Phyaospaamus.  Ist  Krampf  durchwinde,  z.  B.  in  den  Gedärmen 

bei  Colica  flatulente,  wo  indessen  die  stärkere  aad  abnorme  Lufteotwicke- 
lang  häufig  auch  erat  Folge  and  Wirkung  des  Krampfes,  dea  aiienirten  Ner- 
Yeaeinflusses  ist. 

FhysothorAX,  iNieamnforÄora*,  Luft  in  der  Brusthohle,  a.  Astbma 
aäreum. 

Pic*%»  Gitta,  lat  der  sonderbare  Appetit  nach  ungenteaaba- 
ren  oder  sunst  ungewöhnlichen  Dingen,  z.  B.  bei  Schwangern,  bei 
Hysterischen,  Hypocbondriateo,  Epileptischen  in  Folge  eines  aiienirten  Ner- 
Teneinfluseea  auf  die  Digestionsorgane.  Auch  ist  es  ein  Symptom  bei  man- 
chen Reconvalescenten  und  bei  Kindern,  die  an  Säure  leiden  und  deshalb 
t,  B.  Kreide,  Kalk  etc.  gemessen. 

Pfcacf SinuS,  Picatio't  dasselbe  was  Plca.  Letzteres  Wort  ist  von 
dem  Umstände  abzuleiten,  weil  die  Elstern  so  lüstern  nach  manchen  Dingen 
•ind.  Nach  Einigen  ist  Picacismus  nach  eine  mit  Dropaciamus  (Bepflastern 
mit  Pech). 

Pimelorrlioem»  krankhafte  Excretion  tod  Fett.  Dieselbe 
bemerkte  ich  einst  bei  einem  Epileptischen ,  der  nach  jedesmaligem  Anfalle 
flüssiges  Fett,  wie  öl,  ohngefähr  eine  Obertasse  Toll,  ausbrach,  wenn  m 
vorher  auch  gar  nichts  Fettiges  genossen  hatte. 

Pltyrinaln,  Pityritma,  Kleiengrind,  a.  Herpea  furfuraceua. 

Plavcentm  uteri  adnat»  et  retenia.    Die  aagewachaea« 

Placenta  ist  meist  Folge  von  einem  krankhaften  Zustande  des  Mutterku- 
chens während  der  Schwangerschaft  in  den  letzten  2 — $  Monateo,  der 
ohne  Zweifel  auf  Subinflammation  mit  Kxsudation  beruhet.  Die  Schwangern 
klagen  über  Druck  und  flüchtige  Stiche  an  der  der  Placenta  correepoadireo- 
den  Stelle  dea  Bauchs,  wobei  die  stechenden  Schmerzen  periodisch  eintreten 
und  zum  Stilistehen  nöthigen,  in  der  Regel  aber  nach  einigen  Minuten  ver- 
schwinden. Häu6g  ist  eine  solche  Placenta  adnata  die  Ursache,  dass  sie 
nach  der  Gebart,  wird  sie  nicht  in  dea  ersten  Stunden  gelöst.  Im  Uterus 
zurückbleibt  (Placenta  retenta),  wo  sie  dann  in  Fäulnias  übergeht,  heftiges 
Fieber  mit  intermittirendem  Charakter,  ähnlich  dar  Tertiana  duplicata,  Pa- 
trescenz  des  Uterus,  Faulfieber  und  Tod  erregen  kann.  In  einzelnen  Fäl- 
len, wo  die  Placenta  retenta  keine  bedenkliche  Zufälle  erregte,  liess  man 
sie  sitzen;  sie  wurde  nicht  brandig,  aber  allmälig  total  resorbirt  (s.  H. 
Bürger  Ja  Hütts  Magna.  Bd.  XXXV.  Hft.  1.  8.  162  u.  f.  QalAUct  in  Jonm. 
de  M*d.  et  de  Chirurgie  prat.  Paris  1829.  Sptbr.  Morgagni  de  sedib.  et 
causa,  morbor.  P.  IV.  Libr.  III.  Spiet  «8.  art.  28}.   Doch  sind  solche  Fille> 

wol  tehr  selten,  und  es  ist  nicht  rathtam,  aich  darauf  zu  verlassen.  Ich 

■*  .  ■  ■* 
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Fäll«  von  Placenta  reteota  flehen,  und  es  mir  daher 
Gesetz  gemacht,  jede  Placenta,  kommt  sie  nicht  yor  selbst  oder  durch 
leichte«  Ziehen  am  Nabelstrange  binnen  den  ersten  2 —  9  Standen  nach  der 
Geburt,    auf  die  Weise  so  lösen,    dass  ich  mit  der  konisch  geformten 
Hand  in  den  Uterus  gehe,  die  Adhäsionen  mit  der  Spitze  der  Pinger  and 
Nägel  lang  «am  trenne  und  so  die  ganze  Nachgeburt  sammt  den  Häuten 
hole.    Sind  schon  mehrere  Tage  nach  der  Geburt  verflossen,  ist  die  Pla- 
centa  zurückgeblieben  und  bat  sie  jenes  Kleber  mit  Schüttelfrost  und  Hitze, 
das  täglich  1-,        selbst  dreimal  wiederkehren  kann,  zur  Folge  gehabt,  so 
•teilt  sich  bald  ein  unausstehlicher  Geroch  ein,  die  Lochien  sind  höchst 
stinkend  und  der  Muttermund  ist  so  sehr  verengert,  dass  man  durch  Ma- 
oualhülfe  die  faulige  Nachgeburt  zu  holen  nicht  im  Stande  ist.    Hier  habe 
Ich  bei  robusten  Frauen  zuerst  einen  Aderlass  und  darauf  folgende  Pulver  mit 
Nutzen  verordnet:       Crem,  tartari,  Sceal.  cornuli,  Sacchari  albi  ana  ^ft. 
M.  f.  p.  disp.  den.  xvj.   8.    Alle  1  -  2  Stunden  1  Pulver.    Zugleich  wur- 
den Injectionen  per  vaginam  von  lauwarmem  Salbei-  und  Fliedertbee  ange- 
wandt, es  entstanden  Wehen  und  binnen  Tagen  war  die  Nachgeburt 
stückweise  abgegangen  und  das  Fieber  wurde  massiger.    Alsdann  gab  ich* 
um  der  Fäulniss  der  Säfte  vorsubeogen  und  das  intermittirende  Fieber  gansj 
so  heben,  Decoct.  chinae  reg.  mit  Klix.  acid.  HaUeri.    In  einem  Falle,  wo 
eine  20jährige  Primipara  schon  neun  Tage  an  Placenta  reteota  potrida  und 
heftigem  Fieber  mit  Raserei  gelitten,  waren  56  der  obigen  Pulver  bis  zur 
Abtreibung  der  Placenta  nöthig.    Sie  erholte  sich  indessen  durch  die  China 
so  schnell  wieder,  daaa  sb  nach  14  Tagen  vöHig  hergestellt  war.  Zuweilen 
Ist  die  Placenta  im  Uterus  zurückgeblieben,  weil  sie  in  Folge  von  Krampf, 
von  ungleichmäßigen  Wehen  in  der  Mutter  eingeklemmt  ist  (Placenta  to- 
carcerala).    Der  Uterus  fühlt  sich  hier  nach  der  Geburt  hart  an,  ganz  so,  als 
wolle  die  Nachgebort  sich  von  selbst  lösen,  aber  die  Kranke  hat  Kreuz- 
schmerzen ,  ea  vergehen  Stunden  und  die  Nachgeburt  erfolgt  doch  nicht, 
der  Uterus  hat  sich  hier  der  Art  zusammengezogen,  dass  er  gleich- 
zwei  Höhlen  bildet.   Geht  man  mit  der  Hand  in  denselben,  so  fühlt 
zwar  die  Placenta,  aber  Aber  derselben  noch  eine  Öffnung,  gleichkam 
wie  ein  zweiter  Muttermund,  der  einen  Theil  des  Mutterkuchens  einklemmt. 
Diese  Form  nennen  die  Engländer  hour -glatt  coniraction  (stuodenglasförmige 
Zusammenziehung);  eine  andere  Form,  die  Placenta  retenta  erregt,  ist  die 
Binhüisung  oder  Binbaigung  (chntonnement) ,  wo  nur  einzelne  Partien  dea 
Uterus,  die  Wandungen  nm  die  Placenta  herum,  die  eine  Zelle,  Hülse  oder 
Tasche  am  letztere  bilden,  in  Cootraction  sich  befinden  {Levret,  Stein, 
Pen),  welche  Einhüllung  man  nicht  mit  der  Zusammenziehung  des^  Innern 
Muttermundes  verwechseln  muss.    Bei  der  boor-glasa  contra  et  ion  ists  oft 
gar  nicht  der  Uterus,  der  die  erste  Höhe  bildet,  sondern  der  welke,  oft 
5  —  6  Zoll  lange,  und  4  —  5  Zoll  im  Durchmesser  haltende  Mutterhals,  wäh- 
rend der  innere  Muttermund  und  der  übrige  Theil  des  Uterus  vollkommen 
eontrahirt  ist  (Madame  Boivin,  Douglas).    Die  vorzüglichsten  Ursachen  die- 
ser spastischen  Einklemmung  der  Placenta  sind:  ungeschickte  Hebammen, 
die  gleich  nach  der  Geburt  des  Kindes  die  Nachgeburt  holen  wollen  und 
durch  Zerren  am  Nabelstrange  hier  den  Krampf  erregen.    Cor.   Zwei  bis 
drei  Stunden  kann  man  es  ansehen  und  Antlspasmodica  interna,  zumal  das 
unersetzliche  Opium,  und  Frictionen  des  Unterleibes  anwenden.    Helfen  diese 
nicht,  so  gehe  man  mit  der  mit  Ungucnt  opiat.  bestrichenen  Hand  ein,  um- 
gehe den  vordem  Theil  der  Placenta,  föhre  die  Finger  in  dieStrictor,  dehne 
sie  aus,  und  die  Placenta  wird  bei  massigem  Ziehen  und  Drehen  leicht  fol- 
gen.   Am  leichtesten  ist  die  Lösung  der  Placenta,  wenn  sie  blos  eingehül- 
lt ist.    Ist  keine  Blutung  zugegen,  so  braucht  man  sich  mit  dem  Holen  des 
Mutterkuchens  nicht  zu  übereilen.  Bin  paar  Stunden  Ruhe  und  alle  */a  Stande 
20 — SO  Tropfen  Laudanum  regeln  oft  so  schnell  die  Uteroscontractionen, 
die  Placenta  bald  von  selbst  ausgestossen  wird  und  kein  operatives, 
:hmerzhaftea  Verfahren  weiter  nöthig  ist.     Bei  Blutungen  kann 
versuchen,  deu  Nabelstrang  in  ein  Glas  kaltes  Wasser  zu  legen, 
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was  leicht  Contractionen  des  Uterus  erregt,  oder,  weno  dies  nicht  hilft» 
nach  Mojon  die  Nabelvene  mit  kaltem  Wasser  au  injicireu  (%.  Haemorrea- 
gia  uteri),  wodurch  häufig  schoa  der  Zweck  der  Lösung  des  Matter kuchena 
und  die  8tilluog  der  Metrorrhagie  ohne  operatives  Verfahren  erreicht  wird 
(P.  Guillcmot,  Jfest.)  Waa  die  Ursachen  der  Plscenta  sdnata  anbetrifft, 
oder  richtiger  die  Ursachen  jener  exsudativen  loflammation  in  den  letzten 
Schwangerschaflsmonaten,  so  liegen  diese  wol  noch  im  Dunkeln.  Doch  habe 
ich  bemerkt,  dass  solche  Adhäsionen  in  manchen  Jahren  weit  häufiger  als 
U  andern  vorkommen;  daher  hier  vielleicht  epidemische  Einflüsse,  die  anter 
andern  Umständen  auch  wol  den  Abortns  häufiger  machen,  z.  B.  während 
des  Herrscheiis  der  Influenza  und  der  asiatischen  Cholera,  nicht  ohne  Grund 
anzuklagen  sevn  möchten.  Nach  meinen  Beobachtungen  sind  es  fast  alle 
robuste  Frauen,  öfters  Bauerweiber  und  Primiparae,  bei  denen  Place  nta 
adnata  vorkommt»  besonders  wenn  sie  in  Monat  März  und  April  nieder- 
kommen. Bekanntlich  disponirt  die  irritable  Constitution  am  meisten  zu  ex» 
sudativen  Entzündungen,  die  dann  noch  durch  Winterkälte  und  Ostwinde 
begünstigt  werden  müssen,  wie  im  Januar  und  Februar  während  der  Ent- 
wicklung uud  grossem  Ausbildung  des  Mutterkuchens  bei  jenen  zur  ge- 
nannten Zeit  kreisenden  Frauen.  Schneider  in  Fulda  sieht  das  Tragen  der 
engen,  mit  Blankscheiten  versehenen  Schnürleiber  als  die  häufigste  Ursache 
der  Verwachsung  der  Nachgeburt  an.  Allerdings  ist  diese  leidige  Mode  an- 
zuklagen; und  daher  mag  es  auch  wol  kommen,  dass  liederliche  Dienstmäd- 
chen, die  so  gern  durch  Schnüren  ihre  Schwangerschaft  verheimlichen ,  so 
oft  an  Plscenta  adnata  und  deren  traurigen  Folgen  leiden.  VergL  den  Ar- 
tikel Morbus  placentae. 

Pladaroma,  Pladarosis.  Ist  Balg-,  Speck-  oder  Lymphge- 
sehwulat,  besonders  an  den  Augenlidern}  a.  Mornai  palpebrarum. 

IM  Aga,  Beule  nach  einem  Schlage,  Falle,  a.  Contusio,  Extra- 
vasatio,  Sugillatio. 

Planurla,  Uroplania,  Harnabgang  auf  ungewöhnlichem  Wege, 
a,  B.  durch  den  Nabelring,  durch  Harnfisteln  etc. 

Flatiasmu*.  Ist  breite  Aussprache,  wie  bei  Stotternden  mit  dicker 
Zunge;  a.  Balbutiee. 

Platycoria,  s.  Mydriasis. 

Plesaimetrum,  PUmmetrum,  daa  Plessimeter.  Ist  ein  von 
Piorry  erfundenes  Instrument,  eine  kleine  länglich  runde  Platte  von  Elfen- 
bein oder  feinem  Lindenholz,  ohngefähr  von  der  Grösse  eines  kleinen  Schach- 
teldeckels,  behufs  einer  neuen  Art  von  mittelbarer  Percussion,  also  eine 
Vervollkommnung  der  schon  von  Auenbrugger  empfohlenen  Methode,  ge- 
wisse krankhafte  Zustände  in  der  Brusthöhle  durch  die  Art  des  Schalles« 
den  ein  massiges  Anklopfen  mittels  der  Hand  an  den  Brustkasten  erregt, 
in  entdecken*  Piorry,  der  viele  Versuche  mit  dem  Plessimeter  an  Lebenden 
und  Todien  mschte,  benutzt  die  Percussion  mittels  seines  Instrumeuts  so  wol 
bei  Brust-,  als  Unterleibsleiden,  indem  er  äusserlich  die  kleine  Platte,  mit 
zwei  Fingern -an  dem  kleiner  Vorsprunge  haltend,  auf  den  zu  untersuchen- 
den Theii  setzt,  nnd  mit  dem  Daumen  der  andern  Hand,  indem  er  ihn  vom 
Zeigefinger  abschnellen  lästt,  der  Art  daran  klopft,  dass  durch  dieses  Klo- 
pfen ein  Schall,  wie  auf  einem  Resonanzboden  entsteht.  Er  theilte  sein 
Verfahren,  das  sich  an  daa  Laeunec'sche  Auacultiren  mittels  des  Stethoskops 
anschliesst  und  zur  Berichtigung  des  letztem  dienen  ksnn,  suerst  im  Jahr 
1326  oder  1827  der  Academie  royate  de  Medecine  iu  Paria  mit.  Seinen 
Resultaten  zufolge  kann  man  auf  diese  Weise  einen  Schall  erhalten  ober- 
halb des  Schlüsselteines,  auf  der  Regio  mammaria,  supra-  und  intraspinata, 
und  selbst,  wenn  die  Wände  ödematös  sind.  Man  kann  pleuritische  Ergies- 
sungen,  uud  die  Verschiedenheit  des  Fiüssigkeitsstandes  durch  die  Verschie- 
denheit des  Tons,  ob  er  heller  oder  dumpfer  ist  etc.,  erkennen.  Es  bedarf 
einer  grossen  Menge  Flüssigkeit,  wenn  der  Ton  vollkommen  matt  werden 
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soll.  Aach  will  Piony  mittel«  de*  Plessimeter«  bestimmen  können,  welchen 
Raum  jedes  Eingeweide  einnehme,  ob  es  gesund  oder  krank  tey,  ob  sich 
Ascites  su  bilden  anfange,  wie  hoch  die  Flüssigkeit  steige  etc.  Ks  versteht 
sich  von  selbst,  dass  jede  noch  so  genaue  Beschreibung  der  Nuancen  in 
den  Tönen  mangelhaft  sey,  und  dass  die  richtige  Anwendung  und  Diagnose 
behufs  der  verschiedenen  Brust*  und  Abdominal  leiden  sowol  in  Hinsicht  des 
Plessimeters  als  des  Stethoskop«  nur  durch  praktische  Übung  und  dnrch 
Leitung  damit  schon  vertrauter  Männer  richtig  erlernt  werden  könne  («. 
Piony,  Über  Percussion  etc.,  übersetzt  von  Bölling  1828,  und  den  Artikel 
Percustio). 

Plethora,  die  Vollsaftägkeit,  Anfüllung  der  Gefisse  mit 
Blut  und  andern  Saften,  die  Vollblütigkeit,  Plethora.  Im 
engem  Sinn  versteht  man  unter  Plethora  Überflus«  an  Blut,  also  das 
Gegentheil  von  Anaemia,  im  weitem  Sinn  auch  TJberfluss  an  andern  Säften, 
Durch  eine  zu  üppige  Blutbildung  wird  die  Menge  desselben  vermehrt;  sie 
setzt  stets  ein  JMittelverbältniss  zwischen  Erzeugung  nnd  Aufwand  des  Blu- 
tes, wobei  erstere  letzteren  auffallend  überwiegt,  voraus.  Zn  reichliche 
Nahrung,  lebhafte  Chylosbildung,  ein  gesteigerter  Lebensprocesa  im  Gefäss- 
systent,  Ruhe  des  Körpers  und  der  Seele,  phlegmatisches  Temperament,  zu 
langes  Schlafen,  diese  Dinge  sind  bei  Erzeugung  der  Plethora  im  Allge- 
meinen anzuklagen.  „Die  Wirkungen  der  Vollblütigkeit,  sagt  Ph.  C.  Hart- 
mann  in  seiner  Allgemeinen  Pathologie,  lassen  sich  von  einem  mechanischen 
und  dynamischen  Gesichtspunkte  betrachten;  denn  eine  zu  grosse  Menge 
des  Blutes  wirkt  durch  Überfüllung  und  Ausdehnung  zuerst  mechanisch  auf 
seine  eigenen  Gefasse,  und  diese,  strotzend  vom  Blute,  wirken  dann  wieder 
durch  Druck  und  Spannung  auf  andere  Organe,  deren  Verrichtungen  da- 
durch nicht  selten  auf  eine  auffallende  Weise  gehemmt  werden.  Die  dyna- 
mischen Wirkungen  der  Vollblütigkeit  bestehen,  anfangs  wenigstens,  in  Er- 
höhung des  Letteosprocesses  im  Gefässsysteiue ,  in  gesteigerter  Ausbildung 
des  Faserstoffes  und  der  Blutkügelchen  im  Blute  selbst,  in  einer  kräftigern 
Circulation,  die  aber  auch,'  besonders  bei  den  höbern  Graden  der  Voll- 
blütigkeit, unterdrückt  seyn  kann,  in  Vermehrung  der  thierischen  Wärme, 
der  Lebeosfülle  und  der  Röthe  des  Körpers,  und  in  einer  grössern  Anlege 
zu  Krankheiten  mit  hypersthenischem  und  entzündlichem  Charakter.*4  Bei 
der  Plethora  ist  das  Blut,  die  grössere  Neigung  zur  Plasticität  abgerechnet, 
und  nur  überkräftig,   bei  der  Blutarmuth  dagegen  stets 


gesuud  und  nur  überkräftig,  bei  der  Bl  utarmuth  dagegen 
mehr  oder  weniger  krank,  entmischt;  daher  die  Neigung  zu  Dyskrasien,  zu 
Asthenie,  Hektik,  Coltiqoatiooen,  weil  hier  die  Blutbildung  unzureichend 
ist,  das  Leben  des  Gefäsasysteras  darnieder  liegt,  indem  zu  heftige  und 
hastige  Anstrengungen  des  Lebens  und  dadurch  entstandene  übermässige  Ver- 
zehrung des  organischen  Stoffes,  starker  Blut-,  Samen-,  Milchverlust  vor- 
hergingen, nnd  endlich  wegen  Schwäche  der  Digestion  kein  guter  Chylus 
bereitet  werden  kann.  Bier  finden  wir  keine  phlogistische  Beschaffenheit 
des  Blutes,  wie  bei  der  Plethora,  sondern  mehr  Neigung  zu  Pseudophlogo- 
sen,  Exulcerationen,  Brand,  zur  Sepsis  des  Blutes.  Geistige  Getränke,  Ge- 
würze, gute  Nahrang,  reine  trockne  Luft,  Erregung  massiger  Leidenschaf, 
ten  sind  hier  Heilmittel,  bei  Plethora  verschlimmern  sie  den  pathologischen 
Zustand.  Die  Plethora  ist  ein  ursächliches  Moment  zahlreicher  acuter  und 
chronischer  Krankheiten,  sowol  die  allgemeine,  als  die  örtliche  Voliblütig- 
keit; sie  stört  oft  wichtige  Functionen  des  Körpers,  sie  kann  gefährliche 
Blutflüsse,  Apoplexie,  Wshnsinn,  Lähmungen,  Entzündungen  edler  Organe, 
hitzige  Fieber  und  viele  andere  Krankheiten  erregen;  .daher  sie  für  den 
praktischen  Arzt  höchst  wichtig  ist.  Die  Menge  des  Blutes  ist  bei  einzel- 
nen Individuen  nicht  zu  allen  Zeiten  gleich  gross,  sondern  je  nach  dem 
Klima,  der  Lebensweise,  der  bciondern  Constitution  etc.  bald  grösser,  bald 
geringer;  eine  temporäre  Vermehrung  oder  Verminderung  derselben  ist  von 
keinem  bedeutenden  Einflüsse  auf  die  Gesundheit,  doch  bat  di< 


dies  seine  Gren- 
zen,  und  werden  diese  überschritten,  so  folgen  Nachtheile  für  die  Gesund" 
neit.   Stieglitz  (Pathologische  Untersuchungen  1892.  Bd.  L  8.  45  ff.)  zieht 
Most  Bacyklop&die.  3te  Aofl.  II.  42 
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die»  ziemlich  in  Zweifel,  gesteht  indessen  die  FCntstehtmg  einer  Plethora  un- 
ter gewissen  Verhältnissen  zu:  nach  ofterii  Blutfluwen,  gewohnten  Aderlässen, 
nach  Amputation  grösserer  Gliedmaßen,  bezweifelt  aber,  dass  wirklich  io 
jedem  einzelnen  Falle  diese  Plethora  "stattfindet  und  nicht  andere  Ursachen 
zur  Erzeugung  der  darauf  folgenden  KrxnkheitsztitiHe^ wirksam  sind.  Man- 
che der  letztern  verschwinden  in  der  Folge  von  selbst,  ohne  Aderlassen,  oft 
»Hein  durch  knappe  Di&t.  Dass  eine  zu  grosse  Vermehrung  der  Cbylifice- 
tlon  und  Sanguification  als  besonderer  Krankheltszustaml  in  der  Natsjr  vor- 
komme, eben  so,  wie  Hypertrophie  und  deren  Gegensatz :  Atrophie,  ist  kei- 
nem Zweifel  unterworfen;  warum  will  man  letzteres  statuiren,  und  evMeres 
negiren,  da  schon  die  Analogie  dafür  spricht?  Das  Blatsystem  wird  be- 
kanntlich vom  Nervensystem  beherrscht,  beide  stehen  In  inniger  Wechsel* 
Wirkung,  was  schon  gelähmte  Glieder  zeigen,  die  weniger  Wut  aufnehmen, 
einen  kleinem'  Puls  haben,  kälter  und  magerer  als  gesunde  Glieder  sind. 
Der  entgegengesetzte  Zustand,  ein  zu  reges  Nervenleben,  muss  Congesiio- 
nen,  ein  Ubermass  von  Blut  in  einzelnen  Organen,  zur  Folge  haben ,  i.  B. 
Ubermass  von  Blut  im  Gehirn  nach  starken  Geistesanstrengungen  etc.  (s.  Hohn- 
baum in  Clnrui  u.  ItnoW  Beitr.  z.  pr.  Heilk.  Bd.  I.  Hfl.  2.  8.  «55  ff.  185*). 
Die  Alten  nahmen  verschiedene  Arten  der  Plethora  an,  die  nicht  gans  ohne 
praktischen  Werth  sind ;  1)  Plethora  Vera,  Pohjacmia,  Polychymia  satumine*, 
die  Pletbersr  w'  ffo/^,  die  wahre  Vcllblütigkeit.  Hier  ist  des  Blutes 
zuviel,  es  disponirt  zu  wahren  Entzühdongen,  zu  inflammatorischen  Fiebern, 
an  Congestionen  nach  dem  Gehint  und  nach  der  Brost,  die  Menschen  be- 
sitzen den  athletischen,  robusten,  vollsaftigen  Habitus;  sie  müssen  viel  Was- 
ser und  wenig  Wein  trinken ,  sich  mämig  bewegen,  nicht  zu  nahrhafte  Kost 
gemessen  und  früh  aufstehen.  Drohen  schlimme  Zufälle,  se  müssen  sie  zor 
Ader  lassen,  t)  Plethora  ad  spatium,  Plethora  ad  vom.  Hier  ist  die  Menge 
des  Blutes  im  Verhältniss  zu  den  Gefaasen  zu  gross,  wie  das  fast  immer 
bei  Plethora  vera  der  Fall  ist.  5)  Ptcthora  ad  volumen.  Hier  ist  das  Blot 
nicht  immer  gesund;  sondern  durch  Krankheit,  oft  seibat  durch  unzeitiges 
Blutlnssen  ausgedehnt,  desgleichen  durch  geistige  Getränke.  Ks  ist  mehr 
eine  Ptcthora  spuria,  welche  unsere  heutigen  Haeroatomaniaci,  die  Brousaaia- 
ner,  durch  zu  starkes  Blotlaeseo  bei  Entzündungen  oft  befördern.  Der 
Puli  geht  hier  gross,  voll,  wellenförmig ,  bei  der  wahren  Plethora  dagegen 
hart,  klein,  znsanimengczogen  (•»  Febris  inflammatorf  a,  Inffamma- 
tie  pulmonum  u.  a.  Kntzüudungen).  4)  Plethora  ad  vires,  wo  mehr  Blut 
vorbanden  ist,  als  der  Organismus  verbraucht.  Diese  Art  fällt  mit  1  und  2 
zusammen,  sowie  auch  5)  mit  der  Plethora  snnguiiien,  wo  ein  Überflim»  von 
Cruor  stattfindet,  wie  dies  bei  jeder,  wahren  Vollblütigkett  der  Fell  ist. 
End' ich  nahmen  die  Alten  6)  eine  Plethora  *ctosa,  z.  B.  bei  Wassersüchten 
und  7)  eine  Plethora  universalis  et  localis  seu  topka  an.«  Die  Örtliche  Ple- 
thora betreffend  statuiren  wir 

Plethora  abdominalis,  Congestio  viscerum  abdominis,  die  Blut  Stockun- 
gen im  Unterleibe,  ein  ursächliches  Moment  zahlreicher  Übd  im  Man- 
neralter,  deren  oben  anderswo  schon  gedacht  worden  (a,  Haemorrhegia 
ventricoli,  H  nemo  rr  h  oides,  fnfaretua). 

Plethora  capitis.  Sie  findet  sich  am  häufigsten  im  Kindes-  und  Gref- 
senalter  und  begünstigt  Encephalitis,  Hydrocephalos,  Apoplexie.  Sorge  für 
tägliche  hinreichende  Leibesöflnung ,  vieles  Wassertrinken  und  massige  täg- 
liche Bewegung  im  Freien  sind  hier  die  ersten  Präservative. 

Plethora  obe'sa,  krankhafte  Fettanhäufung,  a.  Adiposismorbosa. 

Plethora  pectoris.  Wir  finden  sie  vorzüglich  im  jugendlichen  ond 
kräftigen  Alsnnesalter,  bei  Habitus  pbthisirns,  bei  Asthma  sanguineuro,  bei 
Lordosis,  Cypnosis  und  Sceliosis,  oft  auch  gleichzeitig  mit  Habitus  apo- 
plectiens. 

Plethora  toplca,  a.  Congestio. 

Plethora  uterina.  In  den  letzten  Monaten  der  Schwangerschaft  leiden 
robuste  Frauen  oft  an  dieser  Plethora,  welche  Leibschmerzen  und  Neigung 
au  Placenta  adnata  verursacht,  auch  zu  Metritis  Veranlassung  geben  kann. 
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Di«  Sitte  der  Alten,  solchen  Frauen  in  der  letzte«  Zeit  der  Gravidität  zur 
Ader  zu  Juten,  wird  von  den  Neuen»  mit  Unrecht  getadelt,  Auch  in  den 
ersten  Monaten  der  Schwangerschaft  wird  die  Uterinplethora  oft  beobachtet, 
weil  der  Fötus  noch  nicht  alles  desjenigen  Blutes,  was  sonst  die  Menses 
entfernten,  zur  Ernährung  bedarf.  Hier  ist  vieles  Wassertrinken  und  wenig 
nährende  Kost  das  beste  Heilmittel.    8.  auch  Morbus  foetus. 

Plethora  ventriculi  Sie  kann  Cardialgia  sanguinea,  selbst  Gastritis, 
Haemorrhagia  TentricuH  und  mancherlei  chronische  Krankheiten  des  Magens 
zur  Folge  haben.  Reitende  Nahrung,  erhitzende  Getränke  sind  hier  beson- 
ders tu  Tenneiden.  Milch-  und  Obstdiät  nebtt  vielem  Wassertrinken  ver- 
mag hier,  fröh  angewandt,  sehr  viel 

PleumonJa»  Piicumonia,  t.  Inflammatio  pulmonum  et  plenrae. 

Pleuralgla,  Seitenscbmerz,  Schmerz  noter  den  Rippen.  Ist 
8\ mpiom  der  Pleuritis,  Diaphragraitis,  Pleuropneumonie,  zuweilen  auch  der 
Hysterie,  Kolik,  Kardialgie  und  anderer  Übe). 

Pleuriti«,  Pleuren*,  Pleureda,  die  BnutfeUenttfindung,  s.  Inflam- 
matio  pulmonum  et  plenrae.  » 

Pleuritis  dinphragmatica,  t.  Diaphragmitis. 
Pleuritis  fmmida,  s.  Bronchitis. 

Pleuritis  dorsaUs,  t.  Inflammatio  mednllae  spinalis, 
Pleuritis  mediasHaa,  s.  Inflammatio  mediaotinL 
Pleuritis  spuria,  s.  Pleurodyne. 

Pleuritis  pericardiaca  t  a.'lnf  lammatio  cordti  et  pericardii. 

Pleurodyne,  Pseudopleuritis ,  Pleuritis  sj)urinr  Pneumotda  externa, 
der  falsche  beitenstich.  Ist  ein  äusserer  Schmerz  im  Umfange  der 
Brust,  der  beim  Druck  etwas  zunimmt,  wobei  der  Kranke  aber  ohne  Be- 
schwerden tief  athmen  kann,  daher  der  Name  richtiger  Dolor  pectoris  exter- 
ffTut  seu  Thoracodyne  heissen  sollte.  Nach  Verschiedenheit  det  Orts  und  der 
Ursachen  statniren  manche  Diagnostiker  Pleurodyne'  abdominalis,  d.  i.  Sei- 
tenschmerz um  die  kurzen  Rippen  bei  KoKk  etc.,  femer  Pleurodyne  arJhae- 
eiva  bei  Verwachsung  der  Lungen  mit  der  Pleura,  Pleurodyne  exanthema- 
tica,  flatulente,  bydropica,  hysterica,  plethorica,  rhedmatica,  traumatica  etc., 
ohne  dass  die  Praxis  damit  etwas  gewönne. 

Pleuropneumonla,  s.  Inflammatio  pulm.onum  et  plenrae. 

Pleurorrhoe* ,   Ansammlung  irgend,  einer  Flüssigkeit 

(Lymphe,  Eiter,  Blut)  in  einem  oder  beiden  Säcken  der  Pleura, 
welche  Dyspnoe,  Orthopnoe  zur  Folge  haben., können;  daher  man  Pleurer- 
rhoea  lympbatica,  purulenta,  sanguinea  und  serosa,  angenommen  (s.  Hydrops 
p  ceto  ri  s,  B  m  pye  ma).  *w  ( 

Pleurorthopnoe».    Dasselbe  was  Ortbopnoea. 

PleuroKpnwmug,  8 eitenbrus tkrampf,  z.  B.  bei  Hysterischen. 

Pleurofrtosi*,  VerkaÖcberung  einzelner  8tellen  der 
Pleura,  die  man  am  häufigsten  bei  alten  Leuten  findet 

Pleurothotonun,  Starrkrampf,  der  den  Körper  auf  eine  Seite 
hinüberzieht,  s.  Tetanus. 

PliOÄ  poIonIc»9  Truhoma,  Orrhagra,  Morbus  cirrhorum ,  Triefte 
ineuborum,  Plica  Caput  Mctlusfte,  Plica  longicauila  lateralis ,  Coma  caesaria, 
Heiotis,  der  Weichselzopf,  Wichtelzopf,  Judeezopf,  die  Mo  h- 
reoflecbte,  Werblocke,  der  polnische  Zo»pf..  Diese  merkwürdige, 
an  den  Ufern  der  Weichsel  nad  in  der  Nachbarschaft,  in  der  Tartarei,  in 
Kussland  und  in  Polen  endemisch  vorkommende  Krankheit  der  Haarwur- 
zeln besteht  in  widernatürlicher  Dicke  und  Zusammenballen  des  Kopf-  und 
Barthaares,  so  dass  eich  von  selbst  Zöpfe  bilden»  di* man  nicht  auseinander 
wickeln  kann.  Das  Übel  soll  na  h  C7.  Sprengel  gegen  das  Ende  des  ISten 
Jahrhunderts  aus  dem  Orient  dorthin  gekommen  seyn  und  sich  im  16t en 
Jahrhundert  aelbst  bis  nach  Österreich   und  «Böhmen  verbreitet  haben;  ja 
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•elbst  In  Schlesien,  sowie  in  Ungarn,  Slawonien  und  Croatien  kommen  noch 
heut  zu  Tage  seltene  Fälle  der  Art  tot.   Symptome  und  Verlauf  der 
Krankheit.    In  der  Regel  gehen  als  Vorboten  allgemeine  Abspannung,  Mat- 
ligkeit,  Trägheit,  reissendc  Glieder-  und  Knochen  schmerzen,  gastrische  Be- 
schwerden ,  Übelkeit,  Magendrücken,  Flatulenz,  Verstopfung,  Anomalien  der 
Menses ,  grosse  Neigung  zu  Spirituosen  Getranken,  Anschwellung  der  Spei- 
cheldrüsen, stinkender  Athem,  chronischer  Lungenkatarrh,  Fluor  albus,  ha- 
bituelles Ery  sipelas  und  eine  missmüthige,  melancholische  Geaiütbestiminung 
vorher.    Dazu  gesellen  sich  Kopfcongestionen,  Schmerz  im  Kopfe,   in  der 
Orbita,  unruhiger  Schlaf,  schreckhafte  Träume,  Nebelsehea,  Klingen  in,  den 
Ohren,  Verlust  des  Geruchs,  Aineisenkriechen  in  den  Gliedern,  Kälte  der- 
selben, Krämpfe,  Paralysen,  D^sphagia,  selbst  typhöse  Fieber.    Diese  Vor- 
boten, welche  nur  selten  fehlen,  danern  Monate,  selbst  Jahre,  ehe  der  wirk- 
liche Ausbruch  der  Krankheit  erfolgt.-  Nun  erreichen  die  Kopfschmerzen 
einen  höhern  Grad,  sie  werden  lebhaft,  stechend,  ein  unangenehmes  Kne- 
beln verbreitet  sich  über  den  ganzen  Kopf,  dazu  gesellet  sich  Sopor,  so 
dass  die  Kranken  den  grössten  Tbeil  des  Tages  schlafen,  eine  Febris  ner- 
vosa pituitoxa,  es  entstehen  stinkende  Kopfsch weisse,  und  nun  bildet  sich 
der  VYeichselzopf.    Es  schwellen  nämlich  die  Haarwurzeln  an,  sie  entzünden 
sich,  die  Kopfbedeckungen  werden  sehr  empfindlich,  vertragen  keine  Berüh- 
rung, es  bilden  sich  zwischen  den  Haaren  Pusteln,  kleine  Geschwüre,  aber 
die  Haare  selbst  erkranken  nicht,  sie  schwellen  nicht  auf,  bluten  auch  nicht, 
wie  Einige  wollen.    Das  Materia),  wodurch  sie  zusammenkleben,  ist  jener 
fette,  klebrige,  stinkende  Scbweiss,  welcher  neben  einer  stattfindenden  Em- 
phatischen Exsudation  aus  den  Kopfbedeckungen  als  Folge  der  Inflam  ma- 
tion  bei  ausgebildeter  Krankheit  bemerkt  wird.    Es  kleben  dadurch  zuerst 
die  Haare  an  ihren  Wurzeln  zusammen,  später  weiter  hinauf,  so  dass  sie 
nicht  mehr  auseinander  gekämmt  werden   können.     Dieselbe  Erscheinung 
wird  ausser  dem  Kopfhaar  auch  am  langen  Barthaar  der  Pulen  und  Russen, 
selbst  an  den  Scbamtbeilen  und  in  den  Achselbaaren  bemerkt,  und  nicht 
allein  Menschen,  auch  Pferde,  Hunde,  Ochsen,  Schafe,  sogar  Wölfe  und 
Füchse  können  das  Übel  bekommen  {La  Fontaine,  Chromy).    Die  Nägel  der 
Menschen  und  die  Hufen  der  Pferde  leiden  fast  immer  mit.    Die  Haare  des 
Weichselzopfs  sind  wegen  der  fettigen  Aussen wi'zung  von  glänzendem  An- 
sehen >  das  Exsudat  erfolgt  am  stärksten  des  Nachts  und  es  verhärtet  sich 
nllruälig  zu  einer  festen  Masse,  wobei  indessen  der  Haarwuchs  und  die  Ex- 
sudation fortwähren.    Dadurch  wird  der  Weichselzopf  allmslig  Ungar,  so 
dass  man  dergleichen  bis  zu  6  Fuss  beobachtet  hat,  selbst  bis  zu  lt — 14 
Fuss  und  4 — \2  Pfund  schwer.    Am  häufigsten  zeigt  sich  die  Plica  am  Hin- 
terhaupte gegen  den  Wirbel- ttu,  seltener  an  den  Seiten,  noch  seltener  am 
Vorderkopfe;  häufig  sind  mehrere  zugleich  vorbanden.    Das  Übel  selbst  ist 
weiter  nichts  als  eine  Krise  der  vorhergegangenen  mannigfaltigen  Beschwer- 
den, die  bei  seiner  Erscheinung  der  Regel  nach  gelinder  werden  und  selbst 
völlig  verschwinden.    Kommt  aber  der  kritische  Weichselzopf  nicht  zum 
Vorschein,  so  verfallt  der  Kranke  in  Febris  lenta  pituitoso  -  nervosa,  die 
Verdauung  leidet  bedeutend,  die  Leibesverstopfung  wird  habituell,  später 
kommen  ruhrartige  Durchfälle  hinzu,  der  Urin  ist  dick  und  trübe,  es  zeigen 
sich  Blennorrhoe n  aller  Art,   er  bekommt  Krämpfe,   partielle  Lähmungen, 
Taubheit,  Blindheit,  Wahnsinn,  Melancholie,  Knochengeschwülste,  metas tätl- 
iche Gehirn-  und  Lungenentzündungen,  worauf  der  Tod  folgt.  Dieselben 
Zufälle  ereignen  sich,  wenn  die  Plic&,  so  lange  sie  noch  unbeweglich  ist  und 
»ich  unten  am  Kopfe  keine  gesunden  Haare  gezeigt  haben,  abgeschnitten  wird. 
Das  Übel  selbst  kann  Monate,  Jahre  dauern,  und  die  Constitution  leidet  da- 
durch oft  das  ganze  Leben  hindurch,  besonders  da  nicht  selten  mehrere  Re- 
cidiva  erfolgen  (J.  Jfamir),  wozu  besonders  Schwangere  und  Kindbetterin- 
nen  grosse  Neigung  haben.    Übrigens  kann  jeder  Stand  und  jede«  Alter 
daran  leiden.     Eintheiiung  der  Plica.     Nach  der  äussern  Form  unter- 
scheidet man  Plica  longieauda,  und  zwar  Plica  longicauda  lateralis,  fusifor- 
mi«  und  clavaeformin.   Sind  mehrere  Stränge  vorhanden,  so  heisst  ex  Plica 
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caput  Medusae,  die  wieder  Piicm  caput  Med.  laciniata,  cirrhafa  uful  cespi- 
tosa  seyn  kann.    Ferner  nimmt  man  eine  Plica  vera  und  Plira  spuria  an. 
Letztere  ist  weiter  nichts  ale  eine  Verwirrung  des  Kopfhaares  in  Folge  von 
Unreinlichkelt  and  vernachlässigten  Kämmens  bei  schmuzigen  Personen,  was 
in  allen  Landern  vorkommen  kann  und  wobei  das  allgemeine  Krankseyn 
fehlt.    Auch  eine  Plica  primaria  und  secundaria  ist  statuirt  worden.  Kstere 
ist  die  seltnere,  welche  unmittelbar  deren  Ansteckung  erfolgt  und  nicht, 
wie  letztere,  kritisch  und  eine  Folge  des  Allgemeinleidens  des  reproduetiven 
Systems  Ut.    Auch  eine  Plica  aperta  und  larvata  wird  von  Frank  statuirt. 
Bei  letzterer  ist  Allgemeinleiden  und  eine  Krankheit  der  Nagel,  doch  ohno 
Weichselzopf.    Die  Einthei^ungen  endlich  in  Plica  aimplex  uud  complicata 
(wobei  Scorbut,  Scropbeln,  Krätze,  Syphilis  stattfinden  können), t.  in  Plica 
p>retica  und  apyretica,  in  Plica  benigne,  ^critica  und  maligna  erklären  ajeh 
von  seibat.    Ursachen  der  Plica.    Weder  ehemische  Analysen  dea  Weich- 
aelzopfa,  noch  die  Sektionen  der  daran  Veratorbenen,  haben  Ober  das  We- 
sen der  Krankheit  Aufschluss  gegeben.    J.  Frank  fand  häutig  eine  kranke, 
verhärtete  and  erweichte  Leber.    Wolfram  und  Larrey  halten  die  Plica  für 
syphilitischer  Natur,  was  aber  Sprengel  und  J.  Frank  bündig  widerlegt  ha- 
ben.   Letzterer  hält  den  Weichselzopf  für  eine  besondere  Art  Lepra;  aller- 
dings haben  beide  Übel  viel  Ähnliches,  bei  beiden  leidet  das  Lyrophsystero, 
beide  zeigen  verschiedene  ähnliche  Symptome,  doch  sind  beide  nicht  iden- 
tisch.   Haase  glaubt ,  dasa  die  Plica  und  der  Wachsgrind  sich  sehr  ähnlich 
aeyen,  verglast  aber,  daaa  der  Weichselzopf  eigentlich  nichts  mehr  und  nichts 
weniger  aey  als  irgend  eine  andere  Krise,  also  keine  Krankheit,  nur  ein 
Ausgang  derselben  oder  ein  Beatreben  der  Naturautokratie,  ein  allgemeines 
Leiden  durch  Ablagerung  des  Krankheitsstoffs  zu  einem  örtlichen,  weniger 
schlimmen  zu  machen.    Jede  Körperconstitution,  jedes  Alter,  jedes  Tempera- 
ment, jedes  Geschlecht  Ist  der  Krankheit  unterworfen;  man  aieht  sie  in  den 
genannten  Gegenden  sowol  bei  Kindern  als  bei  Greisen,  aowol  bei  schwäch- 
lichen, kränkelnden  als  bei  robusten,  wohlbeleibten  Personen.    Einige  Au- 
toren nehmen  auch  erbliche  Disposition  an  und  halten  für  gelegentliche  Ur- 
sachen: schlechte  Nahrung,  heftigen  Schreck,  starken  Verdruss,  Unredlich- 
keit, zu  warme  Kopfbedeckung,  Ubermass  fetter  öliger  Speisen,  des  Brannt- 
weine.   Allerdings  sind  dieae  nicht  ohne  Eiufluss,  doch  erklärt  dies  nicht, 
warum  nnr  in  Polen  etc.  daa  Übel  endemisch  ist,  nicht  aber  in  andern 
Ländern,  wo,  besonders  unter  der  niedern  Volksclasae,  ähnliche  Schädlich- 
keiten obwalten.    Nach  Schlegel  soll  besonders  das  kurze  Abscheren  der 
Haare  Schuld  seyn.    Doch  brauchen  alle  diese  Ursachen  nicht  nolhwendig 
stattzufinden,  Indem  ea  ausgemacht  ist,  daaa  daa  Übel  sich  auch  durch  An- 
steckung, durch  unmittelbare  Berührung,  der  Kranken  oder  der  mit  der 
Weichselzopfmaterie  infteirten  Kleidungsstücke,  durchs  Zusainmenschlafen, 
durch    Betten,   Mützen  etc.  fortpflanzt.     Prognose,    (et  im  Ganzen 
schlimm;  denn  das  Übel  ist  aehr  bösartig  und  hinterlässt,  wird  es  auch  voll- 
kommen geheilt,  oft  fürs  ganze  Leben  nachtheilige  Folgen;  selten  erreichen 
solche  Personen  ein  hohes  Alter.   Je  länger  die  sogenannten  Vorboten  der 
Plica  anhielten,  je  mehr  dadurch  die  Digestion,  Nutrition  und  Produktion 
gestört  ward,  je  mehr  das  Lympbsystem  leidet,,  je  deutlicher  die  Complica- 
Uunen  mit  Scrophulosis,  Scorbut,  Syphilis  sind,  desto  schlimmer  sieht  es  mit 
dem  Kranken  aus.    Günstige  Zeichen  aindt  allgemeine  habituelle  Schweiase, 
dicker  Urin,  fliessende  Hämorrhoiden,  periodische  Roae;  ungünstig  sind  die 
anhaltenden  Affectlonen  des  Gehirne  und  dea  Nervensystems;  der  unmittel- 
bar durch  Ansteckung  entstandene  Weichselzopf  ist  auch  weit  günstiger  als 
der,  wo  die  Krankheit  sich  aus  ionern  krankhaften  Verhältnissen  des  Kör- 
pers entwickelte.    Cnr.    Ala  präaervirend  für  die,  welche  die  der  Plica 
eigenen  Länder  bewohnen,  dienen:  Sorge  lür  Reinlichkeit,  Kühlhalten  des 
Kopfe,   Vermeidung  der  warmen  Pelzmützen,   trockne  Wohnung,  gesunde 
Nahrung',  massiger  Genoaa  der  geistigen  Getränke,  Vermeidung  der  Erkal- 
tung,   fat  das  Übel  achon  im  Beginnen,  so  ist  die  Cur  nach  den  verschiede- 
nen Zeiträumen  verschieden,   1)  Im  Stadium  prodromorum  musa  der  Kranke 
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Erkältung  streng  vermeiden,  das  Haar  nicht  abschneiden,  auch  die  Nägel 
nicht;  er  darf  kein  Schweinefleisch,  auch  keine  gesalzene  Fische  essen,  muss 
sich  wöchentlich  2  —  Saal  in  lauem  Wasier ,  uoch  besser  Scbwefelwasser 
baden,  und  längere  Zeit  alle  2 —  3  Tage  ein  Laxana  aus  Hneum,  Cre- 
mor  tartari  und,  bei  Anlage  zu  Hämorrhoiden,  so  lange  sie  nicht  fli essen, 
seihst  aus  Aloe  nehmen.  Bei  sich  neigenden  Hämorrhoidalknoten  setzt  man 
Blutegel  an  den  After  und  reicht  innerlich  Schwefel  und  Crem,  tartari,  mit- 
unter auch  mit  Helleborus  niger  und  Cicuta  vertatst.  Die  -Urinsecrettoa 
wird  gleichzeig  durch  Baccae  juniperi  als  Thea  unterhalten.  Ein  Thea 
aus  Herba  lycopodii  und  Herb,  vincae  perrincae  als  Decoct  wird  auch 
sehr  gerühmt.  Alle  äussern  scharfen,  reizenden  Mittel  sind  schädlich,  weil 
sie  die  Kupfcongestion  befördern;  doch  nützt  ein  Empl.  picis  oder  Empl.  de 
galbana'crocatum  längs  der  Wirbelsäule,  t)  Bricht  der  Weichselzopf  aus, 
so  fehlt  dabei  ein  entzündliches  Stadium  fast  niemaU,  doch  ist  es  mehr  eine 
'  Subinflamraation  der  Kopfbedeckungen,  welche  nur  ein  massiges  antiphlogi- 
•ches  Verfahren  erheischt,  daher  reichen  Blutegel  an  die  Schläfen,  Fussbä- 
der, Vesicatorien  im  Nacken,  innerlich  Crem,  tartari,  Pot.  Riverii,  gelinde 
Laxanzen  aus.    Ist  das  Fieber  nun  massiger,  mehr  eine  Interraittens  catar- 


rhalis,  so  suche  man  durch  Spirit.  Miadereri,  Pulv.  Do  wen,  Mixtura  simpl., 
camphorata,  Vinum  stibiat.  allgemeinen  kritischen  Schweiss  au  erregen.  Sind 
die  Kräfte  des  Kranken  sehr  gesunken,  der  Fiebercharakter  nervös,  so  pas- 
sen Valeriana,  Arnica,  Serpentaria,  Kampher,  Moschus  mit  Sulph.  auralum. 
S)  Ist  das  Übel  mehr  chronisch  und  ohne  Fieber,  so  hat  man  empirisch 
Spec.  lignorum,  Antimonialmittel,  Decoct.  lapathi  aenti,  Herb,  brancae  ursi- 
nae  und  Lycopodium  empfohlen.  Sie  passen  besonders  in  der  Periode  der 
Kxsudation.  4)  Sind  Complicationen  mit  Scorbut  oder  Syphilis  zugegen,  so 
wendet  man  Antiscorbutica,  Antivenerea  an,  doch  dürfen  die  Mercurialien 
nicht  bis  zur  Salivaüon  fortgesetzt  werden.  5)  Alle  äussere  Mittel,  laua 
Waschungen  von  Decoct.  rad.  iapath.  acuti,  von  Herba  brancae  urainae  und 
Lycopodü  ausgenommen,  sind  naehtbeiiig.  6)  Im  Stadium  reconvalescen- 
tiae,  wo  die  Ausschwitzuug  gänzlich  aufgehört  hat,  der  Zopf  eintrocknet, 
den  stinkenden  Geruch  und  daa  glänzende,  fettige  Antebn  verloren  hat,  und 
am  Kopfe  schon  2 — 3  Zoll  lange  völlig  gesunde  Haare  hervorgewachsen 
sind,  welche  nicht  im  geringsten  mehr  zusammenkleben,  dann,  aber  nicht 
früher,  ist  es  Zeit,  den  Weichselzopf  abzuschneiden;  doch  vergehen  nietat 
Monate,  zuweilen  selbst  zwei  Jahre,  ehe  dies  nothwendig  wird.  Beim  Ab- 
schneiden ist  nichts  gefährlicher  als  Erkältung;  daher  thut  man  am  besten, 
den  Zopf  nur  theLI weise,  in  Zwischenräumen  von  4  —  3  Tagen,  und  zwar 
vom  Umkreise  nach  dem  Mittelpunkte  zu,  abzuschneiden,  welche  Vorsicht 
im  Winter  doppelt  nothwendig  ist.  Sind  mehrere  Zöpfe  vorhanden,  so 
achneide  man  ja  nur  einen,  und  zuerst  den  ältesten,  ah.  Die  abgeschnitte- 
nen Stellen  bedeckt  man  mit  Baumwolle,  und  sind  alle  Zöpfe  entfernt,  so 
muss  der  Kranke,  bis  die  neuen  Haare  lang  genug  sind,  eine  Perrücke  oder 
Haartour  tragen.  La  Fontaine  lässt  die  neuen  Haara  oft  mit  lauem  Seifen- 
wasser und  Wein  waschen.  Wird  der  Zopf  nicht  abgeschnitten,  so  fallt  er 
später  Ton  eelbst  ab  und  binterlässt  eine  unheilbare  Kahlheit.  7)  Wie  mit 
dem  Abschneiden  des  Zopfs,  ebenso  verhält  es  sich  auch  mit  dem  der  Nägel. 
Kr.t  wenn  das  Nagelübel  nicht  mehr  zunimmt,  wenn  aich  die  Nagel  kalk- 
artig  trocken  abschuppen,  können  sie  abgeschnitten  werden.  Dasselbe  ge- 
schieht zuerst  auch  nur  an  einem  Nagel,  und  nur  stückweise,  dann  allmälig 
in  derselben  Art  weiter  fort  an  den  übrigen  Nägeln.  Dennoch  bleiben  aie 
fast  immer  etwas  entstellt,  besonders  bei  alten  Leuten.  8)  Während  der 
Krankheit  bildet  sich  recht  riel  Kopfungeziefer.  Dagegen  dient  eine  Salbe 
aus  Fatt  und  Pulv.  sabadillae;  Mercurialmittel  aind  nachtheilig.  9)  Zeigen 
sich  während  der  Plica  Geschwüre,  so  gebe  man  innerlich  Cicuta  mit  An» 
thiops  antimonialis ,  und  verbinde  sie  mit  Ry  Antim.  crudi  3j  *  Umjuenl.  H* 
Styract  3jJ»  M.  (La  Fontaine),  wozu  man  später  noch  2  Drachmen  Uo- 
guent.  basilic.  setzt.  Empl.  und  ünguent.  cicutae  werden  von  J.  Frank  ge- 
lobt. Auch  die  Caries  erfordert  diese  und  selbst  chirurgische  Mittel.  10*  Int 
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der  Weichsefcopf  unvorsichtiger  Weise  an  früh  abgeschnitten,  d.  h.  so  lange 
die  Kxsudationen  ia  den  Kopfiotegutnenten  noch  fortdauern,  so  zeigen  sieb 
heftiges  Fieber,  nervöse  Zufälle,  Convulaionen,  Lähmungen,  Taubheit,  Blind« 
heit,  Kncep  haliti*.  Uier  suche  man  durch  kräftige  Diaphoretum«  durch  Kam* 
pher,  Moschus,  Serpentaria,  Pulvis  Doweri  innerlich^  und  *ausserlich  durch 
Vesicatork*  und  Senfpflaster  im  Nacken,  noch  besser  durch  das  Anheften 
den  abgeschuitieueu  Zopfs,  durch  das  Tragen  der  Kleidung  und  durch  das 
Schlafen  iu  iietten  solcher  Personen,  die  am  Weichselzopf  leiden,  durchs 
Tragen  der  Mützen  solcher  Personen  die  Plica  wieder  hervorzurufen.  Ge- 
gen die  nachbleibenden  Paralysen,  Taubheit,  Blindheit,  applicire  man  künst- 
liche Geachwüre,  verordne  Schwefel-  und  Kalibäder,  und  andere  gegen  Läh- 
mung eerübmte  Mittel. 

Pneumatoeele,  •.  Hernia  vento sa  scroti.  It, 
Pneumatoniphalus  *  s.  Hernia  aerea  ambiliei. 

Pneumatonin,  Aufblähung  des  Leibes  oder  anderer  Theile  durch 
Lnft,  s.  Colica  flatulenta,  Emphysema,  Tympanites. 

Pneum ato thorax ,  die  Luftbrnst,  Wo  »wischen  den  Lungen 
nnd  ihren  Umgebungen  Luit  eingedrungen  ist  und  daher  durch-  den  Druck 
Dyspnoe,  Asthma,  Orthopnoe  etc.  entstehen  (s.  Asthma  alreum)- 

Pneumona  p out ein A 9  der  Lnogcnabscess,  s.  Inflammatio  pul- 
monum und  Phtnisis  pulmonalis  exuleerata,  puruleuta. 

Pneamnaemphraxle,  Verstopfung  der  Lungen  durch  Schleim  etc^ 
a.  Infarctus. 

Pncumolft1iin.«i«,  Steine  in  den  Longen,  die  oft  durch  HV 
sten,  bei  verschiedenem  Asthma  ausgeworfen  werden,  s.  Lithiasi s  und 
Asthma  pul verulentum.  .' 

Pneumonia«  Ist  im  weitern  Sinne  jedes  Ltingenübel ,  im  engern 
and  gewöhnlichen  Sinn  aber  jede  Lungenentzündung ;  daher  Pneumonia  vera 
•ynochica  (Pneumonitis),  auch  Peripneumonia  genannt,  Pneumonia  notha,  pi- 
tuitoss,  typbodes  etc.  (f.  Inflammatio  pulmonum  et  ple-urae). 

Pneumonocele,  Lungenbruch,  s,  Hernia  pulmoualis. 

Pneumonophtho^,  Pnettmonophikisis,  Lungenschwindsucht,  s.  Phtbi- 
ais  bnlmonalis.  •  ■ 

PneumonopIeuresU ,  Pncumonoplewritis  seu  Fteuropncumoma ,  s. 
Inf(aiuniai4o  pulmonum  et  pleurae. 

Pneumonorr  hagla ,  Lungenblutung,  s.  Haemorrhagia  pul- 
monum 

Pneumonorrhoea,  habituelles  Blutspeien,  a,  B.  bei  tnberf 
kuiosar  Pneumopbthisis.  f 

PneamonOMcIrrhun ,  Lungenverhärtung.  Die  oerophulöse 
Diathese  giebt  die  grösste  Anlage  zu  Tuberkeln  und  später,  ki  Verbiadung 
mit  der  Cachexla  atrabilaris,  zu  Markschwamm-  und  Scirrhmgewebe  in  den 
Lungen,  woraus,  wenn  Erweichung  erfolgt,  sich  die  fast  immer  unheilbare 
Phthiaie  cancreuse  nach  Bttyte  (s.  dessen  Recherch.  sur  la  Phthisie  pulmo- 
naire.  Sect  V.  p.  292)  entwickelt,  die  meist  nur  bejahrte  Leute  ergreift 
nnd  nicht  selten  durch  Stickfloss  tödtet.    8.  Tuberculosis. 

Pnlgallon f  das  Alpdrücken,  a.  Asthma  nocturnum. 

PmJsrmun,  Pnigma,  Faur.  das  Ersticken.  Ist  ein  sehr  hober  Grad 
Ton  Aathiua,  s.  Astbma  nnd  Orthopnoea.  7  ,n 

Podagra,  Fussgicht,  Zipperlein,  s.  Arthritis. 

Podarthroeace,  Fussgelenkkrankheit.  Ist  dasselbe  am  Fass- 
gelenke, was  Coxarthrocace  am  Hüftgelenke  ist  (a.  Artfcrocace). 

Podorrheuua,  Eheumaasmos  am  Fasse,  s.  Rhcumatism  a». 
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Polfonfg,   das  .Grauwerden  dar  Hkar«.    Ist  Marasmu*  der 

Haarwurzeln.   Eitle  Greise  färben  sich  die  grauen  Haare  mit  Solotio  lapid. 
lufernalis. 

Polluli o,  Gonorrhoen  vera,  Uhidinosn,  Profiuvium  semini*,  Spermator- 
rhoen,  Pollution,   Samenfluss.    Tat  nur  dann   Krankheit,  wenn  die 
Krgiessuug  zu  oft  wiederkehrt.    Bei  unverheirateten  Jünglingen  and  Man-  - 
nern  kommen  Pollutionen  der  Regel  nach  nur  alle  14  Tage  bis  3  Wochen. 
Sie  dienen  dazu,  den  Samenüberfluss  zu  entleeren,  ohne  data  unmoralischer 
Umgang  mit  feilen  Dirnen  nöthig  wäre.    Wiederholen  aich  die  Pollutionen 
zu  häung,  so  schwächen  sie  den  Körper,  entnerven  ihn,  und  stellen  sich 
nicht  blos  des  Nachts,  sondern  auch  bei  Tage  durch  wollüstige  Gedankeu 
ein;  daher  man  Pollutio  nocturna  et  diurna  unterscheidet.   Ks  giebt  Indivi- 
duen, welche  in  ihrem  ganzen  Leben  keine  Pollution  gehabt  haben  und  doch 
Kinder  zeugten.    Die  Folgen  der  Pollutionen  sind  verschieden.  Manche 
Menschen  fühlen  sich  den  Tag  darauf  an  Geist  und  Körper  stumpfer,  an- 
dere, besonders  kräftige  Leute,  bei  denen   sie  selten  kommen,  lebhafter 
und  aufgeregter,  Ja  hier  macht,  wie  ich  mich  oft  überzeugt  habe,  die  Pollu- 
tion oft  ein  vorhergegangenes  Gefühl  von  Schwere,  Misslaune,  Verstimmung 
verschwinden.    Wenn  Männer  von  guter  Gesundheit  alle  14  Tage  des  Nachts 
eine  Pollution  bekommen,  so  wiederholt  sie  sich  oft  des  Nachts  darauf;  aber 
dennoch  fühlen  sie  sich  selten' matt  darnach.    Die  Ursachen  und  Ver- 
anlassungen zu  übermässigen  und  daher  schwächenden  Pollutionen  sind: 
wollüstige  Beschäftigung  der  Phantasie,  gleichsam  eine  moralische  Onanie, 
Genuas  stark  reizender,  nährender  Speisen,  besonders  solcher,' die  auf  den 
Urin  wirken  und  zu  stark  nähreu;  als  Sellerie,  Petersilie,  Spargel,  Käse, 
Bouillon,  Chokolade,  Bier,  Punsch,  Rum,  späte  Abendmahlzeiten,  blähende 
Kost,  die  mechanisch  drückend  auf  die  Samenbläschen  wirkt,  ferner  das 
Liegen  auf  dem  Rücken,  in  weichen  und  zu  warmen  Federbetten,  starke 
Anfüllung  der  Blase  durch  langes  Anhalten  des  Urins  während  der  Schlaf- 
zeit.   Ja  schwächlicher  der  Mann  ist,  desto  häufiger  sind  die  Pollutionen  $ 
daher  sie  durch  Alles,  was  den  Körper  schwächt,  durch  Onanie,  Coitus, 
Nachtwachen,  übermässige  Geistesanstrengungen  begünstigt  werden.  Lallt- 
mnnd  zu  Montpellier  (Des  pertes  seminales  involontaires.  Par.  18B6)  nimmt 
bei  der  Mehrzahl  solcher  Kranken,  bei  denen  wegen  des  Conseosus  auch 
häufig  GehirnafTectionen  stattfinden,  eine  schleichende  Entzüudung  der  8e- 
und  Excretionsorgane  des  Samens  an;  denn  er  fand  hier  oft  Eiterung  und 
Degeneration  der  Prostata,  der  Samenbläschen,  der  Testikel  etc.    Nach  ihm 
sind  noch  gelegentliche  Ursachen  des  Übels:   Herpes,   Krankheiten  des 
Rectum»,  der  Blase.    Cur.    Wo  übermässige  Receptivität  und  Schwäche 
stattfinden,  was  in  der  Regel  der  Fall  ist,  passen  innerlich  China,  Minerai- 
säuren, z.  B.  Rf  Tinci.  chinae  compos.         Elix.  vitrioti  Mynsichti  Jft.  H.  S. 
Dreimal  täglich  50—60  Tropfen  mit  etwas  Rothwein.    Ausserdem  dienen 
viel  Bewegung  im  Freien,  Körperarbeit,  viel  Wassertrinken,  Schlafen  auf 
Matrazzen,  kaltes  Baden  der  Genitalien,  allgemeine  stärkende  Bäder.  Wenn 
schon  bei  Tage  durch  starken  Nisus  beim  Stuhlgange,  durch  schlüpfrige 
Gedanken  Pollutionen  kommen,  so  ist  der  Mensch  in  der  Regel  ein  On anist, 
und  die  Cur  ist  schwieriger.   Hier  kann  selbst  Rftckendarre,  Enuresis,  blu- 
tiger Ssmen,    Lähmung  der  untern  Extremitäten  erfolgen.    China,  Chinin, 
bittere  Extracte,  Eisenmittel,  stärkende  Bäder,  Essigumschläge  ins  Pen- 
naeum,  viel  freie  Luft  und  frisches  Wasser,  nährende  Speisen,  welche  nicht 
reizen,  und  ein  kräftiger  Wille  vermögen  hier  oft  sehr  viel.    So  schrecklich 
wie  Tissot  die  Folgen  der  Onanie  schildert,  sind  sie  nach  meinen  Erfahrun- 
gen nicht    Ich  habe  junge  Leute  gekannt,  die  mehrere  Jahre  fast  täglich 
onaoirten,  es  spater  Hessen,  recht  kräftige  Männer  wurden  und  in  glückli- 
cher Ehe,  die  mit  vielen  Kindern  gesegnet  ward,  bis  auf  diese  Stunde  le- 
ben.  8.  O  nania. 

Polyavemla   s.  Plethora. 

FolyMennia,  Verschleunung,  s.  Blennorrhoe a. 
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Polyehezia,  chronischer  Durchfall,  a.  Diarrhoen  habitualit, 
chronica. 

Polycholl»,  GaMsucht,  a.  Icterus  cholericus. 
Polygalla,  Überfluss  na  Milch,  t.  Galactirrboea. 

Polyidrosi*,  die  Schwei  •••acht  (Ailyen);  das  übermässige 

Schwitzen,  au  B.  bei  Febr.  bectica,  colliquativa  etc. 

Polyopia,  Polyopsis,  das  Viclaehen,  Brscheinen  des  Objecto-  in 
mehrfacher  Zahl  vor  den  Augen,  z.  B.  bei  Fehlern  der  Cornea. 

Polyopsidei  (foetw).   Sind  Leibesfrüchte  mit  mehr  als  Einem  Ge- 
sichte. » 

Polyplonla,  zu  grosse  Fettleibigkeit,  s.  Adiposis  morbosa. 

*  Polypus,  (von  nolvg,  viel,  und  ttovc,  der  Fuss),  Pseudometamor- 
phosis  polyposa,  Cercosis,  der  Polyp,  der  sogenannte  Schleimpropf, 
auch  bei  den  Alten  unter  den  Namen  Snrcoma,  Fwvjrus,  Excrescentia 
eamota,  Champüjnon  etc.  Torkommend.  Ist  eine  Afterorganisation  oder  Pseu- 
dometamorphose  eigener  Art,  gehört  nach  Rillen  (s.  v.  Gräfii  und  v.  WaU 
ther*»  Journal  der  Chirurgie  etc.  Bd.  XI.  Hft.  1.)  in  die  Kategorie  der  Af- 
terhautbildungen, ist  aber  nach  meiner  Ansicht  mehr  das  Product  eines  durch  ' 
theila  bekannte,  theils  unbekannte  Momente  herbeigeführten  alloplastischen 
Procesaes.  Der  Polyp  sitzt  auf  einem  dünnen  Stiele  (Fuss,  Wurzel),  und  er 
ist  stets  mit  einer  eigenen  Haut  umgeben;  er  bildet  sich,  nach  Citrus,  wahr« 
sebeinlich,  gerade  wie  die  Haare,  Nägel  und  Zehen,  mit  dem  äussersten 
Code  zuerst,  vergrössert  sich  erst  nach  un4  nach,  und  zwar  entweder  durch 
achichtenweisea  Ansetzen  an  die  Basis,  oder  durch  allmäliges  Einsickern  Ton 
dieser  Gegend  aus.  So  lange  die  Polypen  sich  selbst  überlassen  sind,  be- 
sitzen sie  eine  birnförmige  Gestalt,  legen  sich  gern  an  alle  benachbarten 
Theile,  mit  denen  sie  Adhäsionen  bilden;  sie  theilen  sich  manchmal  baum- 
artig in  Äste,  gehen  zuweilen,  wenn  sie  gereizt  werden,  in  Verhärtung, 
Verderbnis«  und  Kxulceration  über  (szirrhöser,  krebsartiger  Polyp),  entste- 
hen am  häufigsten  an  Stellen  mit  einer  losen,  laxen  Haut,  besonders  in  na- 
türlichen, nach  Aussen  sich  öffnenden,  aber  auch  in  innern  Höhlen,  deren 
Mündung  nicht  nach  Aussen  gekehrt  ist,  erregen  keine  Schmerzen,  und 
wachsen  aus  der  freien  Oberfläche  der  Schleimhäute  hervor,  daher  in  der 
Nasen-  und  Oberkinobackenhöhle,  im  Rachen,  Schlünde,  im  äussern  Gehör- 
gange, im  Mastdarm,  im  Uterus,  in  der  Vagina,  in  der  Blase  und  Urethra, 
im  Ii  lind-  und  Grimmdarm,  im  Herzen  etc.  wir  unterscheiden  nach  dem 
Sitze  folgende  Arten  des  Übels  t 

I.  Polypus  nasi,  Polypus  narium,  der  Netenpolyp.  Er  kommt  am 
häufigsten  vor,  ist  von  verschiedenem  A  nsehen,  verschiedener  Farbe  und 
Ccnsistenz  und  wird  roa  der  Nasenschleimbaut  überzogen.  Er_  sitzt  entwe- 
der nicht  weit  von  der  äussern  NasenötTnung,  oder  höher  hinauf;  im  letzte- 
ren Falle  tritt  er  meist  in  den  Schlund.  Wir  nehmen  verschiedene  Unterar- 
ten der  Nasenpolypen  an:  1)  Polypus  carnosus,  der  Fleischpo lyp,.  ist  die 
am  häufigsten  vorkommende  Uuterart,  bat  eine  rothe  Farbe  und  eine  solide, 
fleischähnliche  Bescbiflenbeiti  er  blutet  sehr  leicht;  ist  empfindlich  und 
schmerzhaft.  2)  Polypus  mucosus,  humoralis,  serosus,  der  Schleimpo- 
lyp; ist  von  schleimiger  Cunsistenz,  blei weisser  Farbe,  er  vergrössert  und 
verkleinert  sich  periodisch,  bei  Witterungswechsel,  so  dass  er  oft  hervor-, 
tritt,  bald  darauf  aber  wieder  zurücktritt  3)  Polypus  scirrhosus,  richtiger 
Polypus  in dur atus  (weil  der  Scirrhus  eine  von  der  polypösen  ganz  ver- 
schiedene After  Organisation  ist).  Kr  iat  hart,  fühlt  sich  zuweilen  selbst 
knöchern  an,  doch  hl  die  Härte  ungleich,  er  schmerzt  nicht  selten  und  geht 
leicht  in  Verscuwänog  über  (Polypös  carcinomatodes ,  richtiger  Polypus 
•xulceraos);  man  stnnt  ihn  auch  Polypus  maligous;  im  Gegensatze  dea 
Fleisch  pol  ypen,  de«  man  Polypus  benignus  genannt  hat.  4)  Pohjpus  vesici- 
formis,  der  Ulastnpelyp.  Er  ähnelt  einer  BalggcschwuUt,  einem  häu- 
tigen Sacke,  iat  hott  •  und  enthält  eine  Bähe  eiweiss-  oder  grütz artige  M&- 
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teric.  Jeder  dieser  Tier  verschiedenen  Polypen  hat  nur  eioe  Wurtel,  mei- 
stenteils, doch  nicht  immer,  von  dem  die  Ossa  spongiosa  der  Nase  überzie- 
henden 'I* heile  der  Schneiderschen  Schleimhaut )  oft  scheint  er  mehrere  Wur- 
zeln zu  haben,  indem  der  Poljp  bei  zunehmender  Grösse  durch  seinen  Druck 
in  der  Nasenschleimhaut  Entzündung  erregt  und  dann  hier  und  da  mit  ihr 
adhärirt;  oft  sitzt  die  Wurzel  in  den  Stirnhöhlen  oder  im  AirtW  Higbmori, 
im  Thränensacke.  Symptome  des  Nasenpotypen.  Anfänglich  meist  hef- 
tige katarrhalische  Zufälle,  Verlust  des  Geruch*,  öfteres  Miesen,  Krnytin- 
dung  von  Verstopfung,  Stockschnupfen ,  von  Schwere,  Reiz  in  der  Schleim- 


haut  SDÄter  Schleimiluss  aus  derselben.  Verschlimmerung  aller  dieser  Zufälle 


bei  feuchtem,  Besserung  bei  trockuem  Wetter,  zumal  beim  Schlei mpolypen. 
Die  Gestalt  des  Polypen  ist  anfangs  birnförmig,  bei  fortschreitender  Gröste  - 
nimmt  er  die  Form  der  Nasenhohle  an,  verbreitet  sich  nach  Toni  zur  äus- 
«  gern  "NasenÖflfnung,  verhindert  die  Respiration  durch  diese,  "uad  erschwert 
selbst  das  Niesen.  Zuweilen  geht  er  mehr  nach  Hinten,  steigt  in  den  Schlund 
und  ist  dann  oft  hinter  dem  Velo  palatino  zu  sehen,  Dysphagie  erregend, 
mit  dem  Wachsthume  auch  Zunahme  der  Zufälle  an  Intensität;  beim  Her- 
vortreten aus  der  Nase  entsteht  Ungestaltbeit,  Auseinandertreiben  der  Na- 
senbeine ,  Hemmung  des  Durchganges  der  Thränen,  Thränenfistel,  das  8e- 
ptum  nasi  wird  oft  nach  der  entgegengesetzten  Seite  gedrückt,  es  folgen 
nun  oft  Blutflüsse  aus  der  Nase,  heftige  Kopfschmerzen,  Eiterung,  Ver- 
schwörung, Ausfluss  stinkender  Jauche,  Caries  der  Nasenknochen  und  der 
Nachbarschaft.  Alsdann  ist  das  Übel  meist  unheilbar  und  hat  den  Tod  zur 
Folge.  Manchmal  geht  der  Fleichpolyp  zuerst  in  Verhärtung  über,  und 
diese  dann  in  bösartige  Verschwörung.  Nur  selten  Ist  er  ursprünglich  bös- 
artig, alsdann  yerräth  er  sich  durch  Schmerzen,  steinige  Härte,  Ausfluss 
stinkender  Jauche  aus  der  Nase  <  c  Ursachen.  Prädisposition  giebt 
mehr  das  weibliche  als  das  männliche  Geschlecht,  mehr  das  Kindes-  und 
Greiscnaitcr  als  das  Mannesalter.  Am  meisten  kommt  das  Übel  bei  der 
uberkräftigeu  Constitution  mit  Neigung  zu  Kopfcongestionen  vor.  Gelegent- 
liche Ursachen.  Sind  oft  unbekannt,  oft  aber  Verwundungen,  Contusionen 
der  Nasenschleimhaut,  Geschwüre  der  Nase,  Caries  usftium  nasi,  scharfer 
Schnupftabak,  der  die  Schleimhaut  reizt,  öfteres  Nasenhluten,  inveterirter 
Nasenkatarrh ,  Diathesis  syphilitica,  scorbutica,  scrophulosa,  arthritica,  kli- 
matische Einflüsse,  beschränkter  Lichleinfluss,  z.  B.  bei  Gefangenen.  Der 
Schleimpulyp  ist  eine  Auflockerung  der  Nasenschleimhaut,  entweder  der 
gauzen  Membran,  oder  nur  eines  Theils  derselben;  der  Blasenpulyp  gehört 
seiner  Natur  nach  zu  den  Balggeschwülsten  und  geht  nicht  immer  von  der 
Schleimhaut  aus.  Cur.  a)  Beim  Fleisch polypen  entfernen  wir  durch  Anti- 
■yphilitica,  Antiscrophufoaa,  Antarthritica  etc.  die  etwa  vorhandene  allge- 
meine Diathese,  welche  Cur  selbst  zuweilen  dann  noch  wirksam  ist,  wenn 
schon  Induration  und  Verschwärung  stattrindet.  Oft  vermögen  wir  keine 
innere  Ursachen  zu  entdecken;  hier  beschränken  wir  «ns  auf  topische  Mit- 


tel: bei  noch  kleinen  Polypen  öfteres  Berühren  mit  kaltem  Wasser,  mit 
Sohlt,  aluminis,  Aq.  Goulardi,  um  das  Wachsthum  desselben  wenigstens  zu 


Wir  schneiden  ihn,  wenn  er  äosserlich  ans  der  Nase  hervorragt,  mit  dem 
Messer  weg,  und  stillen  die  Blutung  mit  dem  Glüheisen.  Das  Wegätzen 
wird  jetzt  nicht  mehr  viel  angewandt,  weil  man  dadurch  meist  nur  die 
Oberfläche  zerstört,  ist  indessen  bei  grossen,  die  ganze  Nasenhöhle  ausfül- 
lenden Polypen  zu  empfehlen.  Man  trocknet  die  zu  ätzendon  Theile  sorg- 
fältig, bringt  die  mit  Charple  umgebene  Canule  eines  Tmikara  in  das  Nasen- 
loch, und  sticht  durch  diese  den  glühend  gemachten  Troikar  obngefähr  1 
Zoll  tief  in  den  Polypen,  um  ihn  dadurch  in  Bnuünöing  uad  Eiterung  zu 
setzen.  Letztere  befördert  man  noch  zugleich  durch  erweichende  Injectio- 
nen,  durch  Wieken,  die  mit  Unguent.  basilic,  mit  Zumtz  von  Pulv.  cantha- 
rid.  bestrichen  worden.    Auch  das  vorsichtige  Betupf«  mit  Butyr.  antimo- 


nii,  Solut.  vitrioli  albi  ist  hierzu  empfohlen  worden.  -  Bin  anderes  Heil- 
mittel Ist  die  Ligatur.  Wir  unterbinden  des  Fuss,  die  Wurzel  des  Polypen, 


beschränken.    In  den  meisten  Fällen 
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wodurch  Entzündung)  Eiterung,  Brand  and  Abfallen  des  Aftergewächses  ent- 

ttebt.   Zu  dieser  Operation  bedient  man  aich  der  Pplypenunterbinder  von 
0e«iWi,  Kclold,  de»  doppelten  Cyliaders  von  Lewret.    Da*  Deceult'sche  In-, 
etrumeut  paaat  am  besten  dazn,  man  appliciri  ee  wie  folgt:    Man  bringt  in 
eine  der  vordem  Nasenöffnungen  eine  ela<»tiiche  Sonde  (Bougie),  mit  eiuein 
Stil  et,  führt  diese  neben  dem  Polypen  bis  Uinter  das  Gaumensegel  und  bis. 
hinten  in  den  Mund.    Sobald  die  Spitze  der  Sonde  hinter  dem  Gaumense- 
gel zu  aehen  iat,  faaat  man  sie  mit  cioer  Zange,  zieht  das  Stilet  heraus, 
tpi  ans  dem  Munde  die  Sonde  selbst;  die  beiden  finden  dieser,  deren  eines 
nun  aus  der  Nase,  das  andere  aus  dem  Munde  hervorragt,    werden  ciuem 
Gehülfen  anvertraut«  und  an  das  aus  dorn  Munde  hervorragende  rinde  nun 
der  Unterbindung» faden  aus  Hanf,  Seide  (Silberdraht  oder  Pferd«; haare  sind 
nicht  so  gut) ,  und  die  Schlinge  geknüpft.    Bierauf  faaat  man  die  Sonde  tob 
Neuem,  zieht  aie  , durch  da«  Nasenloch  zurück  und  mit  ihr  zugleich  den 
daran  befestigten  Faden,  so  dass  Faden  und  Schlinge  aus  dem  Munde  hän- 
gen.   Ein  Gehülfe  hält  jene  beiden  dicht  vor  dem  Naseulocbe  mit  den  Fin- 
gern, ebenso  auch  daa  Ende,  welches  aus  dem  Munde  hängt;  man  bringt 
hierauf  den  aus  dem  Munde  hängenden  Kopf  dea  Unterbindungsfadens  durch 
die  DesamVsche  Bohre,  schiebt  diese  auf  jenem  bis  hinter  daa  Gaumensegel 
und  bis  an  die  Wurzel  des  Polypen,  bewegt  dann  die  Spitze  der  Köhre  um 
den  Kopf  desselben,  wodurch  eine  Art  von  Schlinge  mit  dem  Faden  ent* 
steht,  ergreift  darauf  die  am  Mundwinkel  festgehaltene  Schlinge  und  schiebt 
dieselbe  über  das  untere  finde  der  Röhre.    Darauf  ergreift  man  die  beiden 
finden  der  ans  der  Naie  hängenden  Schiinge  und  zieht  sie  aus  dieser  her-* 
aus;  die  Schlinge  gleitet  längs  der  Röhre  in  die  Höhe,  fasst  den  Unter  bin* 
dungsfaden  und  zieht  so  den  Polypen  aus  der  vordem  NacenöfTuung  heraus. 
Mau  zieht  hierauf  die  Röhre  zurück,  steckt  die  beideu  finden  dea  Unter- 
bindungsfadens  in  den  King  dea  am  Desault'schen  Instrumente  bcrindlichen 
Knotenschliesaers ,  schiebt  diesen  bis  zur  Wurzel  de«  Polypen  in  die  Höhe, 
und  wickelt  das  Ende  der  Ligatur  unten  in  die  Spalte.    Nach  geschehener 
Unterbindung  stellt  sich  gewöhnlich  bedeutende  Anschwellung  und  Schmerz 
ein,  daher  ein  Scarificiren  des  Polypen  oft  noihwendig  wird;  die  dabei  ent- 
stehende gefahrlose  Blutung  erleichtert  sehr.    Ist  sie  zu  stark,  so  zieht  man, 
um  sie  zu  stillen,  die  Ligatur  etwas  fester  an.    Hat  letztere  einige  Tage 
gelegen,  so  entsteht  Fäulnisa,  Ausfluss  stinkender  Jauche  aze  der  Nase,  wo- 
gegen Injectionen  Ton  Infus,  flor.  sambuci  mit  Oxymei  and  ähnliche  Gurgel- 
waaser  dienen.   Nech  7  —  9  Tagen  fällt  der  brandig  gewordene  Polyp  ab, 
nladaon  injiciren  wir  Bleimittel.    Ist  die  Wurzel  auszurotten,  so  bta  eine 
radicale  Cur;  iat  aber  davon  noch  ein  Stück  sitzeu  geblieben,  so  wächst  der 
Polyp  aofs  Neue  und  man  muss  noch  einmal  diese  Operation  anwenden« 
Die  Unterbindung  mit  dem  Levret'schen  Cylinder  geschieht  auf  folgende 
Art:  Nach  Entfernung  aller  Adhäsionen  des  Polypen  an  der  Mucosa  mittels 
eines  Mesners  von  Schildpatt,   fasst  man  die  Spitze  des  Poljpen  mit  einer 
Zange,  führt  um  diesen  die  Schlinge  des  Unterbind  ungsfadens,  bringt  den 
Cylinder  allmälig  höher  in  die  Nase,  und  wickelt,  wenn  man  hoch  genug 
damit  gekommen  ist,  die  ^»den  finden  dea  Fadens  um  die  Cylinder,  zieht 
jedoch  die  Schlinge,  um  deu  Polypen  nicht  zu  durchschneiden,  nicht  zu  fest 
zu,  oad  wickelt  den  Kopf  des  Uuterbindungsfadens  ab,  zieht  ihn  etwas  fester 
an  und  setzt  dieses  Manöver  fort,  bia  der  Polyp  abfallt ;  der  Cylinder  bleibt 
besten  während  der  Ligatur  in  der  Nase  liegen ,  obgleich  er  nach  dem 


Rath  Anderer  herausgenommen  werden  soll,  nachdem  Torher  die  8chu'nge 
durch  öfteres  Umdrehen  des  Cylinders  befestigt  worden.  Die  Operation  mit 
Lew?t'*  Cylinder  muss  der  mit  der  Desault'schen  Röhre  deshalb  nachstehen, 
weil  jener  zu  gross  und  gerade  ist,  den  Kranken  sehr  beschwert  und  ge- 
wöhnlich auch  nicht  hoch  genug  hinaufgeführt  werden  kann,  aus  welchem 
Grunde  auch  manche  sogenannte  Verbesserungen  mit  demselben  vorgenom- 
men worden  sind.  —  Ein  anderes  Operationsverfahren  zur  Heilung  ven  Na- 
senpolypen ist  die  Ausreissung,  Evulsion,  Exstirpation ,  unstreitig  die  beste 
Methude»  wobei  man  frigendermaaoen  verführt:  Nachdem  vorher  alle  AdiuV- 
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aionen  mit  einer  Sonde,  einem  Fischbeinstäbchen  oder  mittels  Schildpatt  ge- 
löst worden,  bringt  man  eine  Polypenzange  mit  kurzen,  aber  gehörig  brei- 
ten, et*»as  gekrümmten,  vorn  durchlöcherten,  inwendig  etwas  gerieften,  an 
der  Spitze  mit  kleinen  Zähnen  versehenen  Löffeln,  mit  nicht  zu  dünnen,  zu 
scharfen  Vorderrändern  und  ziemlich  langen  Handgriffen,  so  hoch  wie  mög- 
lich in  die  Nase  hinauf  (ein  grosser  Polyp  wird  zuvor  mit  einer  zweiten, 
ebenso  gestalteten  Zange  angezogen)  fasst  mit  derselben  möglichst  die  Wur- 
zel des  Polypen,  drehet  diese,  die  gerade  in  der  Aushöhlung  der  Zange  lie- 
gen muss,  dann  langsam  in  halben  Cirkeltouren  von  einer  Seite  zur  andern, 
zieht  dabei  aber  nur  wenig  an,  um  den  Polypen  auf  diese  Weise  allmälig 
zu  entwurzeln  und  wegzuschaffen.  Retsst  derselbe  ab  und  ergiebt  die  Un- 
tersuchung zurückgebliebene  Stücke,  so  müssen  diese  von  Neuem  exstirpirt 
werden.  Wichst  er  später  wieder,  so  ist  er  entweder  nicht  rein  ausgeris- 
sen, und  man  muss,  bat  dies  der  untersuchende  Pinger  entdeckt,  aufs  Neue 
operiren;  oder  der  Grund  davon  liegt  in  einem  Fehler  der  Nasensch leitn- 
hant  oder  wol  gar  der  Nasenknocben,  in  welchem  letztern  Falle  die  Stelle 
zu  kauterisiren  ist,  wozu  ein  durch  einen  mit  nasser  Leinwand  umwickelten 
Tubulua  eingebrachter  glühender  Draht  genommen  werden  kann.  Ist  eine 
innere  Ursache  an  der  Regeneration  des  Polypen  Schuld,  so  ist  diese  durch 
Interna  zu  heben.  Findet  schon  vor  der  Exstirpation  ein  starker  ichoröser 
Ausfluss  aus  der  Nase  statt,  so  erfordert  die  Ausreissung  Vorsicht;  denn 
leicht  gehen  Knochenstücke  mit  fort.  Hat  ein  Polyp  zwei  Arme,  deren  ei- 
ner in  die  Nase,  der  andere  (meist  der  grösste)  in  den  Schlund  hineinragt, 
so  muss  nicht  blos  das  Nasen-,  sondern  auch  das  Rachenstück  exstirpirt 
werden.  Letzteres  nimmt  man  gern  zuletzt  wegen  leicht  folgender  starker 
Blutung;  eine  gekrümmte  Zange  oder  das  Theden'sche  Instrument  pasit 
dazu  am  besten  (s.  Richter*»  Anfangsgründe  der  Wuodarzneikunst  Bd.  I. 
mit  Kopfern).  Bei  starker  Blutung  wenden  wir  kaltes  Wasser,  Essig, 
Branntwein,  Solut.  aluminis,  vitrioli,  Aq  Ttiedenii' mit  Wasser  etc.  an,  tara- 
poniren  mit  Charpie,  welche  mit  dergleichen  Stypticis  befeuchtet  worden, 
und  verstopfen,  kommt  das  Blut  durch  die  Choanen,  auch  diese  nach  den 
Regeln  der  Kunst  (s.  Haemorrhagia  narinm).  Oft  steht  die  Blutung 
erat  dann,  wenn  man  den  Rest  des  sitzengebliebenen  Polypen  gänzlich  mit 
der  Zange  exstirpirt  hat.  Die  auf  die  Ausreissung  folgende  Eiterung  ist  ge- 
wöhnlich nicht  atark  und  ohne  üble  Folgen.  —  In  neuern  Zeiten  bat  man 
Sur  Entfernung  der  Nasenpolypen  das  täglich  3— 6malige  Nehmen  einer  Priso 
von  Pulv.  berbae  mari  veri,  das  öftere  Bestreichen  des  Polypen  mit  Lauda- 
num  liquid.  Sydenhami  mittels  eines  Pinsels,  selbst  bei  harten  und  grossen 
Polypen,  mit  Nutzen  angewandt  (  Wasserfuhr).  Sitzt  der  Polyp  aber  weit 
hinten,  so  kann  man  mit  dem  Pinsel  nicht  gut  ankommen.  (Ich  habe,  wenn 
noch  Luft  durch  die  Nase  geholt  werden  konnte,  Laudtrtium  und  Wasser  mit 
Nutzen  in  die  Nase  aufziehen  lassen.  Most).  Nach  Hartmann  in  Dahme 
soll  der  Dorfbarbier  Jentzsch  schlimme,  von  Ärzten  fruchtlos  behandelte  Na- 
senpolypen durch  mehrere  Tage  fortgesetztes,  täglich  5  —  6mal  wiederholtes 
Berühren  mit  dem  Kopfe  einer  Nadel,  welche  in  eine  Mischung  von  OL 
vitrioli  und  Butyr.  antimonii  ana  getaucht  wird,  sowie  durch  Einspritzung, 
eine  Stande  vor-  und  nachher,  von  Blauwasser,  geheilt  haben.  Bei  starker 
Antchwellung  der  Augen,  der  Nase  wird  obiges  Reizmittel  in  gelinderem 
Grade  angewandt.  Der  Polyp  soll  hiernach  stückweise  aus  der  Nase  ge- 
gangen seyn.  Ist  das  letzte  Stück  abgegangen,  so  ätzt  er  die  Wurzelstelle 
eine  Minute  lang  mit  Höllenstein,  darauf  spritzt  er  täglich  einmal  Blau  Was- 
ser in  die  Nase;  hiernach  entstand  Niesen  und  dadurch  wurde  der  Ätzschorf 
sammt  den  noch  etwa  vorhandenen  Polypenresten  ausgestossen.  Zur  völli- 
gen Heilung  wird  dann  mit  Bals.  peruvian.  gepinselt  und  zur  Herstellung 
Oes  Geruchs  Horba  mari  veri  pulv.  eingeschoupft.  ö)  Die  Schleimpol)  pen 
darf  man  nicht  exstirpiren,  weil  dadurch  die  Nasenbeine  entblÖsst  werden 
und  leicht  Caries  folgt.  Wenn  sie  nicht  zn  gross  sind,  so  nützt  schon  daa 
Eiuschnupfen  von  Liquor  terrae  fol.  tartari,  von  Branntwein,  Solut.  alumi- 
nis, vitrioli  tibi,  La  ud  an  um,  bei  grössern  unterbinden  wir  nach  Desavli 
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fordert  Vorsicht,  ist  indessen  zur  Radicalcur  oft  noth wendig;  oder  wir  atzen 
mittels  der  Mischung  von  J entzieh.  Ist  die  Schleimhaut  in  ihrem  ganzen 
Umfange  aufgelockert,  hat  sie  Bich  in  Runzeln  gelegt  und  wird  dadurch  dio 
Nase  verstopft,  ao  lege  man  täglich  dickere  Darmseiten  in  die  Nase  und' 
achte  auf  Syphilis,  Einige  scariüciren  den  Polypen  und  aetzen  ihn  dadurch 
in  Eiterung,  die  ihn  allmälig  consumirt.  Ks  aoll  dadurch  in  Folge  der  Ver- 
narbung eine  solche  Zusammenziehung  in  der  Schleimhaut  entstehen,  dass 
dieselbe  sich  nicht  mehr  ausdehnen  kann.  In  vielen  Fällen  ist  aber  dio  Li- 
gatur vorzuziehen,  c)  Was  dio  Behandlung  dea  iudurirten  und  exuleerirten 
Nasenpolypen  betrifft,  ao  dient  hier  Folgende«  zur  Notiz:  Findet  nur  theü- 
weise  Verhärtung  statt*  iat  die  Wurzel  dea  Polypen  aber  noch  gut,  dann 
versuche  man,  uach  IVasserfuhr ,  zuerst  das  öftere  Bestreichen  mit  Lauda- 
num,  und  hilft  die»  nicht,  so  exstirpire  man.  Ist  der  Polyp  ganz  scirrhös, 
was  aber  ach  wer  zu  erkennen  iat,  «o  iat  dio  Prognose  beim  Atuureiaaen 
zweifelhaft;  soll  dieses  etwas  nützen,  so  nun  auch  die  Wurzel  entfernt 
werden.  Noch  bedenklicher  in  ihren  Folgen  iat  die  Exstirpation  bei  jauchi- 
ger Verschwörung.  Hier  vorsuche  man  lieber  die  Cor  fauliger,  Carcinoma- 
toser  Geschwüre  (e.  Ulcus  phagedaenicum,  carcinomatoaum,  so  r- 
didum).  d)  Beim  Blaaonpolypen  bleibt  die  Exstirpation,  wie  bei  Balgge- 
ecbwülsten,  wol  das  beste  Mittel. 

II.  Polypus  sinus  maxillnris.  Der  Polyp  in  den  obern  Kinnbackenhöh- 
len ist  schwer  zu  erkennen.  Er  nimmt  nur  langsam  zu,  dehnt  allmälig  den 
Kinobackenknochen  aus,  erweicht  denselben,  erregt  zuletzt  Anschwellung, 
Entzündung ,  Eiterung,  Caries  dea  Knochen«,  worauf  er  erst  äussernd)  zum 
Vorschein  kommt.  Ursachen.  Sind  die  allgemeinen  der  Polypen  und 
entweder  innere,  oder  blos  örtliche.  Cur.  Man  entferne  etwanige  innere 
Ursachen  durch  Antisyphilitica,  Antarthritica  et«.  Hilft  dies  nicht,  oder 
aind  jene  nicht  zu  entdecken,  so  ezstirpire  man  aogleich  den  Polypen,  indem 
man  die  Öffnung  im  cariösen  Knochen  erweitert,  die  Knochenränder  mit  ei- 
ner Zange  wegbricht  oder,  nach  Lamourier's  Methode,  die  Oberkinnbacken- 
t  böble  an  ihrer  ausgedehntesten  Stelle  öffnet  (a.  perforatio  an  tri 
Highmori).  Der  Kranke  musa,  um  die  Lippen  zu  erschlaffen,  beide  Kinn- 
backen fest  schlieseeo.  Man  faaat  sie  nun  im  Winkel  der  Höhle,  in  welcher 
der  Polyp  sitzt,  mit  einem  atumpfen  Haken,  und  zieht  aie  ao  in  die  Höhe, 
dass  die  Apophysis  malaris  des  Oberkiunbackena  entblusst  wird.  Dann 
werden  zuerst,  um  -die  genannte  Apophyse  bis  auf  den  Knochen  blosszule- 
gen,  die  äussern  Bedeckungen  kreuzweise  durchschnitten  und  darauf  mit  ei- 
nem Troikar  der  Knochen  durchstochen ,  das  Instrument  aber  zugleich  um- 
gedreht, um  die  Öffnung  zu  erweitern,  waa  nöthigeufaila  auch  mittela  einer 
kleinen  Zange  durch  Abbrechung  der  Knochenränder  geschehet)  kann.  Ala- 


mit  Lapis  infernalia  oder  mit  dem  Glüheisen.  Später  wendet  man  täglich 
reinigende  und  austrocknende  Injectionen  an  und  gebraucht  bei  etwaniger 
Caries  die  dagegen  geeigneten  Mittel:  Myrrhe,  Asant  etc.  In  einem  Falle 
heilte  man  durch  kleine  Gaben  Tart.  eraetic.  innerlich,  neben  leichter  nahr- 
hafter Kost,  durch  Resorption  ein  solches  Aftergebilde  (a.  Transsylvan.  Jour- 
nal of  Medic.  and  the  aaeociat.  Sciences  T.  I.  u.  II  ). 

Iii  Poh/pus  pharyngi*  s  faucium,  der  Schlund-  oder  Rachenpo- 
lyp. Er  entspringt  mit  seiner  Wurzel  im  obern  Tbeile  dea  Pharynx  oder 
Oesophagus,  hängt  nach  dem  letztern  hinein,  und  kommt  durch  einen  im 
hintern  '1  heile  der  Mundhöhle  angebrachten  Reiz,  durch  Würgen,  Husten, 
Erbrechen  zum  Vorschein»  Dysphagie,  Dyspnoe,  öfteres  Wärgen  und  an- 
dere schlimme  Zufälle  stellen  sich  meist  immer  bei  Zunahme  dea  Übels  ein« 
Cur.  Beim  Sitze  im  Rachen  Exstirpation  mittels  einer  etwas  langen  Po- 
«  lypeozange,  mit  welcher  er  ao  hoch  als  möglich  hinter  dem  Gaumensegel 
gefasst  werden  muss.  Auch  kann  man  ihn  mit  DetaulVs  oder  Thedeti* 
I jiß tr umente  unterbinden,  w as  indessen  mehr  ^^ch^wies  j^tccit  mach^^  doch  bleibt 
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uns,  wenn  er  hoch  eftzt,  oft  nichts  Anderes  übrig.  Beim  8it«  des  Polyp« 
1m  Oesophagus  musste  man  jenen  erst  durch  Würgen  und  Erbrechen  In  den 
Mund  bringen,  aber  Her  Kranke  kann  ihn  wegen  zo  befürchtender  Brstik- 
kungsgefahr  nicht  lange  im  Munde  halten  und  es  kann  hier  vielleicht  allein 
nur  noch  die  Ösophagotomie  retten,  nach  deren  Verrichtung  der  Polyp  auf- 
zuwiegen und  zu  unterbinden,  die  Öffnung  im  Oesophagus  aber  so  lang« 
offen  zu  erhalten  ist,  bis  der  Polyp  abgefallen;  ein  stets  bedenkliches,  nur 
sab  prognosi  dubia  zu  unternehmendes  Verfahren !  Ausserdem  achte  man 
nuf  etwAttige  innere  Ursachen,  nnd  gebe  dagegen  die  geeigneten  interna. 
JenHsth  vertilgte  Rachenpolypen  mit  einem  Gemisch  aus  Butyr.  antimonii, 
Lapis  infernalis  und  Oleum  vif rioli. 

• '  IV.  Pbhjpu*  meahu  anditorn  exterm.  Die  Polypen  im  äussern  Gehör- 
gange sind,  nach  Cnrtis,  ihrem  äussern  Ansehen  nach  den  syphilitischen 
Kondylomen  sehr  ähnlich;  Sie  kommen  gleichzeitig  mit  Krankheiten  den 
Trommelfelles  und  eiterartigem  Ausflus«,  aber  auch  ohne7 diese  vor.  Cvr. 
Bei  kleinen  Polypen  Betupfen  mit  Laudanum  Kn.  Syd.,  täglich  5  — 6mai, 
oder  Ausschneiden  mittels  einer  kleinen  Scheere  oder  eines  dünnen  Messen 
(Curti*),  Abdrehen,  Betupfen  der  Stelle,  wo  sie  gesessen,  mit  Höllenstein 
oder  Lapis  eausticus,  jedoch  ohne  das  Trommelfell  zu  beschädigen.  Bei 
eiterartigem  Ohrenfluss  Injectionen  von  Salbei,  Flieder,  mit  etwas  Tinea, 
myrrhae. 

V.  Polypus  intesrtini  refft,  Mastdarmpolyp.  Kr  ist  durchs  Fühlen 
mit  dein  Finger  leicht  zn  erkennen',  wenn  er  nicht  an  hoeb  sitzt;  nngewisn 
bleibt  die  Diagnose,  nenn  er  in  einem  andern  Tbeil  des  dünnen  oder  dicken 
Darms  oder  gar  im  Magen  sitzt  Beim  8tuhlgange,  sowie  beim  Proinpsua 
ex  ano  •  kommt  der  Mastdarinpolyp  leicht  zum  Vorschein;  zu  vermuthen  ist 
er  bei  erschwerter  Stuhlansleerung  mit  Tenesmus,  bei  blutigem  Schleimab» 
gnnge,  wenn  Blutstreifen,  Blutstropfen  auf  dem  Kotbe  sitzen;  von  Goldader- 
knoten und  syphilitischen  Kondylomen  unterscheidet  er  sich  durch  sein« 
stiel  förmige  Wurzel  Ursachen  sind:  Verletzung  der  Mastdarmschieini- 
faaftt  durch  Askariden,  Päderastie,  Syphilis.  Cur.  Bei  niedrigem  Sitz« 
Unterbindung  mittels  hevreV»  doppeltem  Cy linder;  auch  lasst  sich  ohne  die- 
le* Instrument  der  Faden  oft  leieht  anlegen.  Kann  man  den  Polypen  mit 
der  Stange  fassen,  so  ziehe  man  ihn  möglichst  weit  hervor  und  achneide  ihn, 
wenn  die  Wurzel  erreichbar  ist,  weg.  Bei  Syphilis  gebe  man  Mercurialien 
(s.  fott  lo  i).  Qraf^M  Und  v.  WnUhtr's  Journ;  f.  Chir.  etc.) 

VI.  :  Pofyjws  ufrrivtts,  Mrtropnbfpuit,  Cercem* }  der  Geb&rmott  erpo- 
1  y  p.  Dle*e  Polypen  sind  stets  birnförmig  gestaltet,  manchmal  speckig,  blut- 
arm (Cnrus),  aus  knorpelartigem,  faserigem  Gewebe  bestehend,  mit  einem 
dünnen ,  selten  breiten  Stiele.  Die  Dicke  des  Stiels  steht  nicht  immer  mit 
der  Grösse  des  Pulypen  im  Verhältnis;  nach  Wnlther  findet  eine  Überein- 
stimmung zwischen  der  Corisistenz  des  Uterus  und  der  dea  Polypen  statt. 
Sie  sind  von  der  Grösse  eines  Tauben-  bis  zu  der  eines  Hühnereies,  ja 
selbst  eines  Kinderkopfes,  mit  bald  kleinerer»,  bald  grösserm  Halse  und  glat- 
ter, selbst  zottiger  Oberfläche.  Sie  entspringen  am  häufigsten  aus  dem 
Fundus  uteri ,  seltener  aus  der  Innern  Seite  des  Mutterhauses  oder  aus  dem 
untern  ""Rande  des  Muttermundes.  Nach  Uorlacher  zu  öttingen  hat  der 
feste,  dicke  Polyp  als  die  häufigste  Form  die  Natur  der  Balggescbwftlste, 
ist  meistenteils  ein  Lipoma,  wächst,  gleich  diesem,  nach  der  iäxstirpation 
auch  nicht  sogleich  wieder,  und  kommt  selten  scirrhös  oder  exuleerirt  vor. 
Ht  er  gross,  so  ist  er  meist  blutarm;  manche  sind  schwammig,  andere  bln- 
tig;  häufig  sind  mehrere  zugleich  da.  Symptome.  Beim  Ursprünge  aus 
dem  Muttergrunde,  wo  er  noch  in  dem  Uterus  verweilt  (erstes  Stadium), 
ist  er  klein,  macht  wenrg  Beschwerden  und  Ist  schwer  zu  erkennen.  Sowie 
er  sich  aber  vergrößert,  dehnt  er  den  Uterus  aus,  der  Unterleib  schwillt 
an,  die  Menses  werden  profus,  hören  oft  aber  auch  ganz  anf,  und  die  Frau 
denkt  an  Schwangerschaft.  Im  zweiten  Stadium ,  wo  er  aus  dem  Uterna 
tritt,  öffnet  er  den  Muttermund,  im  dritten  Stadium  tritt  er  bei  zunehmen- 
der Vergrosscrung  in  die  Vagina,  entweder  allmaiig  unter  wehenartigen  Zu- 
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fallen,  oder  pl6tziich  nach  Korper-  oder  Gemfithierachutterungen,  Fall, 
Murz,  Schreck,  wobei  die  Wurzel  am  Mutter  gründe  sitzen  bleibt!  iu  Folge 
diese»  Vorfalls  entstehen  Spannung,  Ziehen  im  Kreuze,  Frost  schauer,  Co  i  tun 
fmpeditus,  Drücken  und  Drangen  in  der  Scheide,  im  Mastdarm,  Zusammeu- 
«iehung  des  Muttermunde»  um  den  Miel  des  Polypen,  dadurch  mehr  oder 
weniger  geänderter  Rückflnss  dea  Blutes,  mid  je  mehr  letztere»  der  Fall 
ist,  desto  stärker  ist  da»  WachsLhum  des  Polypen  schon  wegen  der  gros- 
sen Nachgiebigkeit  der  Scheide.  Ausserdem  Beschwerde«  beim  Koth-  und 
Harnlassen,»  öftere  Uhu  flösse,  her  vorgerufen  durch  Schreck,  heftige  Kör-, 
perbewegung;  später  Leukorrhoe,  Austtuss  ven  Serum,  durch  beide  Knt- 
iräaung,  schwäche.  Später,,  im  vierten  Stadium,  fäjlt  der  Polyp  aus  der 
Scheid«  heraus,  er  zieht  den  Muttermund  herab,  es  folgt  Prolapsus  uteri 
cum  inveraione,  do  durch,  wegen  Veränderung  der  Lage  der  Harn  blase,  Dys- 
urie ,  Strangurie ,  Iscburie ,  Schwere  in  den  Beinen;  es  gesellen  nick  trock- 
ner  Husten,  Dyspnoe,  Schlaflosigkeit  hinzu,  oberflächliche  Entzündung,  Ex- 
coriationeu  den  Polypen,  der  Genitalien«  Blut-  und  Jaucbeabsoaderun*;,  zu- 
letzt phthisiseker  Zustand,  Febris  bectica,  Abgang  Ton  faulem  Blute,  daher 
brauner,  stinkender  Ausfluss,  dessen  schon  /lern*  ( Carminum  Ubr.  V.  12.) 
gedenkt.  Hängt  der  Polyp  mit  der  Wurzel  an  untern  Rande  des  Mutter- 
mundes oder  nn  der  inner a  Seite  de»  Mutterhaus ,  was  aber  seltener  vor- 
kommt ,  so  liegt  er-  gleich  an  länglich  in  der  Muite  rscheide  und  erregt,  wenn 
«r  gross  wird,  dieselbe u  Beschwerden»,  wie  der  am  Fundus  uteri  entsprin- 
gende, jedoch  deshalb  seltnere  und  gelindere  Blutungen,  weil  die  Würze) 
nicht  vom  Muttermunde  eingeschnürt  wird;  auch  ist  nicht  immer  weisser 
Finsa  dabei.  FäUt  er  aus  der  Vaginn  vor,  so  folgt  ebenfalls  Prolapeua  uteri, 
jedoch  sine  inversione.  Selten  folgt  Ausstossung  des  Polypen  durch  die  Na- 
turkraft, wenn  er  auch  abgestorben,  ist  Erst  nach  langer  Dauer  und  bei 
bedeutender  Grösse  des  Polypen,  die  er  zuweilen  erreicht,  und  wenn  sich 
öftere  starke  Blutungen  eingestellt  haben,  folgt  Kntkräftung,  Zehrfieber  und 
Colliquation;  doch  giebt  es  auch  Fälle,  wo  Frauen  bei  sehr  grossen  Mutter- 
polypen wenig  Beschwerden  funken,  »ich  anscheinend  gesund  befanden,  selbst 
concipirten,  woran/  indessen  aus  leicht  einzusehenden  Gründen  meist  immer 
Abortus  oder  Frühgeburt  erfolgte  (s.  Hnhiff  in  v.  GrHfe't  und  v.  Wal* 
ther'*  Journ.  für  Chirtirgie  etc.  Bd.  X.  Hft.  4.).  Diagnose.  Im  ersten 
Stadium  ist  das  Übel  leicht  mit  Schwangerschaft  zu  verwechseln;  doch  dient 
das  gewöhnliche  Fortfltcssen  der  Menses,  der  Mangel  an  regelmässig  fort- 
dauernder, stufen  weiser  Anschwellung  des  Unterleibes  von  Monat  zu  Monat, 
welche  beim  Polypen  bald  schnell,  bald  langsam,  unregelmässig  von  Statten 
«eht,  der  Maugcs  ,«n  regelmässiger  Anschwellung  der  Brüste,  die  bei  der 
nie  zu  unterlassenden  Kxploratio  obstetricia  interna  nicht  wahrzunehmenden 
-Veränderungen  der  •Scheidenportton  (e.  Gravidita»)  des  Uterus,  die  bei 
der  Schwangerschaft  stattfinden,  die  fehlenden  Zeichen  durch  die  Ausculta- 
tiou  und  der  Mangel  der  Kiadesbewegungen  nach  den  ersten  30.  .Wochen 
cur  Unterscheidung.  Beim  Mutterpolypen  bleibt  die  rundliche  öiTnuag  des 
Muttermundes  oft*  Jahre  lang ,  und  trotz  des  abgelaufenen  Termins  der 
Schwangerschaft  erlslgt  doch  keine  Entbindung.  Carus  erkannte  in  einem 
Falle,  einen  >  von  andern  Ärzten  für  Carcinoma  uteri  gehaltenen  Mutterpo- 
lypen mittels  eines  als  Sonde  in  den  Uterus  geführten  Gcburtszaogenanns 
und  mittels  der  Hand  <«.  v.  SiehM»  Journ.  für  Geburtshülfo  etc.  Bd.  VII. 
8t.  S.  1828.);  von  Sidold  bediente  sich  zum  Sondiren  seines  gewöhnlichen 
Führungsstäbchens  von  Fischbein,  mit  dessen  spitzigem  Ende  er  den  Schwamm 
durchstach  und  dann  in  die  erheiterte  Öffnung  das  sondenförsiige  Bude  des 
Stäbchens  einführte;  um  einen  steckenden  Schmerz  zu  verursachen.  Das 
Kratzen  mit  dem  Nagel  des  Zeigefingers  an  dem  erweiterten  Polypen,  .  der, 
nach  Rihke,  dadurch  »ch urerzen  soll,  was  hei  Schwangerschaft  nicht  der 
Fall  ist,  ist  nach  v.  Sitbold  unzureichend  und  unzuverlässig.-  Schwierig  ist 
die  Diagnose  bei  zwar  selten,  jedoch  tsuweileu  zugleich  stattfindender  Schwan- 
gerschaft, wo  der  Comnkx  der  Zeichen  dieses  Leidens  und  der  Gravidität 
genau  int  Auge  gefaest  werden  tnusa.    Im  zweiten  Stadium  ist  der  Polyp 
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von   einem    proiapsus   uteri  sine   inversione  zu 
umgekehrt  l>irn förmige  Ge§talt,  die  der  des  Uterus  gerade  entgegengesetzt 
ist,  durch  die  Abwesenheit  einer  Kurohe  oder  Öffnung  (des  Muttermundes), 
durch  die  Unbewcglichkeit  oder  wenigstens  die  grossen  Beschwerden  bei  ▼er- 
suchter Reposition,  während  nach  vollbrachter  Rednction  bei  Prolapsus  uteri 
alle  Beschwerden  schwinden,  durch  die  Möglichkeit,  bei  eisen  Polypen  oder 
bei  mehreren  derselben  mit  einer  Sonde  «ehr  tief  in  den  Uterus  au  gelan- 
gen, wahrend  man  beim  Prolapsus  bald  anstösst  und  nicht  weiter  kommen 
kann.    Bei  einem  Prolapsus  uteri  cum  inversione  partin  Ii ,  womit  der  Polyp 
im  zweiten  Stadium  ebenfalls  verwechselt  werden  kann,  bat  die  Geschwulst 
eine  sphärische,  der  Polyp  eine  umgekehrt  birnformige  Gestalt;  jene  ist  un- 
terhalb nicht  durchbohrt,  oben  aber  vom  Mutterhalse  wie  von  einem  Ringe 
umgeben,  verursacht'  heftige  Schmerzen  bei  der  Berührung  und  überhaupt 
Deftigere  Zufälle  als  der  Polyp.    Im  dritten  Stadium  ist  ebenfalls  noch  Ver- 
wechselung mit  einem  Prolapsus  uteri  cum  inversione  partiali  möglich,  bei 
diesem  aber  Schmers  bei  der  Berührung,  umgekehrt  birnformige  Gestalt, 
unten  mit  einer  Öffnung,  gewöhnlich  mit  einem  V  orfall  der  Scheide  und  mit 
abweichender  Lage  der  Harnblase   und  Harnröhre  mit  einer  spannenden, 
ziehenden  Empfindung  in  der  Nieren-  und  Leistengegend,  und,  wenn  auch 
mit  Schwierigkeit,  doch  zu  reponiren.    Nach  Horlncher  ist  die  Unempfind- 
lichkeit  das  beste  Unterscheidungszeichen  des  Prolapsus  uteri  cum  inversione 
vom  Pohpen.    Von  den  von  Ciarice  beschriebenen  blumeakohlartigen  Auf- 
wüchsen am  Muttermunde  unterscheidet  sich  der  Polyp  dadurch,  dass  diene 
unregelmässig  gestaltet  sind,  nicht  aus  dem  Muttermunde  treten,  auf  einer 
grossen  Grundfläche  sitzen  und  mit  einem  wässerigen  Ausflusse  verbunden 
sind.    Der  Muttermund  ist  dabei  stets  etwas  offen  und  sie  fühlen  sich  wei- 
cher und  nicht  so  zusammenhangend  als  der  Polyp  an,  der  in  der  Regei  den 
Uterus  auch  mehr  ausdehnt,  so  dass  er  bis  ins  Hypogastrium  eine  Ge- 
schwulst bildet,  auch  schmerzt  er  bei  der  Berührung  mehr  als  jene,  die 
mehr  in  unregelmässigen  Portionen  wachsen.    Eine  Art  schwammiger  Ex- 
crescenzen  rtn  Uterus  beschreibt  Herbiniaux ,  die  Levret  „  Vwnces  '*  nennt, 
die  Rieh  auch  dnreh  jene  Zeichen  von  Polypen  unterscheiden  lassen.  Bei 
den  Polypen  am  Mutterhalse  und  Muttermunde  ist  die  Diagnose,  wenn  man 
genau  tonchirt,  leicht.    Ursachen     Prädisposition  giebt  der  jungfräuliche 
und  Frauenzustand,  der  letztere  sowol  nach  schon  froher,  als  nach  nie  statt- 
gefundener Coneeption,  vorzugsweise  wird  aber  das  Übel  durch  Sterilität 
begünstiet,  weil  dann  der  Uterus  die  ihm  angeborene  Neigung  zur  Plastict- 
tät  durch  Bildung  von  Pseudometamorphosen  zu  befriedigen  sucht.  Auch 
das  Alter  der  Decrepität  ist  dieser  falschen  Richtung  sehr  günstig.  Gele- 
gentliche Ursachen  sind  theils  örtliche:  rohe  Behandlung  beim  Accoucbement, 
Abortus,  Partus  praematuros  artificialia.  an  schnelle,  übereilte  Trennung  der 
Nachgeburt,  zurückgebliebene  8tücke  derselben,  entzündliche  und  spastische 
Affectionen  des  Uterus;  theils  allgemeine!  Menstruatio  nimia,  Metrorrhagie, 
vereitelte  Coneeption,  Molenschwangerschaft,  syphilitische  Sshleiminfarcten 
und  solche  Blennorrhoe  im  Genitalsystem,  übermässiger  Coitus,  Onanie. 
Die  nächste  Ursache  betreffend,  so  ist  das  Übel,  nach  Hufeland,  Folge  einer 
in  sich  zurückgedrängten  und  ausgearteten  Reproduciivität  des  Uterus,  ent- 
standen durch  vereitelte  Coneeption.    Nach  Heinethen  entsteht  der  Matter- 
polyp besonders  in  den  Jahren,  in  welchen  die  Natur  die  Fähigkeit  zur  Ge- 
schlechtsfortpflanzung ganz  oder  grösstenteils  verloren  hat,  oder  der  Trieb 
dazu  nicht  befriedigt  wird,  wo  dann  von  Zeit  zu  Zeit  die  plastische  Kraft 
des  Uterus  aufgeregt  wird;  nach  Citrus  ist  er  Folge  abnorm  angeregter  Bil- 
dungsthätigkeit  oder  Prodoctivität  der  Schleimbaut  des  Uterus,  von  welcher 
der  Polyp,  nach  Sunde! in  ,  auch  ausgeht.    Cur.    Entfernung  et  weniger  Ge- 
legenheitsursachen;  wo  diese  nicht  exis Liren  oder  der  Polyp  nach  ihrer  Ent- 
fernung nicht  schwindet,  muss  operirt  werden,  und  zwar  durch  die  Excision 
oder  durch  die  Ligatur.    Die  Ätzmittel  sind  hier  nickt  anwendbar,  ebenso 
wenig  das  Ausreissen,  wodurch  ein  Prolapsus  uteri  cum  inversione  erregt 
werden  kann.    Ausserdem  lehrt  die  Erfahrung,  dass  der  Polyp  nach  einmal 
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geschehener  Ausrottung  nicht  lcieiit  wieder  wächst,  wenigstens  nie  so  leicht 
als  der  Nasenpolyp.    Nach  Einigen  ist  die  Ligatur  vorzuziehen,,  weil  sie 
hier  nicht  soviel  Schmerz  erregt  als  beim  Nasenpolypen ,  der  Mutterpolyp 
weniger  empfindlich  ist,  meist  an  einem  dünnen  .Stiele  hängt,  und  Platz  ge- 
nug zur  Unterbindung  da  ist.    Leider  kann  sie  aber  nur  erst  nach  dem  Ein- 
treten des  Polypen  in  die  Vagina  vorgenommen  werden.    Sie  geschieht  mit- 
tels der  Polypenunterbinder  von  David,  verbessert  von  Klett,  von  Hunter, 
Desault,  Stark,  Nissen,  Herhiniaux,  Jörg,  Clarke,  und  des  doppelten  Cy- 
lindera  von  Levrei,  welcher  letztere  aber  länger  als  der  beim  Naseupolypen 
gebräuchliche  und,  um  der  Beckenaxe  zu  entsprechen,  gebogen  aeyn  muss, 
endlich  mittels  einer  andern  Art  von  Levret'schem  Instrument,  besteilend  aus 
zweien,  nach  Art  der  Smellie'schen  Geburtszange  mit  einandex  vereinigten 
Röhren,  sowie  mittels  der  Instramente  von  Götz  und  Rilke»    Die  Art  zu 
unterbinden  ist  folgende:     Man  legt  die  Patientin,  nachdem  vorher  der 
Mastdarm  durch  ein  eröffnendes  Klystier  entleert  worden,  mit  ausgespreizten 
Beinen  auf  einen  Tisch.,  und  zwar  auf  den  Rücken  und  mit  niedriger  Brust, 
lässt  sie  vom  Gehülfen  halten,  beseitigt  nun  die  Adhäsionen  des  Polypen 
ringsumher  mit  einem  flachen,  biegsamen  Stäbchen,  zieht  dann  den  Polypen 
mit  einer  Zange  gelind  nach  sich  und  bringt  eins  der  vorher  genannten",  mit 
öl  bestrichenen  und  mit  einer  Schlinge  versehenen  Instrumente,  am  besten 
das  von  Desault ,  von  Gört  oder  von  Herhiniaux,  bis  zur  Wurzel  des  Po- 
lypen ,  fuhrt  hierauf  die  Schlinge  des  Fadens  mittels  zweier  flacher  und,  um 
den  Faden  aufnehmen  zu  können,  gespaltener  Stäbchen  so  hoch  als  möglich 
um  den  Polypen,  um  seine  Wurzel  herum,  zieht,  wenn  diese  gehörig  ge- 
fasst  ist,  die  Schlinge  fest  zu,  oder  drehet  das  Instrument,  wenn  es  gerade 
ist,  einigemal  herum,  um  die  Wurzel  gehörig  einzuschnüren,  und  befestigt 
endlich  das  Instrument,  welches  unter  dem  Polypen  auf  das  Perinaeum  zu 
liegen  kommt,  mittels  einer  T-Binde  und  zieht  die  Ligatur  täglich  fester  zu- 
sammen.   Rahlff  empfiehlt  neuerdings  folgendes  Verfahren  als  das  zweck- 
mäßigste:   In  eine  einfache  silberne,  12  Zoll  lange  Röhre  von  der  Dicke 
einer  Scbreibfeder,  unten  mit  einem  Ringe,  und  an  der  obern  Öffnung  durch 
eine  Scheidewand  in  zwei  gleiche  Hälften  getheilt,  wird  ein  2-3  Schuh 
Janger,  biegsamer,  goldener  oder  silberner  Draht  gelegt;  dieser  ohne  In- 
strumente blos  mit  den  Fingern  mittels  jener  Scheidewand  zu  einer  Schlinge 
formirti  diese  Schlinge  aber  um  die  Wurzel  des  Polypen  geführt  und  dann 
durch  Anziehung  des  Drahts  und  Vorwärtsschieben  der  Röhre  verengert, 
und  endlich,  durch  Umdrehung  der  letztern  um  ihre  Axe,  die  Zusammen- 
schnurong  so  lange  fortgesetzt,  bis  der  Stiel  des  Polypen  gänzlich  zusammen- 
gedrückt wird  und  die  Blutung  und  schmerzhaften  Empfindungen  nachgelas- 
sen haben.    Die  Röhre  bleibt  nun  in  ihrer  Lage  fest  und  unbeweglich  lie- 
gen, und  wird  deshalb  mittels  einer  Binde  an  dem  Innern  Theile  des  Sehen- 
kels  befestigt.    Bei  wiedercintretender  Blutung  wiederhole  man  das  Zusam- 
mendrehen der  Röhren;  entsteht  Geschwulst  nach  der  Ligatur,  so  scarificire 
man  den  Pol\pen  und  schnüre  ihn  noch  fester  zusammen.    Bei  etwanigen 
Nervenzufällen  reicht  man  eine  Dosis  Opium,  bei  entzündlicher  Affection 
dient  gelindes  antiphlogistisches  Verfahren,    Schwierig  ist  nach  Rahlff'  diese 
auch  nach  HerhoUU  bewährt  gefundene  Unterbindungsmetbode  nur  bei  sehr 
grossen,  die  ganze  Mutterscheide  ausfüllenden,  sehr  schwer  zu  umschlingen- 
den Polypen.  Clarke'' s  Unterbindungsmethode  ist  ihrer  Einfachheit  wegen 
zu  empfehlen.    Man  legt  nämlich  die  Kranke  mit  angezogenen  Knien  auf  die 
Enke  Seite  (nach  Heinecken,  dem  Übersetze*  der  Clarke'scben  Schrift:  Über 
die  Krankheiten  des  Weibes  etc.  Hannover,  1818.  2  Theile,  lieber  auf  den 
Rücken  mit  niedriger  Brust  und  erhobenem  8teisse,  wie  bei  der  Wendung), 
und  dehnt  die  äussern  G eachlechtstheile,  falls  sie  nicht  weit  genug  sind,  aus,  1 
bringt  hierauf  den  geölten  Zeigefinger  der  linken  Hand  durch  die  Vagina 
zum  Stiele  des  Polypen ,  führt  dann  einen,  nach  der  Gestalt  der  Geschwulst 
gebogenen  Metallstab,  an  welchem  sich  die  1  :gatur  befindet,  mit  der  rech- 
ten Hand  nach  der  8telle  des  Polypen  hin,  wo  der  Zeigefinger  der  andern 
Hand  liegt,  hält  mit  diesem  Finger  den  Faden  fest,  leitet  den  Stab  vorsich- 
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tig  um  die  Wurzel  des  Polypen  bis  wieder  auf  die  erste  Stelle,  sucht  anch 
den  Theil  des  Fadens,  welcher  um  den  Polypen  gefuhrt  ist,  mit  dem  Finger 
festzuhalten  und  zieht  den  Metallstab  heraus.  Ferner  zieht  man  nun  mittels 
eines  doppelten,  an  dem  einen  Ende  eine  Öse  bildenden  Drahtes  die  beiden 
nach  Aussen  hangenden  Enden  des  Fadens  durch  eine  silberne  Röhre,  welche 
so  lang  seyn  muss,  dass  sie  vom  Fusse  des  Polypen  an  bis  1  oder  l'/2  Zoll 
über  denselben  hinausreicht,  führt  diese  Röhre  vorsichtig  bis  zum  Stiel  des 
Polypen,  zieht  nun  die  Fäden  an,  und  befestigt  sie  .an  den,  am  untern  Ende 
der  Röhre  befindlichen  kleinen  Griffen.  Die  Röhre  darf  sich  nicht  verrücken; 
täglich  wird  die  Ligatur  fester  angezogen  und  laues  Wasser  in  den  Uterus 
gespritzt.  Ist  der  Polyp  durchschnitten,  so  nimmt  man  ihn  mit  den  Fingern 
(oder  mit  Oslander' i  Nachgeburtszange)  heraus.  Nach  der  Unterbindung 
schwillt  der  Polyp  anfangs  auf,  dann  wird  er  welk,  gangränös  und  stirbt 
nach  einigen  Tagen  ab.  Injectionen  von  Infus,  herbae  serpylli,  salviae  sind 
des  Übeln  Geruchs  wegen  alsdann  noth wendig.  Bei  Harn-  und  Stuhlverhal- 
tung dienen  der  Katheter  und  eröffnende  Kly  stiere,  bei  starker  Blutung  in- 
nerlich Tinct.  cinnamomi  und  gelind  reizende,  adstringirende  Injectionen  In 
Scheide  und  Uterus,  nach  Carus  von  Decoct.  chinae  mit  Aqua  calcis,  Infus, 
chainomillae,  serpylli  und  Tiuct.  myrrhae,  wornach  sich  die  Beschaffenheit 
des  Eiters  bessert.  Dabei  unterstütze  man  die  Kräfte  durch  nahrhafte  Kost, 
China,  zuletzt  Eisenbäder  und  Eisenbrunnen.  Gewöhnlich  fällt  der  Polyp 
4 — 9  Tage  nach  angelegter  Ligatur  mit  letzterer  ab,  oder  man  nimmt  ihn 
heraus.  Das  vom  Fusse  des  Polypen  zurückbleibende  Stück  wichst  selten 
wieder,  wahrscheinlich  weil  es  durch  Resorption  oder  Eiterung  entfernt 
wird.  Nach  Thomm  Arthur  Slone  zu  London  findet  die  Resorption  nur 
statt  bei  Polypen  von  fester  Substanz  und  mit  dünnem  Stiele;  weiche  oder 
solche  mit  breiter  Grundfläche  wachsen  gern  wieder.  Oft  fällt  der  Polyp 
plötzlich  aus  der  Scheide  heraus  und  es  entsteht  Prolapsus  uteri  cum  inver- 
sione.  Kr  ist  in  diesem  Falle  an  der  Wurzel  fest  zu  unterbinden,  unter« 
halb  der  Ligatur  schneidet  man  ihn  alsdann  ab  und  reponirt  darauf  den 
Uterus.  Wird  nach  einigen  Tagen  die  Ligatur  nicht  lockerer,  schnei- 
det sie  alsö  nicht  ein,  schwillt  der  Polyp  nicht  an,  eitert  er  auch  nicht; 
so  ist  die  Ligatur  wahrscheinlich  ohne  Wirkung  geblieben,  und  die  Wurzel 
desselben  ist  vermuthlich  sehr  sehnig,  knorpelig,  wo  dann  die  Excision 
indicirt  ist.  Entstehen  nach  der  Unterbindung  heftige  Schmerzen,  Fieber, 
Entzündung,  so  muss  mau,  nach  Carus,  die  Ligatur  lösen;  oft  ist  sie  zu 
fest  angelegt  oder  der  Uterus  mit  gefasst.  Injectionen  von  Infus,  flor.  cha- 
momill.,  Herb,  byoseyami  und  Rad.  valerianae  und  bei  Krämpfen  innerlich 
Opium,  dabei  Sorge  für  Stuhl-  und  Haruausleerung  sind  hier  höchst  nö- 
thig.  Um  den  Polypen  auch  schon,  bevor  er  in  die  Scheide  getreten,  um 
die  oft  bedeutenden  Blutungen  zu  heben,  durch  die  Ligatur  zu  vertilgen, 
räth  Ulsamcr  innerlich  das  Seeale  cornutum  an,  welches  den  Polypen  durch 
Beförderung  der  Wehen  in  die  Scheide  treiben  soll.  Dieses  Mittel  ist  aller- 
dings zu  versuchen;  denn  im  Stadium  2  und  5  wird  die  Unterbindung  we- 
gen Schwäche  und  Febris  hectica  oft  schon  bedenklich.  —  Statt  der  Liga- 
tur, welche  Manche  wegen  geringerer  Gefahr  von  Blutungen  oder  wegen 
nicht  zu  befürchtender  Verletzung  der  Mutterscheide  vorziehen,  preisen  An- 
dere wieder  die  Excision,  welche  die  Freunde  der  Ligatur  nur  bei  sehniger 
Wurzel  gestatten.  Sie  soll  schmerzloser  und  kürzer  seyn,  audh  nur  selten, 
und  leicht  zu  stillende  Blutungen  erregen  (Oslander,  Carus,  Horlachtr,  v.Sie- 
lolä),  ist  besonders  indicirt  bei  dicken,  festen  Polypen,  mit  massig  dickem 
Stiele,  auch  mit  weniger  Schwierigkeiten  auszuführen  als  die  Ligatur;  die 
Schnittwunde  heilt  bald,  der  Uterus  zieht  sich  nach  und  nach  zusammen  und 
es  folgt  kein  übler  Ausfluss.  Man  bedient  sich  zur  Ausschneidung  des  Poly- 
pen am  besten  der  von  Mayer,  Carus  u.  A.  sehr  gerühmten  und  auch  höchst 
zweckmässigen  v.  Siebold'schea  Scheere,  zieht  mit  einer  Zange,  oder,  wenn 
der  Polyp  gross  ist,  mit  einem  scharfen  Haken  denselben  behutsam  und  all- 
mälig  so  weit  aus  der  Vagina  (oder  man  befördert  sein  Austreten  durch  den 
Gebrauch  des  Mutterkorns),  bis  man  ihn  mit  der  genannten  Scheere  auf  die 
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Mayer  (Diatert  de  polypis  uteri.  Berel.  1822.)  beschriebene  Methode 
des  Hrn.  v.  Siebold  abschneiden  kann.  Weniger  zweckmässig  ist  dazu  ein 
krummes  Bistouri.  Folgf  Prolapsos  uteri,  so  macht  man  nach  Kxcieion  des 
Polypen  sogleich  die  Reposition.  Später  werden  mehrere  Tage  hindurch 
Injectionen  von  Serpyllum,  Salbei,  Cbamomille  etc.  angewandt. 

.VII.  Pohjptis  vnginae,  der  M utte r ach eiden poly p  ist  entweder 
ein  von  der  Schleimhaut  der  Scheide  ausgehendes  Fleischgew&chs  (Fleisch- 
polyp) mit  einem  dünnen  Stiele  oder  einer  breitern  Basis,  und  von  speckat- 
tiger  Beschaffenheit,  oder  es  ist  eine,  in  Gestalt  einer  Wurst  vorliegende 
Auflockerung,  ein  Vorfall  der  erschlafften  Innern  Schleimhaut  der  Scheide, 
also  ein  wahrer  Schleiropolyp.  Beide  sind  leicht  durchs  Gefühl  zu  entdek- 
ken  und  zu  unterscheiden,  sie  lind  meist  mit  Fluor  albua  verbunden,  erre- 
gen Schmerzeu,  doch  ohne  die  Stuhl-  und  Harnausleerung  zu  stören,  und 
nicht  selten  liegt  ihnen  Syphilis  zum  Grunde.  Cur.  Bei  syphilitischer 
Grandlage  innerlich  Mercur.  Weicht  er  dadurch  nicht  oder  ist  er  andern 
Ursprungs,  so  binden  wir  ihn  mittels  des  Levret'schen  doppelten  Cylinders 
ab.  Sitzt  er  am  untern  Theile  der  Scheide,  so  kann  man  den  Faden  mit 
blosser  Haud  anlegen.  In  manchen  Fällen  kann  man  dicht  unter  der  Ligatur 
den  Polypen  mit  Nutzen  abschneiden.  Beim  Scüleiaipolypen  kann  man,  be- 
vor man  operirt,  adstringirende,  stärkende  Injectionen  mit  Laudanum  ver- 
suchen. 

VIII.  Pohjpxa  urethrae,  Harnröhrenpolyp.  Kr  sitzt  meist  vorn 
in  der  Harnröhre,  ist  warzig  und  kondylomatös.  Ursachen  sindt  Reizung 
durch  Bougics,  Blutcoagulum  in  Folge  von  Blutungen  aus  der  Harnblase,  der 
Harnrohre,  syphilitische  Dyskrasie.  Cor.  Treten  sie  aus  der  Harnröhren- 
mündung, so  kann  man  sie  mit  der  Zange  fassen  und  wegschneiden.  Geht 
dies  nicht  an,  so  lege  man  nach  und  nach  dickere  Wachskerzen  in  die  Harn« 
röhre,  um  diese  mehr  und  mehr  auszudehnen,  oder  den  Polypen  durch  Ent- 
zündung und  Eiterung  zu  zerstören. 

IX.  Polypus  vericae  uruutriae.  Der  Polyp  der  Harnblase  hat 
entweder  einen  dünnen  Stiel  oder  eine  breite  Basis.  So  lange  er  klein  ist, 
erregt  er  keine  Schmerzen,  bei  Zunahme  desselben  entstehen  verschiedene 
Urinbeschwerden,  selbst  Hämaturie;  bei  Weibern  tritt  er  nicht  selten  aus 
der  Harnröhre.  Zu  erkennen  ist  er  durch  die  Untersuchung  mittels  elnea 
silbernen  Katheters  oder  der  Steinsonde,  welche,  wenn  man  damit  die  Ge- 
schwulst berührt,  nicht  den  hellen  metallischen  Ton  dea  Blasensteins  giebt, 
auch  natürlich  weicher  ist)  ferner  durch  die  Abwesenheit  der  dem  Blatcn- 
steine  eigenen  Symptome  (s.  Lithiasis),  die  fehlenden  Schmerzen  bei  Er- 
schütterungen des  Körpers  durch  Fahren,  Reiten  etc.  Ursachen  sind: 
Blutcoagula  in  Folge  von  Nieren blutung,  Blasenhämorrhöe,  acute  und  chro- 
nische  Cystitis,  Ezcoriation  und  Exulceraüon  der  Blasenschleimhaut  Cur. 
Wir  entleeren  den  Harn  durch  den  Katheter,  drucken  dadurch  den  Polypen 
zurück  und  appliciren  dann  reinigende  Injectionen.  Weicht  er  hiernach  nicht, 
nehmen  die  Harnbeschwerden  immer  mehr  zu,  so  hat  man  den  Blasenhals 
aufgeschnitten,  die  Blase  gereinigt  und  darin  mit  Glück  den  Polypen  unter- 
bunden. Die  Operation  erfordert  indessen  eine  geübte  Hand  nnd  vorher  ei- 
nen scharfen  Diagnostiker.  Tritt  der  Polyp  bei  Weibern  aus  der  Harnröhre, 
so  sieht  man  ihn  vorsichtig  mit  einer  Zange  noch  mehr  hervor  und  drehet 
ihn  ab  ,  oder  mau  legt  die  Ligatur  an.  C.  A.  Tott. 

Polyrrhoea*  Proftumum  (J.  P.  Frank).  Iat  jede  zu  starke  Abson- 
derung einer  Flüssigkeit  (des  Speichele,  der  Galle,  dea  Samens  u.  a.  w.), 
ein  verstärkter  Auafluss. 


t,  Dickleibigkeit,  Flaiachüberfluss,  a.  Adipoaia. 

Polytrophl»,  zu  starke  Ernährung,  Überoährung,  welch« 
die  Anlage  zu  rein  entzündlichen  Leiden  begünstigt. 

Polyureala,  zu  häufiger  Abgang  des  Harns,  z.  B.  bei  Dia- 
betes ,  bei  Steiubeschwerdcn  etc. 
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Portos  (o  7ro»'o;)i  der  8chmerz.  tthrpolrates  gebraucht  das  Wort 
von  mehreren  Arten  de»  Schmerze«,      aoch  Dolor. 

Pomphollx,  s.  Pemphigus. 

Porocele,  Stein  brach.  Ist  ein  falscher  oder  wahrer  Bruch  am 
Unterleibe  mit  »teinigen  Concrementen. 

Forrlgo,  Pityriasis,  a>  Herpes  furfuraceus  und  Tinea  ca- 
pitis. , 

Porus  (o  7ta>Qog).  Ist  eine  steinharte,  meist  kalte  Geschwulst, 
,  zumal  an  dm  Gelenken,  also  dasselbe,  was  Tophus. 

Poftthfj»»  Ist  ein  kleiner  Abs« css  des  Augenlides,  welcher 
über  den  Rand  desselben  vorsteht  (Paul.  Jeffin.). 

Poftthttlfl,  s.  InfUmmatio  praeputil 

PosthonciM,  Geschwulst  der  Vorhaut,  des  männlichen  Gliedes,  s. 

Gunorrboea. 

Potomanfa,  Vinolcntia,  die  Trinksocbt,  s.  Mania  a  potu. 

Pototromoparanoea,  der  Sauf  er  Wahnsinn  mit  Zittern,  der  Zit- 
terwahti*inn  der  Trinker,  s.  Delirium  tremens. 

Praedisposftfo,  prnedisponens  causa  morbi,  die  Anlage,  die  Dis- 
positiv zu  irgend  einer  Krankheit,  a.  Constitutio,  piatbesis  und 
Morbus. 

PraenerVAtiv*  (remedia),  s.  Prophylactica. 
Prehenftio,  s.  Catale^sis. 

Preflbyonosos,  Morbus  senettuti*  vegetae.  Ist  jede  Krankheit  des 
kräftigen  AHers:  als  Dyspnoe,  Asthma,  Stranguric,  Apoplexie  etcM  a.  Mor- 
bus senum. :  . 

Presbyogphacelu«,  der  Brand  der  Alten,  e.  Gang  raena  se- 
nilis. 

*  Prcstoyopia,    Presbylia,   Amblyopin   proximorum ,    Visus  senilis, 
die  Fern-  oder  Weitsichtigkeit.    Bei  diesem  Augen  fehler  sieht  der 
Kranke  die  ihn  umgebenden  Gegenstände  nnr  deutlich  auf  eine  grossere  Ent- 
fernung als  die  von  15—20  ZoU.    Ein  solcher  Kranker  heis.it  Presbyop*, 
im  Gegensatze  zu  dem  Myop*  oder  Kurzsichtigen  (s.  Myopie).  Zuweilen 
findet  auf  dem  einen  Auge  Presbyopie,  auf  dem  andern  Myopie  statt  (fiott- 
seau).    Ursachen  sind:  Habituell  gewordene  Verengerungen  der  Pupille, 
die  Gewobaüeit,  »elbst  junger  Leute,  bestandig  entfernte  Gegenstände  zu 
betrachten,  zu  viel,  aber  auch  zu  wenig  Humor  aqoeus,  zu  flache  Horn  ha  gl 
oder  Krystalllinse,  beide  als  Folge  des  herannahenden  hohen  Alters,  einen 
atrophischen  Zustandes  des  Auges  oder  schwächender  Krankheiten  überhaupt, 
die  Kxtraction  der  Linse  bei  Cataracta,  zuweilen  auch  innere  Krankheitsur- 
sachen.   Die  nächste  Ursache  ist  zu  langsame  Brechung  der  ins  Auge  fal- 
lenden Lichtstrahlen,  welche,  noch  ehe  sie  sich  in  einen  Brennpunkt  sam- 
meln können,  gänzlich  zerstreut  auf  die  Netshaut  fallen,  und  sich  erst  hinter 
dieser  in  einen  Focus  vereinigen,  so  dass  kein  deutliches  Bild  auf  der  Neu- 
haut  zu  Stande  gebracht  werden  kann.    Cur.    Radicale  Hülfe  ist  nur  mög- 
lich, wenn  das  Übel  in  jüngern  Jahren  und  aus  schwächenden  Krankheiten 
»jnd  Einflüssen  entstand,  wogegen  allgemeine  und  örtliche  Roborantia  nützen. 
Der  Kranke  muss  soviel  als  möglich  nahegelegene  Objecto  betrachten  und 
penau  zu  erkennen  sich  bemühen.    In  andern  Fällen  helfen  palliativ  linsen- 
förmig oder  biconvex  geschliffene  Brillen,  deren  Focus  naeh  dem  Grade  de« 
Ubeia  zu  bestimmen  ist.    Im  Allgemeinen  dienen  anfangs  schwache,  nach 
Umständen  allmälig  schärfere  Gläser.    Man  wende  solche  Brillen  nicht  za 
spät  an,  sondern  sobald  man  mittlere  Druckschrift,  ».  B.  Corpus  Fractnr, 
nicht  mehr  ohne  Beschwerde  in  der  gewohnten  Entfernung  lesen  kann ,  und 
sobald  man  zu  jeder  Arbeit  immer  mehr  Licht  zn  haben  wünscht.  Viele 
Greise  verderben  ihre  Augen  gänzlich,  indem  sie  gleich  anfangs  zu  scharfe 
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Gläser  wählen.  Ist  die  Sehkraft  auf  beiden  Augen  verschieden,  so  müssen 
die  Glaser  zu  einer  Brille  verschieden  gewählt  werden.  Auch  ista  gut,  wenn 
man  für  das  Tageslicht  schwächere,  für  das  künstliche  Licht  stärkere  Bril- 
len hat.  CA.  To».  < 

Priapismus.  Ist  krampfhafte  und  meist  schmerzhafte 
Steifigkeit  des  männlichen  Gliedes  ohne  Wollustgefühl  oder  Ge- 
schlechtstrieb 5  ein  Symptom  bei  bedeatenden  Gonorrhöen,  bei  Phimose  and 
Paraphiuiose  etc.  (s.  auch  8  Pityriasis). 

Procldentt»,  s.  Prolapsoe. 

Proctagra,  froctalgia,  Afterschmers,  ein  Symptom  verschie- 
dener Leiden  in  und  am  After.  Man  statuirt  demnach  eine  Proctagra  apo- 
stematira,  arthritica,  fistulosa,  inflninrnatoria,  intertrigindsa ,  rbeumatica, 
saoguinea,  srybalota,  traumatica,  ulcerosa,  venerea  uud  verminosa. 

Proctagra  «.  Proctnlyia  apostematica  ,  s.  Abscessus  ani. 

Proctltifl,  s.  Inflammatio  intestini  recti. 
Proctocele,  t.  Prolapsus. 
Prortoptoma,  s.  Prolapsus. 

Proctorrhagia,  s.  Haeroo  rrhagla  ventricoli  et  iutesti- 
noron. 

Proctorrhoea»  Afterflnss,  Abgang  von  Blut,  Schleim  etc.  aus 
dem  After.  8.  die  Artikel  Abscessus,  Blennoreboea  intestini  recti, 
Pistula  ani,  Ha em o rrhoid es  mucosae,  Polypus  intestini 
recti  etc. 

Prodromu»,  Vorbote,  Vorläufer  einer  Krankheit,  s.  Morbus. 
Productio,  s.  Prolaps ns. 

Proeccrlflia,  Procrisis,  die  Vorkrise,  so  frühzeitige  Krise, 
weon  die  kritischen  Stoffe  zu  früh  und  roh,  ohne  gehörige  Kochuog  ausge- 
leert werden,  worauf  leicht  Rückfälle  folgen  (ßalen,  Hippokrnte*,  Emöeft.  ß\) 

Profluvttim,  Ausfluss;  daher  Profluvium  alvj,  sanguinis,  seminis, 
urinae ;  s.  Diarrhoen,  H  aemor  rhagia,  Pollutio,  Diabetes. 

Pjrofunlo,  s.  Haemorrhagia. 

Pro{rnosis,  Prognose,  Vorhersagung  Ober  den  Ausgang 
einer  Krankheit.  Aus  einer  richtig  gestellten  Prognose,  sowol  in  acu- 
ten als  chronischen  Kraukheiten,  erkennt  man  deu  grossen  uud  wahren 
praktischen  Arzt;  nichts  erwirbt  ihm  grösseres  Vertrauen,  als  die  richtige 
Vorherverkündigung  des  guten  oder  schliaimen  Ausgangs  der  Krankheit,  nichts 
erregt  bei  dem  Publicum  grösseres  Misstrauen ,  als  falsches  Prognosticiren. 
Da  jede  Krankheit  ihren  normalen  Verlauf,  ihre  Zeit  und  Ordnung  hat,  so 
muas  der  kenntnissreiche  Arzt  häufig,  zumal  bei  acuten  Übeln,  schon  heute 
wiesen,  wie  der  Kranke  sich  morgen  oder  übermorgen  befinden  wird.  Klug 
ist*  vom  Arzte  gebandelt,  mit  seiner  Prognose  vorsichtig  zu  seyn  und  sich 
nicht  zu  bestimmt  auszudrücken,  wenn  er  nicht  ganz  seiner  Sache  gewiss 
ist.  • —  Richter  giebt  in  seiner  speciellen  Therapie  den  sehr  unmoralischen 
Rath,  die  Prognose  eher  etwas  zu  schlimm,  als  zu  gut  zu  stellen.  „Wird 
es  dann  schlimmer  —  sagt  er  —  ao  hat  man  es  vorbergesagt,  und  wird  es 
besser,  hat  man  eine  grosse  Cur  gemacht.1*  Dagegen  sagt  ganz  richtig 
Le  Roy  (Abhandl.  von  den  Vorherkündigungen  in  hitzigen  Krankheiten. 
A.  d.  Franz.  Leipz.  1787.  Vorred.  S.  VIII):  „Die  Rechtschaffenheit  ver- 
trägt sien  keinesweges  mit  dergleichen  Kunstgriffen,,  die  überdem  die  Ach- 
tung derjenigen  sehr  oft  untergraben,  die  sie  anwenden,  indem  eutweder 
ihre  Marktschreierei  entdeckt  wird,  oder  indem  sie  sich  der  Gefahr  aus- 
setzen, für  Unwissende  gehalten  zn  werden,  weil  der  Ausgang  oft  ihrer 
Prognose  widerspricht.*'  Auch  nehme  sich  der  Arzt  in  Acht,  Sterbenden 
noch  grosse  Gläser  Arznei,  auf  Tage  berechnet,  zn  verordnen,  wodurch  er 


toranz  darthut,  indem  er  den  Zustand  des  Kranken,  den  mauche  * 
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Krankenwärterin  richtig  taxirt,  verkennt.  Mit  Vorsicht  und  Schölling  mos» 
der  Arzt  die  Angehörigen  des  rettungslosen  Kranken  stets  über  die  wahre 
Lage  des  Letztern  in  Kcnntniss  setzen;  dies  erfordert  seine  Ehre,  sein  Ruf; 
aber  dem  Kranken  selbst  den  bestimmten  Tod  zu  prognosticiren,  ist  grau- 
sam, gefühllos.  —  Eine  richtige  Prognose  zu  stellen,  lernen  wir  einzig  aus 
der  Beobachtung  und  Erfahrung.  Sehr  gross  war  bierin  Hippohr  atet;  seine 
Schriften  enthalten  einen  grossen  Schatz  in  prognostischer  Hinsicht;  eben  so 
die  Werke  von  Galen,  Celsus ,  Sydenham,  Bagliv ,  lluxhnm,  Boerhnave, 
v.  Swieten,  de  Haen,  St  oll,  Vogel,  J,  P.  Frank  etc.  Nicht  einzelne  schlimme 
oder  gute  Zeichen  der  Krankheit  bestimmen  die  Prognose.  Ein  richtiger 
Überblick,  eine  richtige  Schätzung  aller  Zeichen  im  Zusammenhange  ist  zur 
Stellung  einer  wahren  Prognose  erforderlich  (s.  Pezold,  de  prognosi  in  fe- 
bribus  acutis.  Lips.  1778). 

*  ProIapflUff,  ProcidenHa,  ProducHo,  Prominentia,  Ectopia,  Propeden- 
tia,  Proptoma,  Ptosis,  Proptosis,  Casus,  der  Vorfall;  der  Prolapsus. 
Ist  ein  sichtbarer  Austritt  irgend  eines  Eingeweides  aus  seiner  Höhle  und 
normalen  Lage,  und  von  einer  Hernie  nur  dadurch  verschieden,  dass  letz- 
tere noch  mit  einem  besondern  8ack  (Bruchsack)  umgeben  ist,  während  der 
Prolapsus  ohne  solchen,  sowie  das  Eingeweide  in  seiner  Höhle  sonst  ru- 
het, da  liegt.  (Hiernach  findet  also  zwischen  Prolapsos  und  Hernie  conge- 
nita, da  diese  letztere  gleichfalls  keinen  Bruchsack  bat,  kein  Unterschied 
statt.  Most.)  Ursachen.  Trennung  oder  Nachgeben  der  Befestigungs- 
mittel, z.  B.  der  Muskeln,  Häute  etc.,  des  forgefallenen  Tbeila  in  Folge 
äusserer  oder  innerer  Veranlassungen.  Die  Folgen  eines  Prolapsus  sind  ver- 
schieden nach  Verschiedenheit  des  vorgefallenen  Theils,  nach  der  Art  und 
dem  Grade  des  Vorfalls;  daher  nicht  gut  unter  einen  allgemeinen  Gesichts» 
punkt  zu  bringen;  jedoch  mehr  oder  weniger  gestörte  Function  des  prola- 
birten  Theils.  Die  wichtigsten  Tbeile,  welche  vorfallen  können,  sind  der 
Augapfel,  die  Cornea,  Chorioidea,  Iris,  die  KrystaUlinse,  das  Corpus  vi- 
treu m,  die  Schleimhaut  der  Lippen,  die  Luft-  und  Speiseröhre,  der  Ute- 
rus, die  Harnblase  und  der  Mastdarm,  deren  hier  gedacht  werden  soll; 
ferner  der  Vorfall  des  Zapfens,  der  Zunge,  des  Magens  und  Herzens,  die 
schon  oben  abgehandelt  worden  sind,  s.  Angina  uvularis,  Glossocele, 
Hernie  cordis,  Hernie  ventriculi. 

Ptolapsus  ani,  mtestim  recti,  Archoptosis ,  Proetoptosis ,  Sedes  procidaa,  ' 
Proctocele,  Exnnia,  Vorfall  des  Mastdarms,  des  Afters.    Wir  unter- 
scheiden 

A.  Prolapsus  tetius  recti,  besser  Procidentia  recti  im  engern  Sinn, 
Vorfall  des  Mastdarms  mit  seinen  Hinten.  Die  Symptome 
sind  nach  Dauer  und  Grad  des  Übels  verschieden.  Ist  es  frisch,  so  sieht 
das  Vorgefallene  blntroth  aus;  doch  ist  das  Rectum  nicht  sehr  schmerzhaft, 
auch  nicht  sehr  empfindlich  gegen  die  Luft.  Ist  der  Prolapsus  aber  schon 
alt  und  gross,  so  ist  der  Schmerz  oft  bedeutend,  es  können  oft  Blutun- 
gen und  Proctitis  dnreh  Constriction  des  8phincter  ani  erfolgen.  Das  Übel 
wird  dann  leicht  habituell  und  zieht  Desorganisation,  Cellocitaten,  Ver- 
dickung, Versch warung ,  selbst  Brand  nach  sich.  Das  Sitzen,  Gehen  und 
die  Leibesöffnung  macht  viele  Schmerceo,  es  kommen  leicht  dyspeptische 
Zufälle,  Abmagerung  und  Hektik  unter  solchen  Umständen  und  bei  ver- 
säumter Hülfe  hinzu.  Diagnose.  Von  einem  Hämorrhoidalknoten  ist  das 
Übel  leicht  zu  unterscheiden,  eben  so  von  Intussusception  eines  Theils  des 
Kolons  oder  Coecums  durch  die  mindere  Länge,  denn  solche  Einschiebnngen 
sind  oft  1  Fuss  lang,  der  Prolapsus  kaum  3  Zoll,  auch  hängt  letzterer  mit 
dem  Sphinkter  zusammen,  daher  die  Unmöglichkeit  zwischen  dem  Anus  und 
der  Geschwulst  den  Zeigefinger  einzubringen  und  diesen  völlig  berumzufüh- 
ren, was  doch  bei  der  Kinschiebung  des  Kolons  etc.  angeht  Ursachen. 
Das  Kindes*  und  Greisenalter  prädisponirt  wegen  Zartheit,  Schwäche  und 
Atonie  der  Muskelfasern  am  meisten  zu  dem  Übel.  Gelegenheitsursachen 
sind  harter,  seltener,  mit  Drängen  verbundener  Stuhlgang,  Entleerung  der 
Kxcrcmeute  auf  perforirten  Nachtstühlen ,  zumal  bei  Kindern ,  wodurch  ein  . 
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erweichender,  erschlaffender  Kly  stiere,  daher  die  Häufigkeit  des  Übels  zu 
Kämpf  8  Zeiten,  Missbrauch  drastischer  Purganzen,  der  Emmenagoga,  der 
Anthelminthica ,  der  Stuhlzäpfchen,  lange  anhaltende  Durchfälle,  zumal  bei 
Kindern  zur  Zeit  des  Zahnens,  Dysenterien,  chronischer  Tenesmos,  Hä- 
morrhoiden, Desorgaoisationsfchler  des  Mastdarms,  Prolaptus  vaginae,  Bla- 
aensteine,  starkes  anhaltendes  8chreien,  Husten,  Blasen  von  Instrumenten, 
Aufbebung  schwerer  Lasten,  schwere  Geburtsarbeit,  Schreck,  wodurch  Läh- 
mung des  Sphinkters  erfolgen  kann;  die  nächste  Ursache  ist  eine  durch  La- 
xität,  Atonie  des  Mastdarms  und  seiner  Muskeln  herbeigeführte  Umstülpung 
(Inversion)  der  Mastdarmhäute  und  Hervortreten  derselben  durch  den  Sphüi 
et  er  ani.  Cur.  Bei  frisch  entstandenem  kleinen  Vorfall,  wo  das  Darm- 
stück frisch  und  gesund,  und  weder  geschwollen  noch  entzündet  ist,  sorge 
man  zuerst  für  Harn-  und  Stuhlentleerung,  setze  deshalb,  wo  es  nöthig  ist, 
ein  erweichendes  Klystier.  Alsdann  reponire  man  den  Prolapsus,  indem  der 
Kranke  sich  auf  Knie  und  Ellenbogen  stützt,  durch  einen  langsamen,  anhal- 
tenden, gelinden,  gerade  einwärts  gehenden  Druck  mittels  der  mit  öl  be- 
strichenen Handfläche,  oder,  nach  Rosenstein  und  Copeland,  mittels  eines 
in  warmes  Wasser  und  Rothwein  getauchten  Schwammes.  Gelingt  dies  Ver- 
fahren nicht  und  ist  der  Vorfall  sehr  gross  und  lang,  so  lässt  man  die  Na- 
tes  von  einander  halten,  beölt  die  Zeigefinger  beider  Hände  und  schiebt  eine 
Partie  des  Vorfalls  erst  mit  dem  einen  Finger,  dann  mit  dem  andern,  ehe 
ersterer  weggezogen,  hinein,  und  fährt  so  abwechselnd  fort,  bis  die  Repo- 
sition völlig  geschehen  ist.  Um  einen  neuen  Vorfall  zu  verhüten,  der  leicht 
beim  Stuhlgänge  wieder  erfolgt,  dienen  24stündige  Rückenlage  mit  erhöh- 
tem Kreuze,  Vermeidung  des  Hustens,  Niesens,  Drängens,  Lachens,  Um- 
schläge und  Injectionen  von  kaltem  Wasser,  Solut.  aluminis,  Decoct.  quercus, 
gallar.  turcicar.  mit  Opium,  Bestreuen  mit  Pulv.  myrrhae,  euccini,  sang. 
draconU,  Bestreichen  mit  Tinct.  thebaica,  Sorge  für  leichte  Leibesöffnung, 
Kntfernuug  der  Gelegenheitsursachen,  für  Kinder  ein  Nachtstuhl  ohne  Stuhl- 


nicht  drängen  können,  bei  Erwachsenen  am  besten  ein  Nachtstuhl,  dessen 
Sitzbreit  eine  geneigte  Fläche  hat,  damit  der  Stuhlgang  in  einer  der  auf- 
rechten nahe  kommenden  Stellung  geschehe  (Copeland).  Klein  streuet  vor 
der  Reposition  Pulv.  gummi  arabici  und  colophonii  ana  auf  den  Prolapsus; 
SundcÜH  räth  Fomentationen  von  warmem  Rothwein,  Langenbeck  das  Ein- 
bringen von  Eis  in  Form  von  Kerzen  an.  Gegen  die  allgemeine  Laxität 
gebe  man  innerlich  Decoct.  chinae  und  andere  Tonica.  Ist  der  Vorfall 
gross  und  schon  mehrere  Stunden  alt,  so  entleere  man  zuerst  die  Harnblase, 
lege  dann  den  Kranken  auf  den  Bauch,  mit  erhöhtem  Steiss  und  auseinander 
gespreizten  Schenkeln,  oder  man  lasse  ihn  sich  anf  Knie  und  Ellbogen 
stützen  und  von  einem  Gehülfen  die  Natea  auseinander  ziehen,  versuche 
dann  mittels  der  beölten  Finger  die  Zurückbringung  auf  oben  angezeigte 
Weise,  schiebe  zuletzt  den  Zeigefinger  tief  ein,  damit  keine  Falten  entste- 
hen und  die  Lage  des  Mastdarms  die  normale  wird.  Fällt  der  Darm  aber 
wieder  vor,  so  mache  man  erst  kalte  Umschläge  und  reponire  dann,  wie 
unten  beim  habituellen  Prolapsus  gelehrt  wird.  Bei  einem  entzündeten, 
sehr  angeschwollenen,  durch  den.  Sphincter  ani  krampfhaft  eingeklemmten 
Prolapsus  ist  zuerst  oft  ein  Aderlass ,  selbst  bis  zur  Ohnmacht,  indicirt,  um 
die  Theile  zu  erschlaffen;  dann  wendet  man  kalte  Umschläge  an  und  ver- 
sucht hinterher  vorsichtig  und  ohne  Gewalt  die  Zurückbringung.  In  einigen 
Fällen  leisteten  Umschläge  von  lauwarmem  Bleiwasser  noch  bessere  Dienste; 
von  Hnselberu  empfiehlt  sie  ganz  besonders  und  meint,  dass  kalte  Um- 
schläge das  übel  oft  verschlimmerten.  Bei  spastischer  Einklemmung  müssen 
warme  Umschläge  von  Herb,  hyoseyami,  Sem.  papaver.  und  Semmelkrumen, 
auch  Clysmata  antispasmodica  (s.  diese)  angewandt  werden,  desgleichen 
Dampfbäder ,  innerlich  Pulv.  Doweri.  Gelingt  die  Reposition  dann  nicht 
und  ist  Gefahr  des  Brandes  da  (man  halte  indessen  nicht  jeden  dunkeln, 
bläulichen  Prolapsus  gleich  für  brandig.  Most),  so  achneide  man  den  Snlün- 
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cter  ani  an  derjenigen  Stelle,  wo  die  8trictur  am  stärksten  iit,  auf  der 
vorsichtig  eingeführten  Hoblsonde,  seit  wärt«  des  Sphinkters  mit  einem  ge- 
knöpften Bistouri  ein.    Dies  Verfahren  ist  dem  Einbringen  des  Speculum 
ani ,  um  das  Orificium  zu  erweitern,  vorzuziehen.    Nach  dem  Einschnitt 
gelingt  die  Reposition  leicht.    Nur  selten  ist  das  Einschneiden  ndthig,  meist 
immer  gelingt  die  Reposition,  wenn  man  hei  Ruhe  and  zweckmässiger  Lage 
des  Kranken  nur  einige  Stunden  vorher  unausgesetzt  den  Prolapsus  kalt  fo- 
nientirt,  wodurch  sich  sein  Umfang*  verkleinert.    Bei  Brand  des  Vorfalls 
stossen  sich  oft  die  sphaeclösen  Stellen  des  Darms  ab  und  .der  übrig  ge- 
bliebene Theil  lasst  sich  dann  leicht  zurückbringen.  —    Bei  habituellem 
Prolapsus ,  wo  das  Übel  chronisch  ist  und  oft  wiederkehrt,  reponirt  der 
Kranke  in  der  Regel  selbst.    Zur  Radicalcur  dienen  Entfernung  aller  et- 
wanigen  Gelegenheitsursachen,  Stärkung  des  laxen  Mastdarms  und  seiner 
Muskeln  durch  Injectionea  von  Solut.  vitrioli  albi,  kalte  Bäder  und  Um- 
schläge, Klystiere  von  kaltem  Rothwein,  Deco  ct.  quercus,  Erhaltung  der 
Leibesöffnung  durch  Oleum  Ricini.    Misalingt  die  Cur,  and  fallt  der  Darm 
demnach  wieder  vor,  so  reponire  man  den  Vorfall  und  erhalte  ihn  in  dieser 
Lage  mittels  einer  einfachen  T-Binde,  an  deren  Beinstück  ein  dem  Orificium 
ani  entsprechendes,  mit  adstringirenden  Mitteln  befeuchtetes  and  gegen  die 
Aftermündung  anzudrückendes  Siück  Waschschwamm  oder  ein  ovales  Char- 
piepolster  nebst  Compressen  zu  befestigen  ist.     Auch  die  Bandagen  von 
Goochj  Camper  y  Brüuninijhftmen  etc.   (s.  BeWt  Wundarzneikunst.   Bd.  2. 
S.  248.  Tab.  IV.    Bernstein,  Lehre  des  chirurg.  Verbandes.  Jena,  1802. 
8.  £00)  sind  hier  zu  empfebleo.    Da  sie  aber  alle  nur  das  Orificium  ani 
verschliessen ,  aber  nicht  im  Stande  sind,  den  erschlafften  Mastdarm  in  sei- 
ner Lage  zu  erhalten ,  so  hat  Levrei  angerathen,  ein  Stück  Schweins  dann, 
das  am  obem  Ende  zugebunden  und  etwas  angefeuchtet  ist,  in  den  Mast- 
darm zu  bringen-,  alsdann  mit  Luft  aufzublasen  und  onten  zuzubinden,  am 
so  den  Mastdarm  in  der  normalen  Lage  zu  erhalten.    Bei  inveterirten  Vor- 
fällen ist  aber  diese  Methode  unanweudbar.    Cattisen  führt  einen  Schwamm 
in  den  After,  den  er  mittels  eines  silbernen  Speculum  wie  ein  Pessarium 
befestigt,    Andere  bringen  Tampons  ein,  die  aber  leicht  Tenesmas  and  Ver- 
stopfung machen.     Richter  befestigt  einen  hohlen   elfenbeinernen  Cylinder 
auf  das  Schenkelstück  einer  T-  Binde,  oder  besser  von  Gummi  elasticum  und 
an  den  Wänden  durchlöchert,  um  Arzneien  dadurch  einzubringen.  Andere 
schneiden  das  prolabirte  Mastdaroistöck  an  seiuer  Grundfläche  ab  and  be- 
rühren das  blutende  Ende  mit  dem  Glüheisen,  theils  um  sicherer  die  Blu- 
tung zu  stillen,  theils  um  den  Tonus  des  Rectums  zu  heben.    Bei  Frauen- 
zimmern kann  man  den  reponirten  Mastdarm  durch  ein  in  die  Scheide  ge- 
brachtes Pessarium  oder  durch  den  Pickel'schen  Mutterzapfen,  oder  durch 
die  Vorrichtung  von  Mcnde  (s.  dess.  Krankheiten  d.  Weiber.  Th.  2)  leich- 
ter in  seiner  Lage  erhalten.    Die  schonendste  und  beste  Methode,  den  Vor- 
fall radical  zu  heilen,  ist  die  von  Dupuytren  (s.  v.  Gräfe's  u.  v.  WaMhcrs 
Journ.  f.  Chirurgie  etc.  Bd.  V.  Hft.  3.  8.  524),  nach  welcher  man,  wenn 
der  Vorfall  reponirt  worden,  mit  einer  an  der  Spitze  abgeflachten,  am  be- 
sten mit  der  Gräfe'scben  Ectropium pincette  (s.  Becker' $  Lit.  Annal.  d.  ges. 
Hcilkde.  1829.  Märzstück),  eine  grossere  oder  kleinere  Anzahl  der  strahlen- 
förmigen Palten,  die  als  Thcile  des  erschlafften  Sphinkters  vom  Rande  des 
Anus  convergirend  nach  der' Mitte  hinlaufen,  1  —  1  %  Zoll  aus  dem  After 
hervorzieht,  sie  in  die  Höhe  bebt,  und  von  ihnen  mit  einer  in  den  Mast- 
darm so  hoch  als  möglich  gegen  den  laxen  Sphincter  ani  geführten,  nach 
der  Fläche  gekrümmten  Scheere  mit  schmalen  Blättern  so  viele  Falten  ab- 
trägt, als  die  Grösse  des  Mastdarmvorfalls  und  die  Schlaffheit  des  Sphin- 
kters es  erfordert.    Zuweilen,  muss  das  Verfahren  selbst  wiederholt  werden. 
Von  Amman  schneidet  nie  unter  vier,  lieber  mehrere,  schmale,  möglichst  lange 
Falten  ab,  vermeidet  am  letzten  Tage  vor  der  Operation  auch  Abführungs- 
inittci,  und  stillt  die  etwa  arterielle  Blutung  durch  die  Ligatur  oder  durchs 
Glüheisen.    Andere  bringen  Eise}  linder  ein.    Bleiben  Schmerzen  beim  Stuhl- 
gange  zurück  ,  so  injtcirt  Ammon  warmes  Baumöl  in  den  Alter.    Die  Wie-/ 
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derkehr  des  Prolapsus  wird  durch  die  »ich  bildende  Narbe,  dnreh  Verenge- 
rung des  Orißduiu  ani  and  durch  Zusammenziehung  des  8chliessmuskels  ver- 
hütet. Die  Dupuytren'sche  Methode  ist  In  jedem  Atter  und  in  allen  Fallen, 
wo  die  Öffnung  des  Afters  nicht  durch  Induration  oder  Scirrhus  krankhaft 
verändert  ist,  anwendbar.  Bei  veraltetem,  nicht  wieder  reponirtem,  nicht 
sehr  entzündetem,  aber  verhärtetem,  aufgelockertem,  verdicktem,  wuchern- 
dem Vorfalle  räth  Schmucker  (Chirurg.  Schriften  Bd.  II.  S.  502)  lange  forfr- 
gesetzte  Umschläge  von  kaltem  Wasser,  Bis,  Salmiak  Solution,  von  Decocten 
certheilender  Kräuter,  oder,  wo  diese  nicht Tielfen,  Scarificationen  des  Vor- 
falls, Versetzen  denselben  in  Eiterung,  Aualeerung  der  stockenden  Säfte,  htn7 
terher  die  Reposition.  Nach  Desauit  ist  ein  lange  anhaltender,  schwacher, 
allmälig  zu  verstärkender  Druck  mittels  einer  Binde  sehr  nützlich.  Wo  die- 
ser Druck  nicht  anwendbar  oder  ohne  Nutzen  ist,  exstirpire  man  den  vor- 
liegenden Klumpen,  besonders  die  degenerirten,  nicht  mehr  brauchbaren  Darm- 
häute, deren  Stelle  im  Innern  schon  andere  Theile  eingenommen  haben, 
dicht  hinter  dem  Orificiom  ani,  unterbinde  alsdann  die  blutenden  Gelasse, 
oder  berühre  sie  mit  dem  Glübeisen,  und  man  wird  davon  guten  Erfolg  se- 
hen (s.  v.  Ftxniep»  Notizen.  Bd.  18.  No.  IS). 

B.  Prolapse  membranae  mucosae  rectiy  Anatrojthe  recH  8w ediaur, 
Vorfall  der  Schleimhaut  des  Mastdarms  allein.  Symptome« 
Anfangs  zeigt  sich  nur  eine  kleine  Hautfalte,  die  meist  nnr  beim  8tuhlgango 
sichtbar  ist,  wenig  Beschwerden  und  Schmerz  macht,  nur  bei  hartem  Stuhl- 
gange etwas  schmerzt,  aber  nach  den  entleerten  Excrenienten  entweder  von 
selbst  oder  durch  einen  gelinden  Druck  des  Kranken  leicht  zurückgeht» 
doch  allmälig  bei  Vernacblä»siguog  sich  dergestalt  vergrössert,  dass  sie  be- 
deutend aus  dem  After  tritt  und  als  Geschwulst  erscheint,  die  durch  ihr 
Gewicht  und  ihre  Dicke  nahe  gelegene  Organe  mechanisch  drückt,  vermöge 
ihrer  Last  bei  jedem  Reize  erscheint,  beim  Gehen  und  Sitzen  belästigt,  die 
grössten  Beschwerden,  zumal  beim  Stuhlgange,  macht,  doch  durch  Reposi- 
tion für  den  Augenblick  beseitigt  werden  kann.  Mit  der  Zeit  wird  die 
sonst  zarte  und  weiche  Mastdarmschleimhaut  durch  den  Reiz  der  Luft,  durch 
die  Reibung  an  den  Kleidern  etc.  in  Entzündung  und  Exulceration  versetzt, 
•ie  wird  schwammig,  indnrirt,  varikös,  so  dass  sie  die  Gestalt  eines  kuge- 
ligen Ringes  erhält ,  Blut  und  stinkende  Jauche  absondert,  alsdann  die  Re- 
position unmöglich  macht,  die  Gesundheit  zerrüttet,  die  Verdauung  stört 
und  so  Zehrfieber  und  Tod  zu  erregen  im  Stande  ist  Ursachen.  Hiehcr 
gehört  jede  anhaltende,  dauernde  Reizung  und  Blutcongestion  nach  dem 
Mastdarm,  bewirkt  durch  Alles,  was  einen  zu  profusen  Schleim-  und  Blut- 
hämorrhoidalfluss  erzeugen  kann,  eine  durch  extravasirtes  Blut  herbeige- 
f Harte  Erschlaffung  und  dadurch  Abtrennung  der  Mastdarmschleimhaut.  Das 
Übel  ist  also  dasselbe,  was  H&morrhoidalgeschwulst  ist,  nnr  mit  dem  Un- 
terschiede, dass  das  Übel  mehr  chronisch  und  nur  zuweilen  als  Symptom 
der  Hämorrhoiden  vorkommt,  obgleich,  wenn  es  erscheint,  nur  als  solches 
zu  betrachten  ist  (Copeland,  Richter,  Toti).  Cur.  Ist  das  Übel  noch 
nicht  bedeutend  und  die  Schleimhaut  noch  unverletzt,  so  streue  man  Pulv. 
giimm.  arab.  und  colophonii  ana  auf,  wende  Decoct.  qoercus  mit  Alaun, 
Kssig,  Rotbwein  an  und  behandle  durch  Interna  das  Grundübel,  gebe  auf- 
lösende Kxtracte,  erhalte  weichen  Stuhlgang  durch  Bitterwasser,  und  gebe 
bei  Torpor  und  Atonie  der  Gedärme,  nach  Uowthip,  Infus,  cort.  chinae, 
was  aber,  da  das  Übel  hämorrhoidaliscber  Natur  ist,  Vorsicht  erfordert, 
höchstens  zur  Nacbcur  und  nach  voraufgeschickten  Resolventibus  dient. 
Uberhaupt  panst  hier  die  innere  Cur  der  Hämorrhoiden  und  der  ihnen  zum 
Grunde  liegenden  Cachexia  atrabilaris  (s.  d.  Art.).  Ist  der  Vorfall  bedeu- 
tend, schon  veraltet,  habituell,  oder  ist  die  8chleimbaut  degeoerirt,  so  be- 
rühre man,  um  eine  adhäsiv«  Entzündung  derselben  zu  erregen,  den  Pro- 
lapses mit  dem  Glüheisen,  welches  vergessene  Verfahren  neulich  wieder  von 
tilwjkens  und  Gent  gerühmt  worden  ist.  Cojteland  empfiehlt  die  Ligatur, 
welche  nach  Entleerung  der  Gedärme  zur  Zeit,  wo  der  Vorfall  am  stark- 
ist, um  einen  kleinen  Theil  der  vorgefallenen  Schleimhaut  und  nica 
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1  unmittelbar  in  der  Nähe  de«  Afters,  sondern  über  der  Vereinigungsstelle) 
der  äussern  Haut  mit  der  Schleimmeiubran  angelegt  und  sammt  dem  Vorfall 
in  den  After  zurückgebracht  wird;  nebenher  gebe  man,  zur  Beruhigung  und 
um  ein  paar  Tage  Verstopfung  zu  erregen,  eiuige  Dosen  Opium.  Dabei 
rauss  der  Kranke  das  Bette  hüten  und  eine  massige  Diät  beobachten.  Sind 
heftige  Schmerzen  und  Entzündungen  zugegen,  so  mache  man  Umschläge 
von  Aq.  Goulardi  und  Laudanum;  erfolgt  nach  2 — 3  Tagen  kein  Stuhlgang, 
so  gebe  man  gelind  eröffnende  Mittel.  Bedeutender  Eiterausfluis  ex  ano 
als  wahrscheinliche  Folge  eines  Geschwürs  an  irgend  einer  Stelle  der  Ge- 
därme, ein  Leiden  der  Harnblase  und  Prostata,  allgemeine  Zerrüttung  der 
Constitution  condraindiciren  die  Ligatur,  nicht  aber  alleinige  Excoriationen 
der  Schleimhaut  (Copeland).  Nach  dem  North  american  medic.  and  surgi- 
cal  Journ.  Philadelphia  1826.  Mai,  legt  ein  amerikanischer  Arzt  mehrere 
Ligaturen  an  und  schnürt  so  allenthalben  die  Geschwulst  ein,  um  sie  zum 
Absterben  zu  bringen.  Die  Ligatur  ist,  mag  sie  weder  Schrecken,  noch 
Blutung  dem  Kranken  erregen,  dennoch  sehr  beschwerlich-;  sie  macht  Reiz, 
Congestiun,  Entzündung,  Exulceration  und  alle  auf  Hernia  incarcerata  fol- 
gende Zufalle;  auch  ist  das  unterbundene  Darmstück  viel  zu  klein,  als  dass 
sich  eine  Adhäsion  der  Haut  du/ch  Entzündung  davon  erwarten  Hesse.  Daa 
Dupuytren'sche  Verfahren  verdient  daher  hier  den  Vorzug  vor  Glüheisen 
und  Ligatur. 

C.  Prolapsus  aut  Invaginatio  intest inor um ,  Intussussceptio ,  Folvulus, 
Vorfall  eines  eingeschobenen  obern  Darmtheils  durch  daa 
Orificium  ani.  Ist  ein  seltener,  plötzlich  entstehender  Fall.  Der  untere 
Theil  des  Grimm-,  Blind-  und  selbst  -des  Leerdarms  ragt  hier  auf  mehrere 
Zolle,  auf  y2  bis  ganze  Elle  aus  dem  After  hervor,  ja  Fischer  will  die 
Valvula  coli  mit  vorgefallen  gesehen  haben.  Kolik,  Erbrechen,  Tenesmus, 
Obstructio  alvi,  Ischurie  und  alle  Zufälle  von  Hernia  incarcerata  sind  die 
gewöhnlichen  Zufälle,  weshalb  Richter  das  Übel  auch  unpassend  noch  zur 
Gattung  der  eingeklemmten  Brüche  zählt,  obgleich  allerdings  der  Sphincter 
ani  oft  daa  vorgefallene  Darmstück  einklemmt,  so  daaa  Entzündung  und 
Brand  folgen  kann.  Dass  bei  Prolapsus  totius  recti,  wie  Copeland  und 
mein  verehrter  Lehrer  v.  Haselberg  in  Greifswald  annehmen,  in  den  mei- 
sten Fällen  Intussusceptionen  deshalb  stattfänden,  weil  das  Rectum 
mit  dem  umgebenden  Zellgewebe  zu  sehr  adhärire,  darin  kann  ich  nicht 
übereinstimmen;  denn  die  durch  Sectionen  bestätigten  Erfahrungen  einea 
Howship  .und  Qeisenhayner  (s.  des  letztern  Dissert.  de  prolapsu  intestini 
recti.  Rostock.  1828.  8.  9)  sprechen  dagegen.  Ursachen  der  Intussus- 
epption.  Gelegenheit  geben  Darmkrämpfe  in  Folge  partieller  Entzündung, 
oder  Wurm  reiz,  grosse  Anhäufung  von  Darmkoth,  verschlucktes  Glas,  Obst- 
kerne, Knochen,  Gräthen,  Stecknadeln,  Verengerung  der  Gedärme,  dra- 
stische Purganzen,  scharfe  Gifte  etc.  Cur.  Passende  Lage,  Reposition 
des  invaginirten  und  ex  ano  prolabirten  Darmstücks  durchs  Rectum,  darauf 
Verhütung  des  Vorfalls  durch  die  bei  Prolapsus  ani  habitualis  angegebenen 
dynamisch -mechanischen  Mittel.  Ausserdem  stets  reizlose,  bei  Entzündung 
selbst  antiphlogistische  Behandlung,  bei  entzündlicher  Einklemmung  durch 
den  Sphincter  ani  erst  Aderlass,  dann  kalte  Umschläge,  dann  Reposition. 
Ist  die  Einklemmung  mehr  spastisch,  dann  Antispasuiodica.  Bei  Gangrän 
stösst  oft  die  Natur  das  Brandige  ab  und  bewirkt  Adhäsionen  (a.  Cattisen 
Systema  chirurgiae  hodiernae.  Tom.  2.  S.  521).  Über  eine  andere  Art  der 
Darmintussceptio  vergleiche  den  Artikel  Convolvulus. 

Prolapsus  bulbi  ocuJt,  Ophthalmoptosis ,  Kcpiesmus,  Exprcssio  oculi, 
Exophthalmia,  Vorfall  des  Augapfels.  Symptome.  Der  übrigens 
normal  gestaltete,  auch  nicht  widernatürlich  grosse  Augapfel  ist  ganz  oder 
zum  Theil  aus  der  Orbita  getreten,  liegt  im  letztern  balle  auf  dem  Schlä- 
fenbein oder  der  Wange,  ist  unvermögend  zu  sehen,  die  Augenmuskeln  sind 
zerrissen,  die  Orbita  ist  manchmal  zerbrochen.  Zuweilen  ist  ein  lebhaft, 
pochender  Schmerz,  als  Symptom  von  Entzündung  des  Zellgewebes,  hinter 
dem  Augapfel  (Boisseau).   Ist  der  Vorfall  schon  alt,  so  folgt  leicht  Cariea 
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der  Knochen,  die  er  berührt,  Osteomalacie  und  Tod.  Ursachen.  Bei  Neo- 
geborenen  Druck  des  Gehirns  beim  Durchgänge  duschs  Becken,  Stösse  aufs 
Auge  mit  einem  dünneu,  zur  Seite  des  Bulbus  in  die  Orbita  gedrungenen  In- 
strument«, z.  B.  mit  einem  dünnen  Stocke,  Rappier,  einer  Tabakspfeife, 
mit  dem  gerade  ausgestreckten  Zeigefinger  (wie  dieses  Kinder  oft'  aus  Un- 
vorsichtigkeit und  barbarische  Fürsten  aus  Grausamkeit  thun),  Entzündung 
des  Zellgewebes  der  Orbila,  Hypertrophie  desselben,  Geschwülste  hinter 
und  unter  dem  Auge,  besonders  Exottosen,  Balg-,  Fett-  und  Eiterge- 
sch wülste,  Krankheiten  der  Thranendrüse  (s.  Hydatia  glandulae  la- 
crymaiis),  Sarkom  im  Antro  Highmori,  Fungus  dura«  matris,  Carcinoma 
bulbi  oculi,  Hvdropbthalmos ,  Nasenpol) pea,  heftige  Erschütterungen  des 
Kopfs,  Frsctnren  der  Orbita,  Zerreissung  oder  Lähmung  mehrerer  Augen- 
muskeln. Hiernach  unterscheidet  Weller  die  Ophthalmoptosis,  enUtanden 
durch  Lähmung  oder  Zerreissung  der  Augenmuskeln,  von  der  Exophthalmia, 
d.  h.  von  einem  Vorfalle  des  Augapfels  in  Folge  acuter  oder  enronischer 
Eutzündung  oder  abnormer  Vergrößerung  desselben,  beide  wieder  von  Exo- 
phthalmos,  wobei  Geschwüre  in  oder  ausserhalb  der  Orbita  Schuld  sind, 
ohne  da>s  deshalb  der  Bulbus  gerade  in  seiner  Structur  verändert  ist.  —  Cur. 
Hat  Bloss,  Druck  bei  der  Geburt  gewirkt,  dann  gleich  Reposition;  bei  Fett- 
ansammlungen in  der  Orbita  Kalomel  (Louis),  noch  besser  innerlich  lodioe 
(Toi/) ,  magere  Kost,  Aderlass,  Laxanzen;  bei  Verletzungen  des  Bulbus: 
Entfernung  des  etwa  noch  stecken  gebliebenen  fremden  Körpers,  dann  Re- 
position, Aderlass,  kalte  Umschläge.  Geschwülste,  Blut,  Wasser  entfernen 
wir,  desgleichen  die  kranke  Thranendrüse,  Polypen  selbst  durch  Exstirpation. 
Bei  Entzündung  des  Zellgewebes  der  Orbita  dienen,  nach  ßoisseau ,  reich- 
liche Aderlässe  am  Fusse,  aus  der  Vena  jugularis,  Blutegel  an  das  untere 
Augenlid,  Fussbäder,  schwächende,  reizlose  Diät.  Nur  bei  Carcinoma  bul- 
bi, bei  Zerreissung  der  Augeumuskeln ,  bei  bedeutenden  Exostosen,  Fungus 
durae  matris  und  bedeutenden,  damit  verbundenen  Zufällen  totaler  Verderb- 
niss  des  Bulbus  darf  das  Auge  exstirpirt  werden,  nicht  aber  bei  Geschwül- 
sten oder  Polypen  in  der  Highmors-  oder  Nasenhöhle,  nicht  bei  frischen 
mechanischen  Verletzungen,  wenn  sie  nicht  gar  zu  bedeutend  sind.  Die 
Operation  geschieht  mit  einer  stumpfen  Hohlscheere  (Louis)  oder  mit  einem 
Bistouri.  Sie  erfordert  natürlich  viel  Vorsicht  und  Geschicklichkeit.  S.  E  x- 
stirpatio  oculi. 

Prolmpstts  *.  /forma  chorioidea* ,  Vorfall  der  Chorioidea  des 
Auges.  Symptome  sind:  eine  kleine,  bläulich- schwarze,  dunkle,  cir- 
cumscripte,  beerenförmige  Geschwulst,  hervorgedrungen  aus  einer  grossem 
oder  kleinem,  in  Folge  von  Verwundung,  Ruptur,  Erweichung  etc.  entstan- 
denen Öffnung  der  Sclerotien;  dabei  mitunter  Entzündung,  Schmerz  etc. 
Cnr.  Nach  Boisseau  Bekämpfung  der  begleitenden  entzündlichen  Zufalle; 
ist  der  Vorfall  nicht  zu  gross,  so  verschwindet  er  darnach  oft  von  selbst 
Sonst  auch  wol  die  Behandlung  wie  bei  Prolapsus  iridis,  wovon  unten 
(Jotl). 

Prolapsus   s.   Hernut   corneae,    CcratoceU,    Uvalio ,    Vorfall  der 
Horn  haut.   Ist  eine  von  der  übrigen  Fläche  der  Cornea  in  Gestalt  eines 
grauglänzenden,    halbdurchsicbtigen    Wasserbläschens    hervorragende  Ge- 
schwulst, entstanden  durch  Druck  des  Humor  aqueus  auf  die  innere  Lamelle 
der  Hornhaut.    Das  Übel  ist,  nach  Clemens,  mit  dem  Sack  der  Abdominal- 
brüche vergleichbar,  berstet  zuweilen,  und  die  Iris  legt  sich  in  die  Öffnung 
(s.  Prolaps us  iridis);  alsdann  verzieht  und  verkleinert  sich  die  Pupille, 
und  die  Sehkraft  wird  in  hohem  Grade  geschwächt.    Ursachen.  Geschwüre 
und  Wunden,  die,  noch  bestehend  oder  schon  geheilt,  bis  auf  die  innerste 
Lamelle  der  Cornea  drangen,  Druck  des  Humor  aqueus  von  innen.  Cur. 
Eintröpfeln  einer  schwachen  Solutio  lapid.  infernalia  ins  Auge,  zugleich  Be- 
streichen des  Bruchsacks  mit  Laudanum,  allein  oder  in  Verbindung  mit  Bel- 
sen, vitae  HofTinanui  und  Up.  infernalia.    Ist  schon  die  Iris  vorgefallen, 
dann  die  Cur  dieses;  s.  Prolapsus  iridis. 

Prolapses  cordi*,  a,  Hernie  cordls. 
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Prolapsus  humoris  vitrri,  Vorfall  des  Glaskörpers.  Symptome. 
Eine  kleine,  undurchsichtige ,  mit  einer  hellen  Flüssigkeit  angefüllte  Ge- 
schwulst am  Bulbus,  welche  vor  der  Sclerotica  oder  Cornea  Hegt,  wobei 
vorher  der  Honior  aqueus,  wenigstens  theil  weise,  ausgeflossen  und  die  Kry- 
stalllinse  (wie  bei  Operation  der  Cataracta)  ausgezogen,  oder  die  Iris  ge- 
spalten, oder  endlich  diese  selbst  vorgefallen  seyn  mou;  bei  Verlust  we- 
nigstens eines  Driitheüs  des- Glaskörpers  oft  höchst  kleine,  festgescblu.stene 
Pupille  (Synizcsis).  Ursachen.  Schnittwanden  der  Sclerotica,  der  Cornea, 
Öffnung  dieser  Haute  durch  Geschwüre,  krampfhafte  Zusammenziehong  der 
Augenlider  oder  zu  starkes  Drucken  des  Operateurs  bei  Kxtraction  oder 
Depression  der  Cataracta.  Cur.  Beim  Vorfall  des  8ten  bis  4ten  Theila 
des  Glaskörpers  braucht  man  deshalb  wenig  zu  thun,  weil  dadurch  später 
dfe  Sehkraft  nicht  leidet.  Ist  aber  ein  Drittheil  vorgefallen,  so  giebt  ea 
keine  Hälfe,  denn  es  folgt  stets  8vnizesis  und  Blindheit  (IfVffrr).  Nach 
Baissen»  schwindet  der  Vorfall  bald,  wenn  der  vordere  Theil  des  Glaskör- 
pers, gleichviel  ob  er  geöffnet  worden  oder  nicht,  seine  frühere  normale 
Lage  wieder  eingenommen  bat  In  einzelnes  Fallen  verschwand  er  nach  x 
einer  leichten  Punction,  doch  ist  dies  ein  gewagtes  und  häufig  auch  erfolg- 
loses Verfahren. 

Prolapsus  s.  Slaphylomn  iridis,  Vorfall  oder  Staphylo«  der  Re- 
genbogenhaut.    Hier  ist  die  Iris  durch  eine  Öffnung  in  der  Cornea, 
gewöhnlich  seitwärts,  selten  in  der  Milte,  hervorgetreten;  am  häufigsten 
und  leichtesten  bei  grosser,  oft  aber  auch  schon  bei  kleiner  Öffnung.  Man 
nennt  den  Vorfall  Myocephalon ,  wenn  er  die  Grösse  und  Gestalt  eines  Flie- 
genkopfs, Hyhn,  Claims,  wenn  er  die  plattgedrückte  Gestalt  eines  Nagel- 
kopfs hat;  wenn  aber  in  der  Cornea  mehrere  Öffnungen,  wodurch  die  Iris 
fallt,  vorhanden  sind ,  so  heisst  er  Staphyloma  racemosum.  Symptome. 
Eine  fleischige,  knotenförmige,  braune,  graue  oder  blaurothe,  weiche,  leicht 
mit  einem  fremden  Körper  zu  verwechselnde,  von  einem  weissen  Rande  um- 
gebene Geschwulst,   von  Gestalt  länglich,  wie  eine  Linse  gross,  welche 
die  Öffnung  der  Cornea  ausfüllt  und  sich  dem  Austritt  einer  gTÖssern  Menge 
des  Humor  aqueus  widersetzt.    Die  Iris  verwächst  späterhin  mit  der  Cornea 
(Staphyloma  iridis)  und  die  Pupille  verliert  ihre  normale  Gestalt,  ist  veren- 
gert und  nach  Unten  oder  nach  einer  Seite  hin  verzogen.    Anfänglich  sehr 
heftige  Schmerzen,  gleichsam  als  stecke  ein  Dorn  im  Auge,  welches  Ge- 
fühl sich  nach  und  nach  in  Druck  verwandelt  und  endlich  über  den  ganzen 
Bulbus  erstreckt;  ausserdem  verhindertes  Schliessen  der  Augenlider,  Thrä- 
nenfluss,  Lichtscheu.    Ein  alter  Vorfall  wird  hart,  unempfindlich,  und  die 
Sehkraft  geschwächt  oder  ganz   aufschöben.     Zuweilen  folgen  secundare 
Entzündung,  Brand,  Einschrumpfen ,  Vertrocknen,  Hartwerden  des  Auges, 
das  sich  mit  einem  dünnen,  weissgrauen  Afterecwebe  bedeckt;  eine  bleich- 
rothe  Farbe  der  Conjunctiva  bleibt  zurück,  obgleich  bei  solchen  chronischen 
Fällen  die  Schmerzen  unbedeutend  sind.    Diagnose.    Charakteristisch  ist 
bei  frischem  Übel  der  schmerzende  Punkt  (der  Vorfall)  auf  der  Cornea, 
von  der  Farbe  der  Iris,  sowie  die  aus  ihrem  Centrum  nach  dem  Prolapsua 
hin  verzogene  Pupille.    Ist  die  Iris  schon  mit  der  Cornea,  das  vorgefallene 
Stück  der  Iris  mit  der  regenerirten  Conjunctiva  corneae,  verwachsen  und 
unempfindlich  geworden,  so  ist  die  Diagnose  zwar  schwieriger,  jedoch  durch 
die  Abwesenheit  der  oben  beschriebenen  Geschwulst  und  durch  die  normal© 
Beschaffenheit  der  Pupille  gesichert.    Ursachen.    Penetrirende  Geschwüre 
der  Hornhaut,  Schnittwunden  derselben,  z.  B.  ein  zu  grosser  Hornhaut- 
schnitt bei  Staaroperatiooeo ,  Öffnung  des  Eiterauges  etc.    Cur.    Ist  der 
Vorfall  neu,  so  schliesse  und  reibe  man  das  Augenlid  mit  dem  Finger  and 
lasse  darauf  das  Auge  plötzlich  wieder  öffnen,  damit  ebenso  schnell  helles 
licht  in  das  geöffnete  Auge  falle.     Oft  geht  der  Vorfall  darnach  schnell 
zurück;  wo  nicht,  so  lasse  man,  nach  Wenzel  und   Ware,  den  Humor 
atjueus  ausfliesten ,  nach  Qibsnn  selbst  das  durch  die  Iris  in  der  Cornea  ge- 
bildete Säckchen  öffnen,  damit  der  hinter  der  Iris  befindliche  Humor  vitreus, 
durch  welches  die  Iris  nach  der  Cornea  gedruckt  wird,  das  Zurücktreten 
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derselben  niebt  hindere.  Fallt  wahrend  des  Hornbautschuittes  bei  der  Stur- 
operatioa  die  Iris  vor,  so  lege  man,  nach  Wenzel,  die  Spitze  des  Mittelfin-  , 
gers  auf  die  Hornhaut.  Andere  lieben  den  verletzten  Theil  der  Cornea  mit 
einer  Pincctte  oder  Sonde  auf,  und  drücken  nod  streichen  den  prolabirten 
Tbeil  der  Iris  mit  einer  flachen  Sonde  oder  mit  dem  Daviel'schea  Löffel  her- 
auf, bebandeln  dann  nach  geschehener  Reposition  dea  Verfalls  das  Auge 
wie  nach  der  Staaroperation,  legen  zur  Verhütung  eines  neuen  Vorfalls  den 
Kranken  horizontal,  und  lassen  jeden  Druck  aufs  Auge  vermeiden.  Bei 
kleinen  Vorfallen  tröpfle  man  versuchsweise  Solut.  aluminis  oder  Extr.  beila- 
dounae  ins  Auge,  oder  betupfe  den  Vorfall  mit  Aq.  Goulardi ,  Tinct.  the- 
baica  4äglich  einigemal.  Gendriu  und  PeUier  lauen  das  Auge  behufs  der 
Reposition  des  Prolapsus  abwechselnd,  um  die  Iris  zu  bewegen,  schliessen 
und  öffnen.  Andere  erweitern,  ist  die  Cornea  Öffnung  zu  eng,  erst  diese, 
und  reponiren  dann.  Ist  der  Theil  entzündet,  schmerzhaft,  so  dienen  zuerst 
Scariticationen,  Blutegel,  schleimige  Collvrien  mit  etwas  Opium.  Bei  ver- 
altetem Vorfalle  und  schon  bestehender  Verwachsung  zwischen  Iris  and  Cor- 
nea bestreicht  man  die  Hervorragung  öfter  mit  Lapis  infernalis,  doch  dür- 
fen keine  Varices  oculi  da  seyn;  und,  ist  das  Auge  höchst  unempfindlich, 
mit  Butyr.  antimonii,  um  die  Iris  von  der  Bedeckung  der  regenerirten  La- 
melle der  Conjonctiva  corneae  zu  befreien.  Ist  ♦las  Staphylom  ganz  unem- 
pfindlich, hart,  missfarbig  oder  sitzt  es  stielartig  auf  dem  Bulbus,  so 
schneide  man  es  mit  dem  Messer  ab.  Auch  bei  varikösem  Zustande  des 
Auges  geschieht  dasselbe,  um  wenigstens  die  schmerzhafte  Reibung  des  Voi- 
falla  gegen  die  Augenlider  zu  entfernen.  Radicalhülfe  ist  hier  meist  un- 
ausführbar. 

Prolapsus  lahiorum ,  Prolapsus  membranac  mucosae  iabiorvm,  Cheiloccle 
(Tott},  Vorfall  der  Schleimhaut  der  Lippen.  Ist  eine  durch  die 
erschlaffte  Mucosa  der  Lippen  gebildete  Palte,  welche  am  häufigsten  bei 
Musikern,  die  Blasinstrumente  spielen,  vorkommt,  das  Blasen  solcher  Instru- 
mente verhindert  und  durch  die  Action  der  in  verschiedener  Richtung  gegen 
»ich  wirkenden  Lippenmuskeln  entsteht.  Nicht  selten  nimmt  das  Übel  be- 
deutend so,  indem  der  die  Muskeln  und  die  Schleimhaut  verbindende  Zell- 
stoff schlaff  wird  und  die  Maschen  des  Zellgewebes  sich  mit  Serum  füllen. 
Cur.    Wegachneiden  des  Prolapsus  mit  der  Scheere. 

Pro!npsus\  lentis  crystaUAnae ,  Vorfall  der  K ry stalllinse.  Hier 
ist  letztere  durch  die  zerrissene  Kapsel  und  durch  die  Pupille  in  die  vordere 
Augenkammer  getreten.  Symptome.  Ziemlich  bedeutender  Schmerz  im 
Auge,  Lichtscheu,  Thräneutiuss,  geröthete  Conjunctiva  und  Sclerotica. 
Der  PapUlenrand  der  Iris  ist  durch  den  Rand  der.  Linse  nach  Aussen  ge- 
drängt, die  letztere  durchsichtig,  jedoch  ins  Graugelbe  schillernd;  mit  der 
Zeit  wird  die  Linse  ^leicbmäasig  verdunkelt,  oft  selbst  ohne  Abnahme  an 
Umfang,  das  Sehvermögen  ist  anfaogs  getrübt,  später  ganz  aufgehoben. 
Ursachen.  Erschütterung  des  Kopfs  durch  Schläge,  Stösse,  Fallen,  Nie- 
ten, Husten,  Erbrechen,  Entzündung  der  Linsenkapsel,  Hydrops  corporis 
vitrei  (Himhß;  zuweilen  sind  die  Ursachen  unbekannt  (Chelius),  so  data 
man  eine  Dislocatio  lentis  crystalKnae  spontanea  annimmt.  Cur.  Extraction 
der  Linse,  wie  beim  grauen  Staar  fs,  Cataracta)«  In  einigen  Fällen  soll, 
nach  Boissenu,  die  prolabirte  Linse  später  aufgelöst  und  «o  das  Gesiebt 
wieder  hergestellt  worden  seyn.  x 

Prolnpsus  seu  Heruia ,  Diverticulum  oesophagi  vel  pharyngis,  Pharyngo- 
cele,  Pharyngcurysma ,  Vorfall  der  Speiseröhre  oder  des  Schlun- 
des, Scblundfänge.  'Vertiefungen,  Beutel,  sackartige  Erweiterungen 
des  Oesophagus,  des  Pharynx  an  irgend  einer  Stelle,  besonders  in  der 
Mttte,  sind  in  seltenen  Fällen  selbst  von  der  Grösse  des  Magens  beobach- 
tet worden,  so  dass  sich  die  Speisen  darin  ansammelten  und  nach  eini- 
ger Zeit  in  scheinbar  grösserer  Menge  durch  Kr  brechen  wieder  ausgeleert 
wurden  (s.  Orashuis  in  Act.  Nat  Curios.  Obs.  73.  IAeutaud,  Histor.  nat 
medic.  II.  8.  312).  Hunter  sah  einen  solchen  Beutel  an  der  hintern  Wand 
dea  untern  TbeUs  des  Schlundes  bei  einem  Subjecte,  welches  einen  Obststein 
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et  drei  Monate  lang  bei  sich 
starkem  Husten  auswarf.  Am  Ende  de«  4ten  Jahrs  verlängerte  sich 
Sack  hinter  dem  Oesophagus  dergestalt,  dass  er  mehr  als  eine  Unze  Flüs- 
sigkeit enthielt;  seine  Höhle  war  mit  einer  Klappe  versehen.  Marx  fand 
einen  Sack  am  Pharynx ,  5  Zoll  lang  und  B  Zoll  breit,  der  swb  zwischen 


Oesophagus  und  den  Halswirbeln  herabseukte  und  bei  dem  73jährigen 
Manne  allmälig  zunehmende  Dysphagie  verursachte  (vergl.  Götünger  gel. 
Anzeigen  1785.  S.  2054).  Ähnliche  Säcke  fanden  Buckimf  (Baldinger  s 
Magax.  f.  Arznei wiss.  III.  8.  242),  Burserius  (fnstit.  med.  pract.  IV. 
S.  292)  und  OJier  (Med.  comment.  of  Edinb.  III.  S.  207).  Da  das  Übel 
erst  aaxm  dem  Tode  entdeckt  wird,  so  ist  an  Heilung 


Prolapsus  palpebrae  superioris,  Blepharoptosis ,  Vorfall  des  obern 
Augenlids.  Wir  unterscheiden  hier:  1)  Relaxatio  et  prolongatio  palpebrae 
9V}>erioris ,  wobei  Erschlaffung  und  widernatürliche,  zuweilen  angeborene 
Verengerung  der  äussern  Haut  des  Augenlids  stattfindet,  so  dass  letzteres 
herunterhängt,  sich  schlaff  anfühlt,  mit  seröser  Infiltration,  nicht  genug 
gehoben  werden  kann,  und  so  schläfrige«  Ansehn  entsteht,  Strabismus 
folgt  etc.  Ursachen.  Schlecht  geheilte  Querwunden  des  Augenlids  oder 
der  Stirn,  Geschwülste,  welche  die  Haut  des  Augenlids  lange  ausgedehnt 
erhalten,  anhaltender  Gebranch  erweichender,  erschlaffender  Mittel,  vor- 
züglich bei  scrophulösen ,  torpiden  Subjecten.  Cur.  Umschläge  von  kal- 
tem Wasser ,  adstringirenden  Decocten,  Solut.  lapid.  infernalis,  Einreibungen 
von  verdünntem  Acid-  solphuric,  von  Tinct.  thebaica  und  Tinct.  cantbari- 
dum,  von  Unguent.  cauatic.  Ruitiit  fy  Pulver,  cantharid.  }jj ,  Jfcrc  smblim. 
t.,  Tmrl.  emeiie.  ana  3f»,  Anmg.  porci  )rv.    M.  f.  Unguent.,  wovon 


eine  Erbse  gross  in  den  Processus  mastoideus  täglich  eingerieben  wird. 
Wrenn  diese  Mittel  fruchtlos  bleiben,  fssst  man  mit  der  Pincette  oder  mit 
der  Welier'scben  breiten  Zange  die  äussere  Haut  des  Augenlids  in  eiue 
Querfalte,  die  so  gross  seyn  muss,  dass  der  Kranke  das  Augenlid  dabei  voll- 
kommen öffnen,  aufheben  und  schliessen  kann,  und  schneidet  diese  dann  bei 
geschlossenem  Auge  mit  einer  Knie«chcere  in  einem  Schnitte  ab,  hütet  sich 
jedoch  vor  zu  kurzem  Abschneiden  der  Haut  und  vor  Verletzung  der  Au- 
genlidmuskeln ,  damit  kein  Lagophthalmos  entsteht,  und  vereinigt  nach  ge- 
stillter Blutung  die  Wunde  durch  blutige  Natu  und  Heftpflaster.  Nach  12 
Stunden  durchschneidet  man  die  2 — 5  Hefte  mit  einer  feinen  Scheere,  und 
zieht  die  Faden  mit  einer  Pincette  behutsam  heraus.  Bleiben  sie  länger  lie- 
gen, so  folgt  leicht  Geschwulst  und  Eiterung  des  Tbeils.  2)  Atouia  sem 
Parahjsis  palptbrae  superioris ,  Blepharoplcgia.     Ist  Schwäche  oder  völlige 

das  An»enlid 


Lähmung  des  Musculus  levator  palpebrae  superiorU.  Hier  ist 
selten  ödematös ,  es  lässt  sich,  wenn  man  auch  eine  Querfalte  bildet, 
noch  ohne  Hülfe  der  Finger  nicht  aufheben,  und  fallt  gleich  wieder  nieder; 
zuweilen  ist  auch  Paralysis  retinae  zugegen,  oder  Lähmung  der  Augenmus- 
keln bei  noch  vorhandener  Sehkraft.  Ursachen  und  Cur,  a.  Blepha- 
roplegia. 

Prolapses  seit  Uernia  sacci  lacrimalis,  Vorfall  des  Thränensacks, 
(auch  Dacryoptosis ,  am  besten  aber  Atonia  sacci  lacrymalis  genannt.  Jtf.). 
Symptome.  Eiue  der  Haut  an  Farbe  völlig  gleiche,  bohnenförmige,  ua- 
schmerzhafte  Geschwulst,  gleich  unter  den  fanern  Augen  winket,  welche 
ohne  Beschwerde  beim  Pingerdruck  sich  durch  die  Thränenpuokte  oder  die 
Nase  entleert,  je  nachdem  man  erste re  zuhält  oder  nicht,  bald  aber  wieder 
dieselbe  Grösse  einnimmt.  In  der  Regel  ging  Dacry oey stitis  vorher,  die 
nächste  Ursache  ist  Erschlaffung  und  Ausdehnung  der  vordem  Wand  de* 
Thränensacks.  Zuweilen  entzündet  sich  secundär  durch  Reiz ,  Druck,  Ka- 
tarrh derselbe,  und  wird  dann  schmerzhaft.  Cur.  Öfteres  Ausdrücken 
des  Sacks,  so  dass  das  Fluidum  durch  die  Nase  fliesst,  Compressen  mit  ad- 
stringirenden Mitteln,  Aq.  Goulardi,  Decoct.  rosar.  rubr.  (/sOui*,  Boyer). 
(Die  Atonie  des  Thränensacks  ist  oft,  wenn  sie  alt  ist,  recht  schwär  an 
heilen}  s.  Dacryocy  ati t|».  JpT.). 
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Prolttfmt»  tracheae,  Vorfall  der  Luftröhre.  Hier  ist  ein  Stück 
der  die  Luftröhre  inwendig  überziehenden  Haut  zwischen  zwei  Ringknorpeln 
der  Arteria  aspera  hervorgetreten.  Es  zeigt  sich  als  eine  weiche,  schmerz- 
lose, bei  Anhalten  des  Athems  sich  vergrössernde  Geschwulst,  die  häufiger 
bei  Kranen  als  bei  Männern  vorkommt  (a>  Oirard  Lupiologia,  8.  406). 
Bio  ist  bei  Lebzeiten  höchst  schwer  zu  erkennen  and  daher  bis  jetzt  kein 
Gegenstand  der  Therapie. 

Prolapsus  uteri,  Hysteroptottut  f  Metroptosis  f  Hytierocele  nuda,  Vorfall 
der  Gebärmutter.  Ist  ein  bedeutendes,  beschwerliches,  oft  sehr  chro- 
nisches, leider  häutig  vorkommendes  Übel.    Wir  unterscheiden 

A.  Prolop*u$  uteri  eine  imvrtione,  Vorfall  des  Uterus  ohne  Umstül- 
pung, der  wieder  conipiet  bder  incomplet  seyn  kann.  1)  Prolapsus  uteri 
incompletus  sine  inversione.  Hier  bat  sich  der  Uterus  tiefer  als  gewöhnlich 
in  die  Mutterscheide  gesenkt,  und  letztere  ist  zugleich  mehr  oder  weniger 
umgekehrt,  umgestülpt;  daher  bei  jedem  Prolapsus  uteri  ein  stärkerer  oder 
schwächerer  Grad  von  Prolapsus  vaginac  gleichzeitig  stattfindet.  Sym- 
ptome. Bsi  der  stets  in  stehender  Lage  der  Kranken,  am  besten  ein  paar 
Stunden  nach  dem  Aufstehen,  mit  den  Fingern  anzustellenden  Untersuchung 
per  vaghiam  entdeckt  man  in  letzterer  eine  birnförmige  Geschwulst,  um 
welche  man  den  Finger  völlig  frei  herumführen  kann;  am  untern  Theil  der- 
selben fühlt  man  eine  Querspalte:  das  Orificiom  uteri.  Die  Kranke  klagt 
über  stumpfe,  jedoch  anhaltende  Schmerzen  in  der  Inguinalgegend  ,  die  sich 
bis  zu  den  Schamlefzen  herabziehen  und  dort  endigen,  auch  über  Kreuz- 
und  Lendenschmerz,  über  Pressen  und  Gefühl  von  Vollbeit»  in  der  Scheide, 


über  öftern  Drang  zum  Stuhlgang  ohne  Erfolg,  zum  Harnen,  oft  selbst  über 
völlige  Ischurie.  Beim  Gehen,  bei  Körperanstrengungen,  zur  Zeit  der  Re- 
geln nehmen  diese  Beschwerden  zu ,  bei  fortgesetzter  horizontaler  Lage  auf 
dem  Rücken  ab;  ja  sie  verschwinden  dann  zuweilen  gänzlich.  Consensuell 
entstehen  durch  den  Reiz  auf  die  Unterleibsorgane  häufig  noch  anomale  Ka- 
tamenien,  Metrorrhagie,  starke  Leukorrhoe,  nach  Gnrke  unregelmässige  Esa- 
lust, Auftreibuog  des  Unterleibs  durch  Flatulenz,  Dyspepsie,  Trägheit,  Un- 
lust zu  Geschälten.  Diagnose.  Vom  Mutterpolypen  unterscheidet  sich 
das  Übel  dadurch,  dass  bei  letzteren  die  Querspalte  fehlt;  mittels  der  Sonde 
ist  diese  Spalte  auch  von  einer  etwanigen  Grube  im  Polypen  zu  unterschei- 
den; der  Polyp  ist  oben  dünn,  unten  dick,  beim  Prolapsus  verhalt  es  sich 
umgekehrt;  beim  Prolapsus  stösst  eine  zur  Seite  der  Geschwulst  eingeführte 
Sonde  sogleich  an,  beim  Polypen  kann  man  mit  derselben  neben  der  Ge- 
schwulst in  die  Höhe,  in  den  Uterus  geben.  Schiebt  man  endlich  die  Ge- 
schwulst, zurück,  so  tritt  beim  Prolapsus  Erleichterung,  beim  Polypen  dage- 
gen Zunahme  der  Beschwerden  ein.  Ursachen.  Prädisposition  geben 
Laxität  des  Uterus,  der  Ligamenta  lata  et  teretia  uteri  in  Folge  copiöser, 
lang  anhaltender  Leukorrhoe,  Metrorrhagien  und  anderer  schwächenden 
Krankheiten,  zu  häufige  Wochenbetten,  ein  zu  weites  oder  zu  wenig  geneig- 
te* Becken.  Der  verheiratete  Stand  ist  demnach  dem  Übel,  wegen  der  bei 
ihm  in  grösserm  Masse  stattfindenden  schwächenden  Einflüsse,  mehr  als  der 
ehelose,  die  arbeitende  Tagelöhnerin  mehr  als  die  vornehme  Dame  unter- 
worfen. Gelegenheitsarsachen  sind:  sehr  schnelle,  schwere,  künstlich  über- 
eilte, kunstwidrig  von  schlechten  Hebammen  oder  solchen  Geburtshelfern 
vollendete  Geburten,  aufrechte  Stellung  dabei,  zu  starkes  Drängen  der  Krei- 
senden beim  Austritte  der  Frucht,  Erschütterungen  des  Körpers,  das  Heben, 
Tragen  schwerer  Lasten ,  ein  senkrechter  Fall  oder  Sturz  auf  die  Füsse, 
starker  Husten,  das  Reiten  der  Frauen  nach  Art  der  Männer,  heftiger 
Schreck  und  andere  Gemütsbewegungen ,  starke  Anstrengungen  aller  Art, 
besonders  nach  reichlicher  Mahlzeit,  plötzliches  Magerwerden  fetter  Weiber, 
Coitus  während  der  Lochien  (Mpjyokrate»),  zu  frühes  Aufstehen  aus  dem  Wo* 
chenbette,  zu  vieles  Stehen  bald  nach  der  Entbindung  (wobei  unsere  leider 
der  Mehrzahl  nach  unwissenden  Hebammen  so  sehr  fehlen,  indem  sie  der 
eben  Entbundenen  im  Stehen  die  Leibbinde  und  frische  Leibwäsche  anle» 
Most),  häufiges  Abortiren,  zu  langes  Verweilen  im  warmen  Bette  nach 
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Entbindungen  (Cfcrr**).    Cor.   Horizontale  Rückenlage  mit  hohem  Hintern 


und  gebogenen,  au  den  Leib  gezogenen  Schenkeln.    Hilft  diea  nicht,  so  lasse 
man  Blase  und  Mastdarm  tieft  entleeren  und  mache  die  Reposition,  indem 
man  den  vorgefallenen  Theil  allroälig  zurückschiebt  und  zwar  die  zuletzt 
berausgelallcne  Partie  zuerst  u.  s,  f.    Diese  Operation   gelingt  am  besten 
des  Morgens  früh  und  bei  nüchternem  Magen.    Man  macht  sie  auf  die 
Weise,  dass  man  mittels  des  Zeige-  und  Mittelfingers,  nachdem  sie  beölt 
•  und  konisch  zusammengelegt  worden,  den  Prolapsus  nach  der  Richtung  der 
Beckenaxe  zurückbringt.    Dabei  muss  der  Körper  dar  Kranken,   um  die 
Bauchmuskeln  zu  erschlaffen,  nach  Vorn  gebeugt,  der  Athem  etwas  angehal- 
ten und  Husten  vermieden  werden.    Am  besten  ist«,  wenn  die  Leidende  aich 
auf  Knie  und  Ellbogen  stützt,  so  dass  der  Hintere  höher  als  die  Brust  und 
Kopf  liegt.    Mit  der  linken  Hand  mute  der  Operateur  die  Scheide  ausein- 
anderhalten.   Bei  noch  nicht  langer  Dauer  and  geringem  Grade  des  Prola- 
psus ist  eine  horizontale  Rückenlage,  mehrere  Wocheo  lang  nach  der  Reposi- 
tion beobachtet,  hinreichend.    Die  Schenkel  müssen  dabei  an  einander  ge- 
halten, auch  alles  Pretzen  bei  der  Stuhl-  und  Harnausleerung,  alles  Aufrich- 
ten   vermieden    werden.      Unter    den  Arzneien    stehen    allgemeine  und 
ortliche  Stärkungsmittel  oben  an,  innerlich  gebe  man  Gentiana,  Quassia, 
Trifolium,  China,  noch  besser  eine  Verbindung  aus  mehreren  bittera  Ex- 
tracten  zugleich,  ferner  später  8pirit.  aulphurico-aethereus  ferruginosus  seu 
martialis  Pharm.  Borust. ,  Tinct.  nervina  Bestuchefü ,  Tin  ct.  fern  muriatici, 
und  noch  später  bei  gehobener  Digestionskraft  Limatura  ferri  mit  Canelia 
alba  und  Cort.  cienamomi  in  Pulverform.    Zu  den  örtlicheu  Mitteln  gehören 
Einreibungen  von  Linim.,  volat.  campborat.,  von  Opodeldoc,  Unguent.  nervin. 
in  den  Unterieib,  kalte  Injectionen  in  die  Scheide  von  Decoct.  quercut,  gra- 
nati,  rad.  ratanbiae,  tormentillae,  g.illarum  turcicarum,  mit  Zusatz  von  Alaun, 
Roth  wein,  von  Solutio  vitrioli  albi,  coerulei,  Solulio  alumin.  compoa.  Ph. 
Londinens.,  nach  Umständen  mit  Wasser,  grünem  Thce  verdünnt,  welche 
Injectionen  indessen  nicht  während  der  ,Katamenien  angewandt  werden  dür- 
fen.   Bei  Wundseyn  und  Excoriationen  der  Scheide  und  det  Uterus  werden 


▼on  Weizenkleien  injicirt;  auch  wählt  man  unter  den  adstringirenden  Mil- 
tein zuerst  stets  die  gelindem  und  geht  erst  später  zu  den  starkem  über, 
and  verbindet  damit  Salz-,  Lohe-  und  später  Stahl-  und  kalte  8eebädec, 
kaltes  Waschen  des  Unterleibet,  des  Kreuzes,  des  Damma,  der  Genitalien. 
Clarke  lä»st   IC i »zapfen  in   der  Scheide    schmelzen.     Beim   Vorfalle  der 
schwängern  Gebärmutter  dient  recht  horizontale  Lage  mit  erhöhtem  Kreuze, 
Vermeidung  alles  Drängent,  bei  schnellen  Geburten  selbst  etwat  Aufhalten 
derselben;  ond  erst  dann,  wenn  Kind  und  Nachgeburt  geboren  sind,  repo- 
nirt  man  den  «Uterus.    Die  Lötung  der  Placenta  muss  hier,  wo  möglich,  der 
Natur  gänzlich  Überlatten  bleiben.    Bei  veraltetem  oder  sich  oft  wieder  er- 
neuerndem Vorfalle  wendet  man  gute  Pettarien  an  (s.  unten);  doch  passen 
diese  natürlich,  nicht 'Im  Wochenbette;   hier  vermag  Ruhe  und  horizontale 
Lage  oft  mehr  als  ein  Mutterkranz.    2)  Prolapsus  uteri  completus  sine  xnver- 
siatte»    Symptome  sind:  eine  vor  den  äussern  Genitalien  liegende,  läng- 
liche, fast  cvliuderforiuige,  rothe,  im  schon  veralteten  Falle  wie  die  äussere 
Haut  gefärbte  Geschwulst,  deren  oberer  Theil  mit  den  grotten  Schamlefzeu 
zusammenhängt,  und  neben  welcher  man  die  Finger  nicht  in  die  Höhe,  d.  i. 
in  die  Gebärmuttcrhöhle  führen  kann.    Diese  Geschwulst  bat  an  ihrem  un- 
tern Theile  eine  Querspalte:  daa  Ot  uteri;  die  Vagina  iat  herabgezogen, 
von  der  Geschwulst  bedeckt,  zuweilen  auch  etulcerirt;  die  mit  dem  Uterus 
in  Verbindung  stehenden  Abdominalorgane  haben  ihre  normale  Lage  verlo- 
ren und  die  Geschwulst  macht  durch  ihre  Schwere  und  ihr  Heraushängen 
viele  Beschwerden.    Diete  sind  alle  die  bei  Prolapaus  uteri  incompletus  an- 
gegebenen Zufälle  im  höhern  Grade,  besonders  Beschwerden  beim  Gehen, 
Fahren,  Uriniren,  Iscburie,  Tenesmus,  Übelkeit,  Erbrechen,  Krämpfe,  Ohn- 
mächten, bei  plötzlich  entstandenem  Prolapsus  selbst  erethistUchcs  Fieber 


Digitized  by  Google 


PROLAPSUS  689 

gespreizten  Schenkeln.  Dnrch  den  Zutritt  der  Luft,  durch  das  Reihen  der 
Schenkel  beim  Geben  und  durch  die  Benetzung  mit  Urin  entstehen  oft  Ent- 
zündung, Anschwellung  des  Vorfallt,  Pruritus  vaginalis,  Absonderung  von 
vielem  8cbleim,  selbst  Ulceration,  bei  Einklemmung  sogar  Brand,  im  günsti- 
gem Kalle  Abstumpfung,  Unemphndlichkeit  des  Prolapsus  und  Überzug  des- 
selben mit  einer  Haut.  (In  der  Ebe  kommt  nicht  selten  Unzufriedenheit 
des  Gatten,  selbst  bis  zur  Ehescheidung  hinzu,  un4  diese  psychischen  Lei- 
den vermehren,  wie  ich  leider  oft  erlebt,  die  somatischen  der  unglücklieben 
Frau,  wenn  diese,  was  so  oft  der  Fall  ist,  aus  zu  grosser  Schamhaftiglceit 
ihr  Obel  verheimlicht,  die  Untersuchung  verweigert  und  die  ärztliche  Hülfe 
zu  apit  in  Anspruch  nimmt.  Most).  Diagnose.  Das  Übel  unterscheidet 
•ich  vom  Mutterpolypen  dadurch,  dass  man  h)  das  Orificiura  uteri  sieht  und 
fühlt;  6)  dass  man  in  dieses,  jedoch  nicht  über  2  Zoll,  mittels  der  Sonde 
eindringen  kann;  c)  dass  das  Menstruatblut  aus  demselben  fliesst,  wogegen 
der  Polvp  nur  unregelmässig  periodisch  blutet,  und  das  Blut  aus  seiner  Ober- 
fläche ausschwitzt;  d)  dass  sich  beim  Vorfalle  die  Geschwulat  hohl,  der  Po- 
lyp dagegen  feat,  massiv  anfühlen  lässt,  sich  auch  bei  letzterm  keine  zwei 
Klacbcn  über  einander  schieben  lassen ;  e)  dass  beim  Vorfalle  die  Geschwulst 
oben  dicker,  unten  dünner  iat,  beim  Polypen  aber  das  umgekehrte  Verhält- 
nis* stattfindet;  f)  ausserdem  gilt  noch  in  Betreff  der  Diagnose  dasselbe, 
was  oben  bei  Prolapsus  uteri  incompletus  angegeben  werden;  also  beim  Po- 
lypen durchs  Zurückbringen  Vermehrung,  beim  Prolapsus  Verminderung  der 
Beschwerden,  beim  Polypen  die  Möglichkeit,  zwischen  diesem  und  der 
Scheide  einen  Kinger  in  die  Höhe  zu  führen,  was  beim  Prolapsus  nicht  an- 
geht u.  s.  f.  Die  Ursachen  des  completen  Muttervorfalls  sind  dieselben 
wie  beim  in  completen,  nur  in  höherra  Grade.  Cur.  Bei  entzündlicher  Af- 
fection,  bei  Einklemmung,  oder  wenn  sich  die  hinter  dem  Uterus  liegenden 
Kingewetde  herabgesenkt  haben,,  dienen  Aderlässe,  erweichende  Bähungen, 
kalte  Waaaerumftcblage,  täglich  gelind  eröffnende  Klyatiere,  gehörige  Ent- 
leerung der  Blase,  nöthigenfalla  durch  den  Katheter,  reizlose  Kost,  ruhiges 
Verhallen,  horizontale  Lage  mit  erhöhtem  Hintern,  warme  Bäder,  nächat- 
dem,  oder  wo  die  Entzündung  fehlt  sogleich,  die  Repoaition  auf  die  bei  Pro- 
lapsus incompletus  angegebene  Weise.  Beim  Prolapsus  uteri  gravidi  dienen, 
nach  v.  Siebold,  Beseitigung  aller  Hindernisse,  Rückenlage  mit  erhöhtem 
Kreuz,  Reduction  des  mit  öl  bestrichenen  Vorfalls  mittels  beider  Hände  in 
spiralförmigen  Zügen  und  mit  steter  Rücksicht  auf  die  Führungslinie  und 
Stellung  des  Beckens;  nach  der  Reposition  die  grösste  Ruhe,  längere  Zeit 
hindurch  eine  Seitenlage  und  statt  eines  Pessariums  ein  mit  den  nöthigen 
Mitteln  befeuchteter  und  mittels  einer  T-Binde  zu, befestigender  Schwamm. 
Wo  die  Reduction  nicht  angeht,  wo  Brand  oder  sonstige  Gefahr  für  Mut- 
ter nnd  Kind  obwaltet,  lege  man  die  Schwangere  horizontal,  untersage  die 
Verarbeitung  der  Wehen,  sprenge  die  Eihäute,  damit  die  Wasser  ablaufen 
and  den  Umfang  des  Uterus  verringern,  nnd  überlasse  die  Austreibung  der 
Frucht  der  Natur.  Ist  diese  aber  nicht  wirksam  genug,  so  muss  künstliche 
Hülfe  angewandt,  im  Nothfall  selbst  der  Muttermund  eingeschnitten  werden. 
Die  Reposition  geschieht  nach  völliger  Entbindung.  Hat  man  den  nicht 
schwingen)  oder  so  eben  der  Gebort  entledigten  Uterus  reponirt,  so  verhü- 
tet man  den  neuen  Vorfall  durch  ein  ovalea  Pessarium  von  Kork,  das  nach 
der  Weite  dea  Beckena  wie  ein  Ring  eingeiichtet»  und  io  Wachs  gekocht 
worden  ist.  Unter  den  vielen  von  fiunold,  Juville,  Pickel,  Brünmnghawen 
u.  A.  empfohlenen  Pessarien  aind  die  besten  die  auf  folgende  Weise  berei- 
teten: Man  nimmt  9  Theile  Wachs  und  einen  Theil  gestossenen  Gyps,  wel- 
che durch  Schmelzen  in  Fluss  gebracht  und  sorgfältig  umgerührt  werden. 
Nun  wird  da«  rund  oder  oval  geformte,  in  der  Mitte  offene  Pessarium  aus 
Kork,  nachdem  es  vorher  in  Wachs  gekocht  worden,  mittels  einer  Nadel 
und  Faden  an  eine  bleierne  Kugel  befestigt  und  alsdann  öfters  in  die  ge- 
schmolzene und  Reissig  umgerührte  Masse  getaucht,  so  dass  es  allenthalben 
▼on  der  Wachsgvpsmasse  überzogen  wird.  Alsdann  lässt  man  es  kalt  wer- 
den, schabt  das  Wachs  auswendig  und  in  der  Öffnung  ab  und  glättet  mittels 
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StaliN  die  OherflXche  de«  Mntterkranzes  (wm  Hatclbrrg ,  Toti). 
pule»  Pessariuro  inass  keine  scharfen  Ecken  oder  Kanten  haben  und  w« 
den  Mastdarm ,  noch  die  Harnblase  drücken  (a.  Hofer*»  Lehre  de*  chirurg. 
Verband«»«.  Lid.  II.  Bernsteins  Lehre  des  chirurg.  Verbandes.  S.  274).  Das 
Vess&rium  wird  so  npplicirt:  Zuerst  entleere  man  da»  Rectum  durch  ein 
Kl) stier,  die  Blase  durch  den  Katheter,  wenn  beides  die  Kranke  vorher 
nicht  ohne  Knnsthülfe  verrichten  kann;  alsdann  lege  man  sie  horizontal  mit 
erhöhtem  Hintern  auf  den  Kücken,  lasse  die  Schenkel  spreizen  und  an  den 
Unterleib  ziehen,  entferne  mit  den  Kingern  der  linken  Hand  die  Schamlef- 
•/en  Ton  einender  und  führe  den  in  die  Öffnung  des  Daumens  und  Zeigefin- 
ger* der  rechten  Hand  gefassten  und  mit  öl  bestrichenen  Mutterkranz  so  in 
<Uc  Vagina,  da*8  die  eine  Spitze  desselben  nach  Vorn,  die  andere  nach  Hin- 
ten, die  flachen  Seiten  aber  gegen  die  Hüttbeine  bin  gerichtet  sind,  und 
d  ehc  denselben  dann  so  um,  dass  das  Os  uteri  in  die  ÖiTnung  des  Pessa- 
riums,  die  Spitzen  des  letztem  aber  gegen  das  Becken  zo  Hegen  kommen. 
Nach  Anlegung  des  Mutterkranzes  rouss  die  Frau  mehrere  Stunden  lang 
horizontal  liegen,  damit  er  eine  feste  Lage  gewinne;  sie  muss  im  Liegen 
Urin  und  Stuhlgang  lassen,  durchaus  dabei  nicht  drängen,  und  der  Wund- 
arzt mus*  öfters  untersveheu,  um  sich  von  der  guten  Lage  des  Pessariuois 
au  überzeugen.  Um  ein  Faulen  des  letztem,  eine  Verwachsung  mit  der 
Scheide  oder  Kiteiuog  sn  verhüten,  muss  dasselbe  alle  4  Wochen  in  hori- 
zontaler Lage  der  Kranken  herausgenommen  und  gereinigt  werden.  Ct*trke 
n.  A.  empfehlen  statt  der  Pesaarien  Pressschwamm,  d.  i.  mit  Bindfaden  um- 
wickelten Schwamm,  der  mit  adstringirenden  Mitteln  befeuchtet  wird.  Doch 
genügt  dieser  nicht  immer.  Tritt  Schwangerschaft  ein,  so  entfernt  man  daa 
Pcss.irium  im  Sten,  4ten  Monate,  und  lässt  die  Schwangere  sich  ruhig  ver- 
halten und  bei  der  Geburt  jedes  Drängen  meiden.  Will  das  ovale  Pessa- 
rioia,  was  häufig  bei  der  arbeitenden  Claase,  bei  Frauen  im  Alier  der 
Decrepität,  bei  zerrissenem  Damm  der  Feil  ist,  durchaus  nicht 


man  statt  desselben  ein  rundes,  gestieltes,  nach  Pickel,  , 
besten  das  Pessarivm  von  Wigand  mit  dem  Camper'schen  Riemen,  welches 
auf  die  bei  Bernstein  (a.  a.  O.  8.  194)  angegebene  Art  eingelegt  wird. 
Auch  das  von  CUtrke  ist  sehr  zweckmässig  (s.  Dess.  Krankh.  des  Weibes, 
übers,  von  Hemecken.  1818.  Th.  1.  8.  89).  Entsteht  der  Vorfall,  gleichviel 
bei  welchem  Pe*sarium,  von  Neuem,  so  lege  man  eiii  grösseres  ein;  druckt 
es  zu  stark,  so  muss  ein  kleineres  gewählt  werden.  Neben  dem  Gehrauche 
des  Peasariunis  dienen  die  oben  angegebenen  innern  und  äusserlichen  Robo- 
rantit.  Macht  bei  einem  alten  Vorfalle  die  Reposition  Beängstigung,  Lei- 
besverstopfung,  Schmerz  im  Unterleibe  und  andere  Zufälle ;  dann  unterstütze 
mau  den  Vorfall  nur  durch  ein  Suspensorium,  um  das  Reiben  desselben  ge- 
gen die  Schenkel,  sowie  die  durch  die  Schwere  des  Prolapsus  verursachte 
Dehnung  im  Unterleibe  zu  verhüten.  Bei  grossen  Vorfällen,  welche  stets 
wieder  zwischen  den  äussern  Schamlefzen  hervortreten ,  bat  Fricke  mit 
Nutzen  die  Scham leftenna Ii t  angewandt;  s.  Bpisiorrhia  (Vergl.  AanaL 
der  chirurg.  Abth.  des  allgoin.  Krankonhause«  au  Hambarg.  1835.  S.  142). 
Ist  der  Prolapsus  brandig,  so  kann  man,  nach  Lamjenlicck,  die  Ligatur  anle- 
gen }  bei  scirrböser  Verhärtung  macht  man  den  8cbnitt  mittels  des  Messern. 

B.  Prolapsns  uteri  cum  inversione,  Imersio  uteri,  Mctrttnaslrophc,  Mut- 
te  rem  stfl  Ipung,  Motterom  k  e  b  ru  n  g,  Vorfall  des  Uterus  mit 
Umkehrung,  Umstülpung  der  Gebärmutter.  Ist  Herabsinken  des 
Kundus  üteri  in  die  Höhle  der  Gebärmutter  gegen  den  Muttermund  oder 
durch  denselben  Auch  dieser  Vorfall  ist  am  häufigsten  incomplet,  sei* 
tener  complet.  Bei  erstenn  ist  der  Fundus  der  Gebärmutter  mehr  oder  we- 
niger durch  den  Muttermund  getreten,  in  der  Vagina  fühlt  man  eine  halb- 
runde, feste,  etwas  schmerzhaft«,  unten  volle,  nicht  durchbohrte,  wie  von 
einem  WhIsi  umgebene  Geschwulst,  um  welche  man  den  Kinger  frei  herum- 
führen kann.  Reicht  der  Muttergrund  nicht  bis  zum  Os  uteri,  so  heisst  es 
Muttereinschiebung  {Intussuscepiw  uteri).  Bei  dem  Prolspsus 
pletus  bemerkt  man  dagegen  vor  den  äussern  Genitalien  eine 
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rothe,  unebene,  anfangs  welche  und  klebrige,  später  auf  der  Oberfläche 
mehr  harte,  trockne  Geschwulst,  d.  i.  die  gänzlich  durch  das  Os  uteri  ge- 
tretene Gebärmutter,  die  nach  oben  schmaler  wird,  sich  ganz  oben  mit  ei- 
nem cartilaginösen  Ringe:  dein  Muttermunde,  endigt  und  aus  deren  Ober- 
Hache  zur  Zeit  der  Menses  Blut  ausschwitzt.  Bei  zugleich  umgekehrter 
Mijlterscbeide  kann  man  zwischen  dem  Vorfalle  und  den  Schamlefzen  den 
Finger  nicht  einbringen,  was  aber  bei  nicht  umgekehrter  Vagina  möglich 
ist.  Entsteht  die  Umstülpung  schnell,  so  erfolgen  heftige  Schmerzen, 
Metrorrhagie,  Entzündung,  Anschwellung,  Erbrechen,  Ohnmächten,  blasses 
Geeicht,  Convulsionen ,  Collapaui  virium,  kleiner,  kaum  fühlbarer  Puls,  Ge- 
fahr des  Brandes ,  Tod.  (Doch  kann  hier  frühe  Hülfe  noch  retten.  Bei  ei- 
ner Frau  in  Kirchdorf,  die,  mit  einem  starken  Hängebaucu  begabt,  in  nicht 
hinreichend  horizontaler  Lage  ein  lebendes  Kind  geboren  hatte,  war  gleich 
hinterher  ein  Prolapsus  uteri  cum  inversione  entstanden.  Erst  48  Stunden 
später  wurde  meine  Hülfe  gesucht.  Der  harte,  schwarzblaue  Uterus  lag 
wie  ein  Kindeskopf  vor  den  Genitalien.  Nachdem  Mastdarm  und  Blase  ent- 
leert und  ein  Qualmbad  angewandt  worden  war,  gelang  die  Reposition  sehr 
gut,  und  die  Frau  genas  vollkommen,  obgleich  die  Operation  viele  Schwie- 
rigkeit machte  und  Kraftaufwand  erforderte.  Most.)  Bei  langsamem  Entste- 
hen folgen  gehinderte  Harn-  und  Stuhlauslecrungen,  anomale  Menses,  Blut- 
flüsse, Metritis,  Entzündung  der  nahen  Theile,  Leibschmerzen,  Leukorrhoe, 
Hämorrhoidalfluss,  Induration,  Excoriation,  Ulcera  uteri,  schlechte  Eiterung, 
Oedenf,  Febris  bectica;  in  den  von  der  dislocirten  Gebärmutter  zurückge- 
lassenen leeren  Kaum  dringen  die  Gedärme,  die  Harnblase,  die  Ligamenta 
uteri  tereüa,  die  Tubae  Fallopii  herab  und  senken  sich  endlich  in  den  von 
der  umgestülpten  Gebärmutter  gebildeten  Sack,  der  dadurch  oft  ungeheuer 
ausgedehnt  wird  und  wodurch  zahlreiche  schlimme  Zufälle  entstehen.  Dia- 
gnose. Die  Unterscheidung  der  unvoiikonunnen.  Umstülpung  von  einem 
Polypen  ist  schwierig.  Zur  Unterscheidung  dient:  a)  Weder  im  Vorfall, 
noch  im  Polypen  ist  eine  Öffnung,  es  muss  daher  vorzüglich  die  Entste- 
hungsart, z.  B.  dass  die  Inversio  uteri  am  häufigsten  nach  zu  frühem  oder 
gewaltsamem  Holen  der  Placenta,  beim  Gebären  im  Stehen  etc.  vorkommt, 
leiten.  6)  Wenn  man  Vorfall  mit  den  Fingern  in  die  Höhe  gebt,  so 
nimmt  die  Geschwulst  allmälig  an  Dicke  zu,  der  Polyp  aber  ab.  c)  Die 
Geschwulst  beim  Vorfalle  ist  nicht  sehr  gross;  führt  man  die  Finger  neben 
derselben  hinauf,  so  nimmt  man  einen  grossen  knorpligen  Hing  oder  Kranz: 
das  Ürificium  uteri,  wahr;  beim  Polypen  ist  der  Muttermund  kleiner, 
ei)  Eine  zur  Seite  des  Vorfalls  eingeführte  Sonde  stösst  bei  der  Inversion 
an,  beim  Polypen  kann  man  sie  viel  höher  bringen,  e)  Der  Vorfall  ist 
oben  breiter  als  unten,  der  Polyp  umgekehrt;  das  Zurückschieben  des  letz- 
tern macht  Schmerz,  das  des  erstem  Erleichterung.  Der  vollkommene  Vor-* 
fall  mit  Umstülpung  ist  so  birnförmig  wie  der  Polyp,  bei  beiden  ist  der 
Muttermund  aus  4er  Vagina  getreten,  und  letztere  häufig  theilweise  mit 
vorgefallen;  auch  schwitzt  aus  der  Oberfläche  beider  Blut.  Es  ist  daher 
besonders  auf  die  Entstehungsart  zu  sehen;  kennt  man  diese  nicht,  so  dient 
folgende  Diagnose:  das  Orificium  ist  bei  Inversio  grosser,  die  Beschaffen- 
heit des  Polypen  fester,  massiver,  der  Vorfall  dagegen  mehr  hohl  anzufüh- 
len, und  es  lassen  sich  bei  ihm  zwei  Flächen  über  einander  schieben.  Fer- 
ner ist  der  Vorfall  empfindlicher  als  der  Polyp,  letzterer  beweglicher,  aber 
unebener  (Cheliu*).  Ausserdem  dienen  die  oben  bei  d  und  e  angegebenen 
Zeichen,  und  untersucht  man  die  Regio  hypogastrica ,  so  giebt  sie,  wenig- 
stens bei  magern  Personen,  eine  Leere  zu  erkennen;  auch  wächst  der  durch 
den  Muttermund  getretene  Polyp  schneller  und  die  Blutung  des  Polypen  ist 
seltener  und  nicht  so  bedeutend.  Von  einem  Vorfalle  ohne  Umstülpuug  un- 
terscheidet sich  die  Inversio  uteri  durch  die  birnfdrmjge,  unten  breitere  Ge- 
schwulst ohne  Öffnung.  Ursachen.  Gewaltsame,  übereilte  Extraction  der 
Placenta,  Zerren  au  <ier  Nabelschnur,  zu  kurze  Beschaffenheit  derselben, 
besonders  bei  weitem  Becken  und"  bei  übereilten  Geburten,  Polypen  am 
Fuudua  uteri,  schnelle  Entbindungen  oder  solche  in  aufrechter  Stellung,  zii 
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starkes  Drängen  der  Kreisenden  beim  Ausstossen  des  Kindes,  geringe,  nach 
der  Gebart  entstandene  und  sich  allmälig  verstärkende  Einbiegungen  des 
Uterus,  normwidrige  Verwachsung  dea  Chorions  mit  der  Gebärmutter  (von 
Siebold).    Cur.    Bei  incompletem  und  frischem  Vorfalle  zuerst  die  oben 
angegebene  horizontale  Röckenlage;  dann  setze  man  3  —  4  konisch  zusam- 
mengelegte Finger  der  rechten  oder  linken  Hand,  nachdem  aie  beölt  wor- 
den, gegen  deu  Fundus  uteri  und  schiebe  die  umgestülpte  Gebärmutter  sanft 
durch  den  Muttermund  zurück  und  in  die  Höbe,  wo  sie  dann  wie  eine  Fla- 
sche aus  Resina  elastica  zurückspringt.    Bei  Incompleter,  schon  einige  Tage 
alter  Uinsiüipung  fasse  man  den  Fundus  uteri  mit  der  ganzen  Hand,  drücke 
ihn  sanft  zusammen  und  schiebe  ihn  nach  der  Axe  des  Beckens  in  die  Hobe. 
Wo  die  Reposition  auf  diese  Art  nicht  gelingt,  führe  man  zwei  Finger  an 
der  Seite  des  Vorfalls  in  das  Ortficium  uteri,  erweitere  dasselbe  und  drücke 
dann  die  Gebärmutter  an  der  Seite  zunächst  am  Muttermonde  und  dann 
ihren  Fundus  zurück.    Ist  der  Vorfall  nicht  callds,  nicht  exulcerirt,  hat  die 
Kranke  keinen  Lor.hial  -  oder  Menstrualfluss,  so  mache  man  nach  geschehe- 
ner Reposition  adstringirende  Injectionen,  wie  bei  Prolapsus  uteri  sine  in- 
veraione.    Darneben  Rückenlage ,   Ruhe  und  das  ganze  Regimen  wie  bei 
letzterm  (s.  oben).    Einige  lassen  bei  der  Reposition  die  Hand  einige  Zeit 
im  reponirten  Uterns  liegen  und  bewegen  dieselbe  öfters,  bis  diese/  sich 
vollkommen  contrahtrt  bat,  besprengen  und  waschen  auch  zugleich  den  Un- 
terleib mit  kaltem  Wasser  oder  reiben  Napbtba  ein,  und  geben  innerlich 
Tinct.  cinnamomi  oder  Borax  (Chehus,  Osiandcr  u.  A.),  welches  Verfahren 
oft  gute  Dienste  leistet  {Most).    Bei  der  Umstülpung  des  schwangern  Ute- 
rus ist  wiederum  horizontale  Rückenlage  und  Reposition  mittels  der  konisch 
geformten  zugespitzten  Hand,  die  auf  die  Mitte  des  Vorfalls  gesetzt  wird 
nothwendig;  nötigenfalls  erweitert  man  zugleich  den  Mottermund  mit  den 
Fingern.    Tritt  der  Vorfall  nach  öfterm  Reponiren  dennoch  stets  wieder 
hervor,  so  führe  man  einen  abgerundeten,  an  das  vordere  Ende  eines  nach  der 
Beckenaxe  gekrümmten  Mutterrohrs  befestigten  Schwamm  durch  den  Mut- 
termund ein,  und  lasse  durch  diesen  von  einem  Gehülfeo  den  herabgetretenen 
Fundus  uteri  so  lange  zurückdrängen,  bis  das  Orißcinm  uteri  anfängt  sich  ' 
gehörig  zu  contrahiren,  und  von  einem  Blotflusse  nichts  mehr  zu  furchten 
ist.    Ist  die  Placenta  grösstenteils  losgetrennt,  so  muss  sie  vor  der  Reposi- 
tion des  Vorfalls  völlig  gelöst  und  entfernt,  adhärirt  sie  aber  noch  ganz  da- 
mit, dann  muss  sie  zugleich  mit  dem  Uterus  reponirt  werden.    Bei  Verwach- 
sung des  Chorions  mit  der  Gebärmutter  ist  eine  vorsichtige  Trennung  der 
Adhäsion  und  demnächst  sogleich  die  Reposition  indicirt.    Bei  spastischer 
Contraction  des  Muttermundes  um  den  Prolapsus  und  dadurch  behinderter 
Reposition,  bei  schon  längerer  Dauer  des  Übels,  bei  gemindertem  oder  ge- 
.  hobenem  Blutflusse  passen  erst  theils  innerliche,  theils  äusserliche  Antispas- 
modica,  und  darauf  die  Reposition;  bei  fortdauernden  beträchtlichen  Blutun- 
gen ist  letztere  gleichfalls ,  nachdem  der  Muttermund  erweitert  worden,  das 
beste  Mittel.    Finden  sich  bei  der  Reposition  Schwierigkeiten,  so  meide  man 
jede  Gewalttbätigkeit  und  applicire  lieber  dafür  ein  Suspensorium,  um  die 
Gebärmutter  bei  der  nachfolgenden  Entbindung  zn  unterstützen.    Erst  wenn 
diese  künstlich  oder  natürlich  erfolgt  ist,  reponire  man  den  Uterus,  wie  bei 
der  Inversio  incompleta  uteri  gravidi  angegeben  worden,  wobei  aber  die 
Hand  bis  zur  erfolgten,  durch  Reiben  dea  Leibes  etc.  beförderten  Con- 
traction dea  Uterus  liegen  bleibt.    Ausserdem  Ruhe,  Seiten  läge  mit  erhöhtem 
Kreuz,  Einlegen  eben  Scbwamms,  Berücksichtigung  der  etwanigen  Entzün- 
dung, Geschwulst,  des  Brandes,  wie  oben  gelehrt  worden,  durch  Anwendung 
der  bekannten  Mittel.    Ist  zugleich  ein  Polyp  da,  so  unterbinde  man  diesen 
zuerst  und  reponire  dann  den  Prolapsus     Bei  krebshafter  und  anderweitiger 
Degeneration  des  Uterus  lege  man  uro  letztern  eine  Ligatur  und  exstirptre 
die  Gebärmutter  unterhalb  derselben  mit  dem  Messer.    Der  Uterus  muss  bei 
Anlegung  des  Fadena  hinten  und  vorn  zugeschnürt  und  die  Gedärme  müssen 
nicht  mitgefasst  werden  (i.  ll'indsor  in  d.  Medico-chirurgical  Trmnsact.  Vol« 
X.  8.  358.   v.  SieloW*  Journ.  für  Gebortahüife  etc.  Bd.  V.  8t  2.  S.  406)^ 
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Ist  der  Vorfall  zwar  nicht  degenerirt,  aber  dennoch  wegen  Alters  and  Ver- 
nachlässigung irreponibel ,  so  applicire  man  einen  anhaltenden  methodischen 
Druck  mittels  eines  nach  und  uach  fester  zusammenzuziehenden  Suspenso- 
riums auf  denselben  einige  Tage  lang,  und  ▼ersuche  dann  die  Reposition; 
doch  ist  der  Uterus  stets  nur  bis  in  die  Vqgina  zurückzubringen.  Iat  die« 
erreicht,  dann  lege  man  eine  T-Binde  oder  einen  Beinriemen  für  die  ganz« 
Lebenszeit  an.  Geht  auch  dies  nicht,  so  lasse  man  ein  Suvpensorium  tragen 
oder  entferne,  wenn  die  Person  es  wünscht,  den  prolabirten  Uteru»  durch 
Ligatur  und  Exstirpation.  (Eine  lesenswerthe  Schrift  über  Prolapsus  uteri 
ist :  Klinge,  Über  den  Vorfall  der  Gebärmutter  etc.  2te  Aufl.  Hannover,  1802. 
Eine  vortreffliche  Abhandlung  über  denselben  Gegenstand  findet  sich  von 
d'Outrepont  in  Busch1  $  etc.  Neuer  Zeitschrift  für  Geburtskunde  etc.  1825. 
Bd.  II.  S.  380  ff.  Nach  d'Outrepont  passen  keine  Pessarieu,  wenn  beim 
Muttervorfall  augleich  Blutcongeetionen,  Abdominalvenoaität,  Carcinoma,  In- 
tiammatio  uteri  chronica,  Ascites  da  sind.  Hier  dienen  die  Waaser  von 
Carlabad,  Kissingen,  keine  Stahlwasser.  In  der  Drecrepität  vergeht  man- 
cher Prolapsua  von  selbst,  so  wie  der  Uterua  aich  verkleinert.  Da  Erschlaf- 
fung der  Vagina  eine  Haupturaache  des  Mutter  Vorfalls  iat,  so  heilen  ihn  oft 
adatringireade  Decocte  au  Injektionen.  Wo  Peasarien  nichts  nützen,  soll 
man  frieaV«  Epiaiorrhaphie  (a.  den  Art.)  versuchen.  Bei  eotaündlicheu 
Zuständen  des  Uterus  soll  man  an  den  Muttermund  durch  einen  Cylinder 
1—2  Blutegel  setzen,  die  atark  nachsubluten  pflegen,  daher  man  nicht  meh- 
rere nimmt.  Jtfoaf). 

Prolapsus  vaginae,  Elytroptosis ,   Vorfall   der  Muttersobeide. 
Symptome.    Anfangs  eine  ringförmige,  zwischen  den  kleinen  Schamlefzen 
liegende,   «ich  im  Liegen  etwas  zurückziehende,   rothe,   faltige,  runzlige 
Geschwulst,  oft  von  der  Grösse  eines  Hühnereies,  herrührend  bald  nur  von 
der  erschlafften,  verlängerten,  in  Palten  gelegten  Scheidenachleimhaut,  bald 
von  demselben  Zustande  aller  Häute  der  Vagina.    Die  Geschwulst  hat  an 
ihrem  uotern  Ende  keine  Öffnung,  man  kann  neben  ihr  mit  den  Bingern  in 
den  Scheiden canal  drücken,  und  am  häufigsten  liegt  aie  nur  in  der  Scheide 
(Proltpsus  vaginae  incompletus),  seltener  sieht  man  aie  zwischen  und  aus- 
serhalb der  Genitalien  (Prolapaus  vaginae  completua).    Sind  alle  Häute  der 
Scheide  prolabirt,  so  ist  zugleich  Prolapsus  uteri  da.    Fernere  Zufälle  sind; 
Beschwerden  beim  Gehen,  Stehen,  beim  Coitus  Schmerzen  im  Kreuze,  Druck 
in  der  Schamgegend,  Gefühl  von  Vollheit  und  Herausdrängen  in  der  Scheide, 
Tenesmus,  Harn besch werden,  Leukorrhoe.    Bei  inveterirtem  und  vernachläs- 
sigtem ProUpsus  wird  die  Haut  desselben  dick,  verhärtet,  aie  entzündet  aich 
häufig,  es  entstehen  Excoriationen  durch  den  darüber  fliessenden  Harn  etc.  5 
doch  sind  alle  Zufälle  gelinder  als  bei  Prolapsua  uteri.    Ursachen.  Prä- 
diopositiun  giebt  Laxität  und  geringe  Cohäsion  der  Schleimhaut  oder  aller 
Häute  der  Vagina  und  des  dieselben  umgebenden  Zellgewebes,  in  Folge 
von  Kachexien,  copiösen  Leukorrhöen,  >  häufigen  Wochenbetten,  Coitus,  Ona- 
nie, Einreiben  dea  Dammes.    Gelegenheitsursachen  sind:  Aufheben,  Tragen 
schwerer  Lasten,  schwere  Arbeiten  mit  vorwärts  gebeugtem  Körper,  unvor- 
sichtiges Springen,  Tanzen  mit  ausgespreizten  Schenkeln,  habituelle  Lei- 
bes veratopf  uug ,   Missbrauch  warmer  Bäder,  zu  häufige  Menses,  schwere 
Entbindungen  auf  schlechten  Geburtsstüh len  oder  im  Stehen,  Druck  durch 
grosse  Blasensteine,  Erschütterungen  des  Körpers,  Ischurie,  Hydrops  aaci- 
tes     Cur.    Bei  kleinem,  frischem  Vorfalle  Rückenlage  mit  erhöhtem  Kreuz 
und  an  den  Leib  gezogenen  Schenkeln,  Sorge  für  leichte  Harn-  und  Stuhl- 
ausleerung ,   darauf  langsame  Reposition  und  Andrücken  der  vorgefallenen 
Haut  an  allen  Seiten.    Iat  Entzündung,  Geschwulst  und  bedeutender  Schmerz 
zugegen,  dann  erat  ein  Aderlaas,  lauwarme  Bäder,  erweichende  Umschläge 
vor  der  Reposition,  welche  erat  nach  Entfernung  dieser  Zufälle  geschehen 
darf.    Später  und  nach  Reposition  des  nicht  entzündeten  Vorfalls  bringt  man 
einen  konisch  geschnittenen,  In  Roth  wein  und  Decoct.  quercus  getauchten 
Schwamm  in  die  Scheide,  welcher  den  Mntteracheidenpeasarien  von  Wigand 
u.  A.  vorzuziehen  iat  (•  Jouro.  der  Theorien,  Erfindungen  und  Widerspri- 
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che  etc.  Bd.  IV.  SL  16.  8.  47).  Darneben  einige  Tage  hindurch  ruhige 
Rückenlage,  stärkende  Einreibungen,  Injectionen,  und  innerlich  Tonica,  wie 
bei  Prolapsos  uteri  sine  inversione  incompleta.  Einen  wahrscheinlich  nicht 
sn  reponirenden  Vaginalvorfall  zerstörte  Medmg  in  Meissen  durch  tägliches 
Betupfen  mit  Lapis  infernalis.  Beim  Brande  des  Vorfalls  mache  man  Sca- 
rificationeo ,  bei  Degeneration  und  Irrsponibilität  schneide  man  ihn  weg,  er 
mag  partiell  oder  total  seyn.  Nach  Baudclocque  ist  bei  einem  alten  und 
Hch wer  zn  reponirenden  Vorfalle  eine  starke  galvanische  Erschütterung  gut. 
Ein  in  der  Schwangerschaft  entstandener  Scheidenvorfall  ist  während  der- 


selben selten  vollkommen  zu  reponiren  oder  zu  heilen;  er  dauert  im  Gegen- 
theü  fort  und  vergrößert  sich  meist  bis  zu  eintretender  Entbindung,  bei 
welcher  dann  unter  Rückenlage  mit  erhöhtem  Steiss  der  Vorfall,  während 
das  Kind  sich  entwickelt,  in  die  Höhe  geschoben  werden  muss.  Oft  ist 
hier  auch  die  künstliche  Entbindung  nöthig.  Im  Wochenbette  heilt  mancher 
Scheiden  Vorfall  schon  allein  durch  ruhige  Lage  und  Vermeidung  aller  ge- 
nannten Gelegenheitsursachen. 

Prolapsus  ventrituli,  s.  Hernie  ventriculi. 

Prolapsus  vesicae ,  Cystoptosis ,  tixocystk,  Vorfall  der  Harnblase. 
Ist  entweder  angeboren  (Prot,  itmatus ),  indem  die  Symphysis  ossium  pubis 
unvollendet  geblieben  ist  nnd  sich  die  Harnblase  in  diese  Öffnung  hineinge- 
stülpt hat ,  oder  der  Vorfall  ist  erst  nach  der  Geburt  entstanden  (Prot,  ve- 
sicae aemtisiins).  Die  Ursachen  des  Prolapsus  innatus  sind  vorzüglich 
Verletzung  der  schwangern  Mutter  des  Kindes.  Die  Cnr  besteht  darin, 
dass  wir  das  Übel  lindern,  indem  wir  eine  schickliche  Bandage  anlegen  (r. 
Herder,  Diss.  de  toativo  proiapsu  vesic.  urinariae  inveraae.  Jenae,  1796). 
Der  Prolapsus  acquisitus  kommt  selten  und  nur  bei  Frauenzimmern  vor.  Er 
zeigt  sich  entweder  als  eine  weiche,  runde,  rnembranöse,  die  Harnröhre 
verstopfende  und  Ischurie  veranlassende  Geschwulst,  nnd  zwar  als  Folge 
eines  Vorfalls  der  Blasenhäute  durch  die  weite  weibliche  Harnröhre,  beson- 
ders in  Folge  von  Entbindungen,  und  ausserdem  in  jedem  Lebensalter  bei 
grosser  Laxität  und  Schlaffheit;  oder  der  Prolapsus  zeigt  sich  als  ein  dün- 
nes, durchsichtiges,  mit  Harn  angefülltes,  ebenfalls  Ischurie  veranlassendes 
Bläschen»  entstanden  durch  Anhäufung  des  Harns  zwischen  den  Blasenhäu- 
ten an  derjenigen  Stelle,  wo  der  Ureter  sich  in  die  Blase  senkt,  sowie  eben 
dieserhalb  durch  Hervordrängen  der  Innern  Blasenhäute  durch  die  Harn- 
röhre. Manchmal  ists  eine  durch  Umkehrung  und  Umstülpung  der  innern 
Membran  des  Blasenhalses  und  der  Harnröhre  veranlasste  längliche,  runz- 
lige, durchlöcherte  Geschwulst  mit  grossen  Beschwerden  beim  Harnlassen 
{Prolapsus  vesxcae  urwnr.  inversae  y  Pr.  vm.  «rin.  cum  inversione).  Alle  diese 
Geschwülste  treten  mehr  oder  weniger  fühlbar,  oft  aber  auch  so  stark  her« 
vor,  dass  sie  äuseerllch  zwischen  den  Schamlefzen  erscheinen.  Görke  be- 
obachtete stets  Husten  dabei,  dem  er  einen  Antheil  an  der  Entstehung  des 
Prolapsus  zuschreibt.  Die  Zufalle  dea  Drucks,  der  Schmerzen  etc.  sind 
nicht  so  stark,  wie  bei  Prolapsus  uteri,  nehmen  indessen  bei  voller  Blase 
zu,  bei  leerer  ab;  die  Harnröhre  leidet  dabei  stets  an  Blennorrhoe.  Ein 
eigenthümlicbes  Symptom  beim  Blasenvorfall  ist  Schmerz  am  Nabel  mit  ei- 
nem zusammenschnürenden  Gefühl,  der  am  stärksten  bei  gefüllter  Blase  ist. 
Manchmal  ist  zugleich  durch  die  vordrängende  Harnblase  eine  Hernia  vagi- 
nalis an  der  vordem  oder  hinteru  Seite  der  Scheide  entstanden ,  und  die 
Vagina  wird  mit  der  Zeit  sehr  herabgezogen.  Bei  der  innern  Untersuchung 
findet  man  den  Muttermund  glatt  und  nach  Hinten  stehend,  so  dass  er  den 
hintern  Theil  der  Scheide  berührt  und  der  Raum  zwischen  dieser  nnd  der 
vordem  Lippe  dea  Muttermundes  nur  sehr  klein  ist,  ein  Umstand,  der,  wenn 
er  einmal  da  ist,  noch  bei  entleerter  Blase  fortdauert.  Diagnose.  Vom 
Prolapsus  uteri  ist  das  Übel  durch  die  Abwesenheit  der  bei  diesem  nie  feh- 
lenden Magenschwäche,  sowie  durch  die  bei  jenem  stets  vorhandene  Öff- 
nung: das  Os  uteri,  zu  unterscheiden  {Görke),  Balggeschwülste  nehmen 
nicht,  wie  der  BlasenvormJl ,  durch  Entleerang  des  Urins  an  Grösse  ab. 
Cur.   Reposition,  wie  beim  Prolaps«  der  ckheide,  Verhütung  eines 


Digitized  by  Google 


rilOLEPSIS  -  PROPHYLACTICA  695 


Vorfalls  durch  eine  io  die  Harnblase  gebrachte  Bougie;  oa«h  Clarke  durch 
ein  hohles,  kugelförmiges,  noch  besser  durch  ein  ovales  Pcssarium,  beson- 
ders wo  der  Durchmesser  der  8cheide  durch  die  Erschlaffung  nur  wenig 
vergrößert  ist.  Das  Pessarium  muss  lang  genug  seyn,  um  die  "Blase  hin- 
reichend zu  unterstützen,  auch  Löcher  haben,  worein,  um  es  leichter  her- 
ausnehmen zu  können,  seidene  Schnüre  kommen.  Andere  bedienen  sich  statt 
dessen  des  mit  adstringirenden  Mitteln  befeuchteten  Schwämme«;  am  besten 
ist  ein  leinener  Cylinder  oder  das  Clarke'sche  oder  Pickersche  Possarium. 
Häuft  sich  der  Urin  zwischen  den  Blasenhäuten  an ,  so  mache  man  einen 
Einstich  in  das  hervorgedrängte,  oben  erwähnte  Bläschen.  Dass  auch  hier 
örtliche  und  allgemeine  Stärkungsmittel,  wie  bei  Prolapsus  uteri  incompletus 
sine  inversione,  nützlich  sind,  versteht  sich  von  selbst.  C.  A.  ToU. 

Prolepsta,  das  Anticipiren,  Frflberelntreteii,  z.  B.  bei 
Febris  intermittens ,  also  Typus  anteponens  als  Gegensatz  des  postponeus. 
Krsterer  Ist  für  die  Prognose  stets  gunstiger  als  letzterer;  s.  Febris  in- 
termittens. 

Pronatlo  uteri,  s.  Hysteroloxla. 

Propattifa,  Vorempfindung  einer  Krankheit,  c.  B.  im  Stadium  der 
Vorbuten;  auch  heisst  so  ein  früher  überstaudenes  Leiden,  s.  Morbus. 

Prophaflig.  Ist  entfernte  Veranlassung  zu  einer  Krank- 
heit. Einige  verstehen  darunter  auch  dio  Prognose:  Hippohrates  und  Ga- 
len die  unverkennbare,  gleichsam  in  die  Augen  fallende  Ursache  einer  Krank- 
heit, die  Causa  morlri  widern. 

Frophylactlc»  (r  maiin),  Mittel,  welche  einer  Krankheit 
vorbeugen  uder  vor  einer  Krankheit  schützeu  sollen  (Pracser- 
vativa).  Manche  Ärzte  scheinen  keinen  klaren  Begriff  von  Prophylaxis  und 
Präservativmitteln  zu  haben,  spotten  wol  selbst  darüber  und  meinen,  dass 
ee  widersinnig  sey,  Mittel  gegen  eine  Krankheit,  die  noch  nicht  da  ist,  bei 
irgend  einem  Individuum  anzuwenden.  Doch  die  Sache  hat  im  Leben  einen 
weit  tiefern  Grund.  Tausend  und  abertausend  Menschen  bewahren  sich 
durch  gute  Praeservativa  und  durch  eine  gute  Prophylaxis  vor  zahlreichen 
Übeln,  die  ihnen  sonst  viele  Schmerzen,  vieles  Ungemach  und  selbst  den 
Tod  herbeiführen  könnten.  Dass  diese  Mittel  nicht  immer  aus  der  Apo- 
theke geholt  werden  können,  dass  ein  gutes  Regimen  ganz  besonders  hier-, 
her  gehört,  versteht  sich  von  selbst,  thut  aber  auch  nichts  zur  Sache.  Fol- 
gende Punkte  will  ich  hier  nur  in  der  Kürze  anführen,  um  die  Wichtigkeit 
solcher  Mittel  theoretisch  und  empirisch  darzuthun.  1)  Krankheiten  haben 
Increroentuin ,  Status  und  Decrementum.  Eiu  Stadium  morbi  fientis  ist  bei 
vielen  Übeln  wahrnehmbar,  wir  müssen  also  eine  im  Wachsen  begriffene 
zunehmende  und  eine  vollkommen  susgebildete  Krankheit  wohl  unterschei- 
den. Je  weniger  irgend  eine  Krankheit  ausgebildet  ist,  desto  gelinder  sind 
die  Erscheinungen,  desto  leichter  kann  man,  indem  man  diese  hebt,  die  volle 
Ausbildung  verhindern  und  den  dabei  oft  stattfindenden  gefahrvollen  Zufal- 
len vorbeugen,  ganz  auf  dieselbe  Weise,  wie  man  leichter  ein  zartes  Bich- 
bäumchen  als  einen  alten  Eichbaum  umhauen  und  zerstören  tuum.  Betrach- 
ten wir  nun  die  Vorboten  verschiedener  Krankheiten  etwas  genauer,  so  wer- 
den wir  finden,  dass  durch  plötzliche  Erkältung,  durch  Arger,  Schreck, 
durch  Witterungswechsel  zahlreiche  acute  Übel,  so  wol  allgemeine  Fieber  als 
örtliche  Entzündungen,  in  verschiedenen  Organen  mit  einer  Nervenverstim- 
inuog,  wie  CuUen  dies  schon  bemerkt,  beginnen,  und  dass  diese  Nervenver- 
stimmung, gewisser massen  die  Wurzel  oder  der  Anfangspunkt  des  in  der 
Entwickelung  begriffenen  Leidens,  durch  erschütternde,  schweisstreibende, 
selbst  erhitzende  und  betäubende  Mittel,  zur  rechten  Zeit  und  früh  genug 
angewandt ,  gehoben  und  so  wie  mit  einem  Schlage  die  Bildung  der  Krank- 
heit selbst  verhütet  werden  kann  (s.  Infi ammatio  imAUg).  Hätte  Man- 
cher nach  einer  heftigen  Erkältung  sich  ins  Bette  gelegt  und  ein  Diapbore- 
ticutn  genommen,  er  würde  die  später  eintretende  Angina,  Pneumonie,  den 
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Rheumatismus  etc.  verhütet  heben.  Der  Genus«  eines  spiritnösen  Getränks 
schützt  bei  feuchtem,  kaltem  Wetter  und  zur  Nachieit  vor  Erkältung,  eine 
gute  Dosis  Opium,  bei  der  chirurgischen  Operation  gereicht,  vor  der  Hef- 
tigkeit des  folgenden  Wundfiebers,  ein  frühzeitiges  Vomitiv  vor  gastrischem 
Fieber,  ein  kühlendes  Purgans,  ein  Aderluss  bei  den  Vorboten  des  Schlag- 
flusses angewandt,  vor  Apoplexie  u.  a.  f.  2)  Bei  ansteckenden  Krankheiten, 
aie  mögen  Namen  haben  wie  sie  wollen,  ist  der  Muth,  die  Furchtlosigkeit 
das  beste  Präservativ;  auch  bat  die  Kr  fahrung  gelehrt,  dass  man  bei  nüch- 
ternem Magen  und  des  Morgen«,  nach  schlaflos  verbrachter,  durchgebrann- 
ter, der  Venus  geopferter  oder  der  Minerva  gehuldigter  Nacht  weit  eher 
angesteckt  wird,  als  ohne  dergleichen.  3)  Fühlt  man,  dass  irgend  eine  an- 
steckende Krankheit  uns  ergriffen  hat,  ao  ist  ein  Brechmittel  als  Nervi« um 
eins  der  wirksamsten  prophylaktischen  Mittel,  um  die  Krankheit  entweder 
tu  ersticken,  oder»  wo  dies  nicht  mehr  geht,  ihr  doch  einen  gelindem  und 
regelmätsigern  Verlauf  zu  geben«  Ich  nenne  hier  nur  Scarlatina,  Febris 
petechiales,  Typhus  abdominalis,  Cholera  orientalis,  Febfis  flava,  Febris  in- 
termittens,  biiiosa.  4)  Manche  schlimme  Fieber  bei  Wöchnerinnen,  wozu 
leicht  Peritonitis,  Metritis,  Enteritis  kommen,  habe  ich  durch  früh  gereich- 
tes Opium  im  Keime  erstickt,  da  Fieber  und  Entzündung  hier  häutig  nur 
die  Reflexe,  die  Reaction  auamachen,  das  alienirte  Nervenleben  wieder  har- 
monisch zu  stimmen.  5)  Wie  gross  und  herrlich  das  Präservativ  der  Kuh- 
Pockenimpfung  sey,  brauche  ich  nicht  zu  bemerken;  auch  weiss  jeder  Prak- 
tiker, dass,  wenigstens  in  vielen  Fällen,  die  Belladonna  vor  dem  Scharlach  - 
rieber  schützt.  Dass  auch  ihre  primäre  Wirkung  das  Nervensystem  betreife, 
Ist  bekannt.  —  Wäre  jede  Krankheit  schon  von  Anfange  an  etwas  Vollen- 
detes, Gemachtes,  wäre  sie  weniger,  als  sie  es  wirklich  ist,  etwas  Werdeu- 
des, sich  erst  Entwickelndes  i  so  würde  es  nur  wenige  Präservative  geben. 
Nun  aber  ist  jede  richtige  Behandlung  des  primären  Leidens  schon  das 
Schutzmittel  vor  secundären  Übeln,  die  frühe  und  richtige  Behandlung  der 
Entzündung  schützt  vor  Brand,  die  des  Scirrhus  vor  Carcinom,  die  der 
Luxation,  der  Fractnr  vor  Ankylose,  Articnlus  artificialis  u.  s.  f.;  jede 
richtige  Auffassung  der  Vorboten  des  Krankseyns  und  des  primär  pathologi- 
schen Vorganges,  jede  richtige  Behandlung  dieses  ist  schon  das  Präservativ 
vor  allen  jenen  auf  der  Höhe  der  Krankheit  sich  zeigenden,  oft  sehr  bedeu- 
tenden Zufällen. 

Proptoftig,  Vorfall,  s.  Prolapsus, 

* Prosopalffia ,  Dolor  faciei  Fothergilli,  Dolor  eonvulsivus ,  Neu- 
ralgin s.  Neuritis  facialis ,  Trismus  dolorosus ,  dolorificus,  HeterocrnHia ,  der 
Gesichtsschmerz.  Ist  eine  meist  chronische,  seltener  acute  krankhafte 
Affection  der  Gesichtsnerven  und  ihrer  Scheiden,  vorzüglich  des  Nervus 
trigeminuB  und  communicana  faciei,  des  Plexus  anserinus,  des  Nervus  infra- 
orbitalis,  frontalis,  des  Ramus  pdatinus  und  alveolaria,  bald  eine  dynamiseb- 
idiopathische ,  bald  deuteropat buche,  sympathische  Alteration  derselben,  die 
bald  nur  in  einer  Irritation,  eiuem  Erethismus,  bald,  besonders  bei  der  acu- 
ten Form,  in  wahrer  Entzündung  der  genannten  Theile  {Neuritis,  Neurilem- 
mitu)  besteht.  Symptome.  Vorboten  sind  im  Allgemeinen:  Gefühl  von 
Kälte  oder  Hitze,  Rothe,  Geschwulst  der  leidenden  Seite  des  Gesichts,  Be- 
ängstigung, Druck  in  den  Präcordien,  im  Unterleibe,  Wallungen,  Dyspnöe, 
Kopf-  und  Gliederschmerzen,  kitzelnde  Empfindung  über  den  Augen,  Zuckun- 
gen, Zittern  der  Glieder,  der  Augenlider,  Ameisenkriechen,  Jucken  und  Prickeln 
im  Gesichte,  an  der  leidenden  Seite,  mit  Neigung  zum  Kratzen,  worauf  der 
eigentümliche  Schmerz  oft  plötzlich  ausbricht.  Diese  Vorboten  kommen 
und  geben  periodisch,  dauern  oft  Wochen,  Monate)  dazu  gesellen  sich  spä- 
ter eine  Art  Aura  epileptica  im  Gesichte  und  Kopfe,  ein  abnormer,  bald 
ekelhafter,  bald  süsser  Geschmack,  Spannung  im  Gaumen,  in  der  Nase.  In 
vielen  Fällen  fehlen  diese  Vorboten  und  das  Übel  selbst  bricht  mit  Blitzes- 
schnelle aus.  Charakteristische  Zeichen  desselben  sindt  ein  ungemein  hefti- 
ger, bald  typisch,  bald  atypisch  nach  längern  oder  kürzern  Zwischenräumen 
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von  Stunden,  Tagen  Wochen,  Monaten  wiederkehrender,  bald  nur  1—3  Mi- 
nuten, bald  »/••  Vi""3/4  Stunden  anhaltender,  zuweilen  reniittirender  zuweilen 
intermittirender  Schmerz  der  einen  oder  andern  Gesichtshälfte,  der  selten  in 
der  Nacht  eintritt,  in  Ansehung  seiner  Heftigkeit  mit  der  Kürze  des  An— 
falls  in  keinem  Verbiltniss  steht,  daher  bei  hohen  Graden  der  Stärke  oft 
sehr  lange,  bei  mindern  Grade  oft  sehr  knrze  Zeit  wahrt,  und*  umgekehrt, 
zuweilen  auch  schon  gleich  zu  Anfange,  öfter  aber  erst  nach  Wochen  sehr 
heftig  wird  und  io  der  Regel  die  rechte,  als  Ausnahme  nur  die  linke  Ge- 
sichtshälfte  bciällt.  Dieser  Schmerz  verfolgt  den  Lauf  der  Gesichtsnerven, 
er  beschränkt  sich  anfangs  nur  auf  eine  kleine  Stelle  des  Gesicht«,  verbrei- 
tet sich  aber  darauf  mit  Blitzesschnelle,  gleich  einem  elektrischen  Schlage 
oft  über  das  halbe  Gesicht,  selbst  bis  zum  Ohre,  Hinterhaupte,  Schlünde, 
wo  er  dann  periodische  Dysphagie  erregt.  Angeregt  wird  er  seihet  durch 
die  leiseste  Berührung  der  leidenden  Theile,  durch  Sprechen,  Kauen,  Lachen, 
Reinigen  der  Zähne,  durch  Zugwind;  ein  starker  Druck  auf  die  leidende 
Gesichtshälfte  vermindert  ihn  augenblicklich,  doch  nur  auf  kurze  Zeit.  Da- 
bei zucken  die  Gesichtsmuskeln,  der  Schmerz  läuft  im  Zickzack  umher,  ist 
zuweilen  mit  Lichtscheu,  kleiner  Pupille  uad  an  einzelnen  Stellen  mit  einem. 
Gefühl  von  Knistern  und  Krachen  verbunden,  besonders  da,  wo  der  Nervus 
infraorbitalts  aus  dem  Loche  gleiches  Namens,  oder  wo  der  Nervus  fronta- 
lis aus  der  Orbita  tritt.  Bald  erstreckt  sich  der  Schmerz  nur  bis  zum  Mund- 
winkel, bald  bis  zur  Oberlippe,  zur  Parotis,  zu  den  Augenwinkeln,  dem 
Gaumen ,  bis  in  den  Unterkiefer,  bis  zur  inneru  Seite  des  Zahnrandes  (•• 
To«  in  Hermcmmm*  Beiträgen  mecklenburg.  Ärzte  Bd.  1.  Hft.  2.  8.  83), 
bii  zum  Nasenflügel.  Zuweilen  fixirt  er  sich  auf  eine  Partie,  zuweilen 
vagirt  er,  ergreift  bald  diese,  bald  jene  Hälfte  des  Gesichts,  höchst  sel- 
ten aber  beide  Hälften  zugleich;  er  übertrifft  an  Heftigkeit  Reibst  jeden 
Zahnschmerz,  und  macht  dadurch  den  Kranken  höchst  traurig,  ja  er  bringt 
ihn  oft  zur  Raserei  und  Verzweiflung.  Anfänglich  glaubt  der  Kranke  häu- 
fig, dass  es  rheumatischer  Zahnschmerz  sey,  und  lässt  sich  nach  und  nach 
deshalb  mehrere  Zähne  der  leidenden  Seite  ausziehen ;  doch  der  Schmerz 
kehrt  häufiger  zurück,  ist  mit  Knebeln  in  der  Wange  verbanden,  wird  bald 
spannend,  schiessend,  strahlend,  stechend,  schneidend,  wie  wenn  Muskeln 
zerrissen  werden,  und  der  Kranke  sieht  zu  spät  seinen  Irrtbum  in  Betreff 
des  vermeinten  Zahnschmerzen  ein.  In  einzelnen  Fällen  schwillt  die  leidende 
Gesichtshälfte  nach  heftigen  Schmerzanfällen  an,  und  der  Schmerz  selbst 
lässt  alsdann  mit  dem  Auftreten  der  Geschwulst  nach.  Die  Polgen  des  so 
häufig  uad  heftig  auftretenden  Schmerzes  sind  nicht  selten »  Verziehung  des 
Mundes,  Hervortreten  des  Auges  der  leidenden  Seite,  Amblyopie,  Sopor,  an- 
haltende Contractionen ,  tonischer  Krampf  der  Gesichtsmuskeln,  der  Levato- 
res  angult  oris,  des  Muse,  masseter,  buccinator,  biventer  maxtllae  inferioris. 
Dieser  Krampf  tritt  manchmal  mit  Geräusch  ein,  entstellt  das  Gesicht  sehr, 
selbst  bis  zum  wirklichen  Trismus.  Der  Puls  des  Kranken  ist  klein,  ge- 
spannt, oft  selten,  träge,  die  Gesichts-  und  Halsarterien  pochen  mitunter 
heftig,  das  Sprechen  und  Schlingen  wird  erschwert;  dabei  Ohrensausen,  ge- 
störter Geschmack.  Der  Anfall  endet  entweder  plötzlich  oder  langsam  un- 
ier Ausfluss  aus  der  Nase,  unter  Thränen,  Speichel ftuss,  übelriechenden  Blä- 
hungen ,  oder  indem  donkelrothe  Streifen  auf  der  Stirn,  an  der  Nase,  am 
Zahnfleisch,  selbst  Geschwulst  der  Lippe,  der  fleischigen  Partie  unter  der 
Nase  entstehen.  Anfänglich  ist  der  Charakter  des  Übels  zuweilen  acut  und 
dann  mit  Hitze,  Fieber,  Durst,  ja  selbst  mit  Entzündung  verbunden;  spä- 
terhin ist  der  Verlauf  meist  immer  chronisch;  doch  hat  das  Übel  selten  ei- 
nen bestimmten  Typus,  es  sey  denn,  dass  ea  sich  mit  einer  Intermittens  ter- 
tiana larvata  verbindet,  was  zuweilen  der  Fall  ist.  Dass  mit  dem  Geskhta- 
•chraerze,*  wie  Haiford  will,  stets  Exostosen  der  Zahnwurzeln,  Exfoliationen 
in  den  Alveolen,  in  der  Highmorsböhle  verbunden  seyen,  ist  nicht  glaublich. 
Ausgänge.  Die  Genesnng  erfolgt  per  lysin  oder  per  metastasin  unter 
ödematöser  Anschwellung  der  afficirten  Gesiebtspartie,  oft  aber  auch  ohne 
in  die  8inne  fallende  Krisen;  unter  Eintritt  einet  ungewöhnlich  heftigen  An- 
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fallt,  eines  Eiterabflusses  aus  der  Nase,  einer  ruhrartigen  Diarrhoe,  unter 
Abgang  von  Infarcten,  oder  indem  chronische  Exantheme,  besonder»  Herpes, 
Scabies,  Priedel,  oder  Abscesse  im  Gesichte  entstehen,  oder  indem  eiterarti- 
ger Thränenfluss,  Hämorrhoid  alblutung  sich  einstellen«  In  andern  Fällen 
geht  das  Übel  in  rheumatische  Aflectionen,  in  Hypochondrie,  Hysterie,  Asth- 
ma, Amnesie,  Manie,  Tympanites,  in  tddtliche  Verhärtung  der  Drusen  im 
Unterleibe,  in  Leberleiden,  in  Carcinom  des  Halses,  des  Mundes,  der  Zunge, 
des  Gesichts  über.  Noch  Marius  entsteht  der  Krebs  hier  mehr  durch  das 
zur  Linderung  der  Schmerzen  oft  angewandte  Kneipen  und  Drücken  der 
schmerzhaften  Stelle,  welche  Ansicht  auch  mir  glaubwürdig  scheint.  Oft 
dauert  die  Krankheit  ohne  NachtbeÜ  bis  ins  höbe  Alter  fort.  Man  unter- 
scheidet den  entzündlichen  und  den  nervösen  Gesichtsschmerz.  Der 
erstere'  befallt  besonders  kräftige,  junge,  plethoiische  Suhjecte.  Hervor- 
stechende Symptome  sind  hier :  gegen  Morgen  zunehmender,  in  der  Nacht 
remittirender  Schmerz,  Hitze,  Rothe,  Anschwellung  der  leidenden  Seite, 
Poeben  der  Arterien,  unerträglicher  Schmerz  bei  der  leisesten  Berührung; 
er  nimmt  gleich  anfangs  eine  grössere  Stelle  ein,  entscheidet  sich  gleich  an- 
dern acuten  Übeln  an  den  bekannten  kritischen  Tagen  durch  copiöse 
Soh webse,  durch  Thränen-  oder  Speicheltluss ,  durch  kleine  Abscesse  im 
Gesichte.  Die  chronisch  entzündliche  Form  ist  entweder  Folge  kunst- 
widriger Behandlung  der  acuten,  oder  sie  besteht  auch  ab  solche  von  An- 
fang an,  und  tritt  auch  wol  bei  der  besten  Behandlung  der  acuten  Prosopal- 
gie ein.  Der  von  Einigen  sogenannte  metastatische  Gesicht sschnierz 
gebort  entweder  unter  die  acuten  oder  chronisch  entzündlichen,  oder  zum 
materiell- nervösen  Leiden  dieser  Art.  Der  nervöse  Gesichtsschmerz  ist 
entweder  idiopathisch,  rein  immateriell,  oder  deuteropat bisch ,  sympathisch, 
materiell.  Der  erstere  tritt  in  acuter  und  chronischer  Form  auf,  vorzüglich 
bei  geschwächten,  kränklichen,  sensibeln,  hysterischen,  spastischen  Subje- 
cteo,  welche  früher  an  chronischen  Rheumatismen  litten.  Er  ist  oft  mit  ei- 
ner Tertiana  intermittens  verbunden,  erscheint  zuweilen  als  Intermittens  lar- 
vata und  geht  am  häufigsten  in  Carcinom  über.  Diagnose.  Zahnschmerz 
und  rheumatische  Otalgie  unterscheiden  sich  von  der  Prosopalgie  durch  den, 
nicht  den  Lauf  der  Gesichtsnerven  verfolgenden,  anhaltenden,  nicht  aus- 
setzenden, auch  von  Anfang  an  eine  grössere  Stelle  einnehmenden  Schmerz. 
Auch  bei  Rheuma  der  Gesichtsmuskeln  ist  der  Schmerz  mehr  conetant,  und 
er  verhindert  die  Bewegung  der  leidenden  Theile,  ist  aber  nicht  so  heftig. 
Die  Krankheiten  der  Stirn-  und  Highmorshöhle  sind  wegen  des  gelindern  und 
anhaltenden  Schmerzes,  sowie  wegen  der  veränderten  Gestalt  des  leidenden 
Theils  mit  der  Prosopalgie  auch  nicht  leicht  zu  verwechseln,  ebenso  wenig 
der  Trismuz  und  die  Hemikranie  (s.  Dreyssigs  Handb.  d.  medic.  Diagnostik. 
Bd.  I.  8.  423.,  Tott  in  Hememam's  Beiträgen  etc.  Bd.  I.  Hfl.  *.>.  Nach 
Harles*  ist  die  Erregung  oder  Vermehrung  des  Schmerzes  bei  der  leisesten 
Berührung  oder  geringsten  Bewegung  der  coneurrirenden  Muskeln,  sowie 
das  Thränen  der  Augen  pathognomouiseb.  Die  sogenannte  Kopfgicht, 
d.  i.  gichtiacher  oder  rheumatischer  Kopfschmerz,  unterscheidet  eich  vom 
Gesichtsichmerz  dadurch,  dass  sie  in  der  Regel  nach  deutlichen  Erkältungen 
des  Kopfs,  bei  rheumatischen,  gichtischen  Subjecten  entsteht,  sich  nicht  sel- 
ten Fieber  damit  verbindet,  dass  sie  nicht  so  leicht  durch  Berührung  der 
afticirten  Stelle  erregt  wird,  bei  stürmischem,  feuchtem  Wetter  sowie  gegen 
die  Nacht  an  Starke  zunimmt,  zu  manchen  Zeiten  sieb  an  Intensität  stei- 
gert, sich  nicht  anf  eine  Stelle  beschränkt,  wenigstens  nicht  von  dieser 
ausgeht,  dass  der  Schmerz  nicht  so  bohrend,  nicht  so  heftig,  soodern  mehr 
reissend  ist,  langer  anhält  und  die  Kranken  oft  mehrere  Tage  und  Nächte 
hindurch  quält.  Ursachen.  Prädispo*ition  geben:  das  Alter  nach  den 
dreissiger  Jahren  bis  zum  60sten,  selten  das  frühere  oder  spätere,  bei  Kin- 
dern findet  man  es  nie  unter  12  Jahren;  in  England,  Deutschland  und  Hol- 
land leidet  mehr  das  weibliche,  in  Polen,  Russland  und  Frankreich  mehr 
das  männliche  Geschlecht  daran;  übrigens  kommt  es  in  jedem  Lande  vor, 
vorzüglich  bei  Reichen,  Vornehmen.    Die  Gclcgenhcitsursachen  sind  sehr 
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eahheich.    Man  zahlt  hierher:  Verletzungen,  Verwundungen,  Quetschungen 
der  Nerven  und  ihrer  Scheiden,  Frostbeulen  und  Verbrennung  des  Gesichts 
(Prosopalgia  traumatica,  encaustica),  Druck  auf  die  Nerven  durch  Exostosen, 
Geschwülste;  Eiterung,  Verschwärung  der  Nerven}  starke  Sinnesreize  im 
Gehirn,  heftige  Schmerzen  jeder  Art ,  Delirien ;  Rheuma  und  Gicht  ( Pro- 
topalgia  rkeumniica  et  artkritica) ,  Metastaseu  von  Herpes  und  Scabies,  Ca- 
chexia  scrophulosa,  carcinomatosa ,  syphilitica,  triebomatosa j  heftige  Erkäl- 
tung des  Körpers,  besonderi  bei  kaltem  schneidendem  Winde,  der  aufs  er- 
hitzte Geaicht  wirkt,  feuchte  Wohn-  nnd  Schlafzimmer,  gestölte  Menses 
und  Hämorrhoiden ,  unterdrückten  Schnupfen,  solchen  Speichel-  und  Ohren- 
fluss,  Blennorrhuea  chronica  suppressa;  Stichwunden  de«  Kopfa,  wobei  ein-  • 
zelne  Nerven  verletzt  sind,  metallische  Schminkmittel,  Insectenlarven  in  den 
Stirn-  und  Oberkinnbackenhöhlen,  bösartige  Geschwüre  im  Gesichte  mit  Ca- 
ries,  cariöse  Zähne,  anhaltende  Blutcongestion  zum  Kopfe;  allgemeine  Atonie 
und  abnorme  Sensibilität,  Hysterie,  Verweichlichung  des  Hautsystems;  Ge- 
müthsbewegn  ngen;     Abdominalreize,    Würmer,    Schleiminfarcten ,  krank- 
haft erhöhte  Venosit&t,  Krankheiten  des  Uterus  etc.    (Nach  meinen  Beobach- 
tungen  leiden  sterile  Frauen  mit  Habitus  spasticus  zur  Zeit  des  aufhörenden 
Mouatsflusscs  häufig  an  Prosopalgie.  Most).    Cur.    1)  Die  methodische 
Cnr,  d.  i.  die  nach  dem  Charakter  des  Übel  und  nach  den  Causalmomenten, 
besteht  darin,  flasa  wir  bei  der  acuten  und  entzündlichen  Form  und  bei  jun- 
gen vollblütigen  Leuten  zur  Ader  lassen;  bei  älteren  reichen  Blutgel  aus; 
hinterher   Nitrum,    antiphlogistische    Laxanzen,    lauwarme,  erweichende 
Umschläge.    Zieht  aich  das  Entzündliche  mehr  in  die  Lauge  und  ist  es  we- 
niger heftig,  dann  innerlich  Kalomel,   äusserlich  UiiguenC  neapolitanum. 
Sind  bei  Verwundungen  Nerven  nur  eingeschnitten,  so  schneidet  man  sie 
völlig  durch  nnd  setzt  die  Wunde  in  Eiterung.    Ist  Erkältuog,  Versetzung 
von  Rheuma,  Gicht,  Exanthemen,  unterdrückter  Schnupfen  Ursache ,  dann 
erst  Blutegel,  hinterher  ein  Vesicator  in  den  Nacken,  an  den  Oberarm,  die 
früher  rheumatisch  ergriiTenen  Theile,  innerlich  Kalomel,  selbst  bis  zur  8a- 
livation,  späterhin  mit  Sulphur  auratum,  Kampber,  Pulv.  Doweri,  Guaiak, 
Dulcamara,  Akonit;  warme  Bäder  und       Merc.  dulc.  -)j ,  Cretae  albae  3jj, 
Unguent.  althaeae  31,  Ol.  Uni  5j.    M.  S.    In  die  schmerzhafte  Stelle  zu 
reiben  (Löbttutein- Löbel).    Sind  Störungen  im  Hämorrhoidal-  oder  Kata- 
menialflusse  Schuld,  dann  Blutegel  ad  an  um,  an  die  Oberschenkel,  an  die 
grossen  Schamlefzen,  möglichste  Wiederherstellung  dieser  Ausleerungen  (s. 
Haemorrhoides  suppressae,  Menstruatio  suppresaa).  Gingen 
heftige    rheumatische  Zahnschmerzen,    Gesichtsrheuma  vorher,  dann  nach 
vorhergegangener  antiphlogistischer  Behandlung  demuleirende ,  besänftigende, 
ableitende  Mittel,  kühle  Laxaozen,  ölmixturen  mit  Nitrum,  Essigklystiere, 
lauwarme  Fuss-  und  Halbbäder,  ßutfernuug  cariöser  Zähne.    Bei  allgemei- 
ner rheumatischer  oder  gichtischer  Dyskrasie  blutreinigende  TUanen  (s.  Hae- 
matocathartica),  die  Decocte  von  Fels,  Pollini,  Zittmann;  bei  vene- 
rischer Dyskrasie  Mercurialien,  und  wenn  sich  Tophen,  Exostosen  gebildet 
haben,  selbst  RusCs  Hunger-  und  Schnitercur,  Erregung  der  Salivation;  bei 
Krebsdyskrasie  Belladonna,  Cicuta,  Ferrum  carbonicum,  Fontanellen,  Seidel- 
bast, Mercurialien,  selbst  die  Struve'sche  Entziehungs-  und  Rust'sche  Schmier- 
cur;  bei  Scrophehi  Antiscrophulosa.    Sobald  sich  etwas  Entzündliches  zeigt, 
setze  man  Blutegel  an  und  verordne  nur  mit  Vorsicht  reizende  MiUcl, 
die  Ursache  des  Leidens  mag  seyn  welche  sie  wolle.    Bei  der  rem  nervö- 
sen Form  geben  wir  Valeriana,  Serpentaria,   Asant,  Ol.  auioiale  Dippelit, 
Aq.  foetida  antihysterica,  Aq.  laurocerasi,  Aq.  amygdalar.  amarar. ,  Opium, 
Stramonium,  aromatische  Bäder,  Schwefelbäder,  warme,  später  allmälig  kalte 
Seebäder;  ausserdem  fleissige  Bewegung  in  freier  Luft,  im  Sonnenschein, 
körperliche  Beschäftigung,  reizlose  Diät,  Gemütsruhe.    Findet  gleichzeitig 
Erethismus  im  Blutsysteme  statt,  dann  innerlich  Elix.  acid.  Halleri,  und  ist 
Schwäche  des  reproduetiven  Systems  da,  Chinin,  China,  Amara.    Bei  der 
deute ropathisch  nervösen  Form  entfernen  wir  erst  die  Abdominalreize  durch 
Resolventia,  Antue  lrainthica,  auflösende  Extracte,  durch  Eger-,  Mariakreuz-, 
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Obersalzbrunnen,  durch  Molken,  8chwefet  etc.,  und  wenden  erst  später  die 
Nervina  and  Roborantia  an.  2)  Die  empirische  Curmetbode.  Wir  wen- 
den sie  bei  unbekannter  Ursache  und  nicht  distinctem  Charakter  des  Übels 
an.  Hier  sind  empfohlen:  a)  C bi na  \Pujot,  Hartenkeil ,  Kunde,  Ferrison) 
nach  Samel:  Corticis  peirvvian.  §j,  coq,  c.  aq.  fontnn.  q.  s.  ad  colaU 
^vjjj,  post  refrigerat.  adde  Tinct.  guaiaci  volat.  —  opii  simpl.  3jf> -  M-  8. 
Die  Nacht  hindurch  alle  zwei  Stunden  1  Kss  löffei  roll.  Auch  das  Chinin 
wird  sehr  empfohlen:  IV  Chinim  sulphurici  gr.  x,  Aq.  flor.  naphae x  Syruji 
sacchari  ana  Jj.  M.  S.  Auf  vier  Male  in  einem  Tage  zu  verbrauchen. 
Hoissenu  giebt  Chinin  mit  Rheum,  Andere  loben  Cinchonin  und  Chininum 
aceticum.  Alle  diese  Mittel  sind  vorzüglich  da  anzuwenden,  wo  das  stark 
Periodische  des  Übels  eine  Interinittens  larvata  vertnuiben  lässt.  Hob.  Fer- 
rison heilte  einen  Mann,  der  20  Jahre  am  Gesicbtsschmerz  gelitten,  durch 
grosse  Gaben  China,  sowol  im  Decoct,  als  fixtract  und  Tinctur  (Salzb.  med. 
chir.  Zeit.  181V.  Bd.  IV.  S.  114).  &)Arsenicum;  z.  B.  die  Solution 
von  Fowler ,  von  Harless  zu  S — 12  Tropfen,  dreimal  taglich;  bei  heftigen 
Schmerzen  mit  Opium,  c)  Ferrum  ca.rbonicum,  8  —  4mal  täglich  gr. 
x — xjj.  Ist  in  neuerer  Zeit  sehr  empfohlen.  Es  muss  anhaltend  gebraucht 
werden.  Hutchinson  giebt  selbst  zweimal  täglich  p.  d.  3j  — jjj  «nit  Honig, 
Theriak,  oder  mit  Confectio  aromatica  Pb.  Londin.,  bei  Durchfall  mit  Zu- 
satz von  5  Tropfen  Tinct.  thebaica  zu  jeder  Gabe.  Ketzins  lobt  dreimal 
täglich  3ft  mit  1  Gran  Extr.  cicutae.  Mir  leisteten  weder  grosse  noch 
kleine  Gaben  kohlensauren  Eisens  auch  nur  die  mindeste  Hülfe  {Tott),  doch 
kaun  man  es  bei  blutarmen,  atoniseben  Subjecten  versuchen.  d)  Me r cu- 
ria lien,  besonders  Kalomel,  und  zwar  in  verschiedenen  Verbindungen, 
z.  B.  fy  Merc.  dulcis ,  Sulph.  aurati  ana  gr.  jjj,  Moschi  genuini  gr.  vj,  Sac- 
chari albi  3j.  M.  f.  p.  divide  in  vj  p.  8.  Abends  ond  Morgens  ein  Pulver 
(Jos.  Frank).  P.  Lesle  giebt  Kalomel  mit  Opium  bis  zur  eintretenden  Sali- 
,  valion ,  Jäeglin  verbindet  es  mit  Asant  und  Valeriana,  Andere  geben  alle 
zwei  Stunden  2  Gran  bis  zum  Purgiren.  Jahn  lobt  Pillen  aus  Asant,  Extr. 
cicutae,  —  aconiti,-  Resinae  guajaci  mit  Opium  und  Valeriana»  Selbst  Pillen 
aus  Asa  foetida,  Cicuta  und  Sublimat  haben  in  einzelnen  schlimmen  Fällen 
geholfen,  e )  Oleum  terebinthinae,  besonders  bei  torpiden  Subjecten, 
und  dann  in  grotsen  Dosen  (taglich  3jj—  3^  *n  «ineos  Pfunde  Zuckerwaase  r). 
f)  Narcotica.  Ausser  dem  schon  erwähnten  Opium»  der  Cicuta ,  dem 
Hyoscyarous,  wird  besonders  die  Belladonna  gerühmt,  anfangs  Abends 
und  Morgens  zu  1  Gr.  und  gestiegen,  bis  Narkose  eintritt  {Harless).  Auch 
das  Lactucarium  gehört  hierher,  desgleichen  Tinct.  semin.  stramonü,  2 — Smal 
täglich  6 — Vi  Tropfen  {Tott).  g)  Herher  empfiehlt  das  Kali  oxymuria- 
ticum,  desgleichen  Stark,  alle  Abend  zu  2  Gran,  und  darneben  Einreibun- 
gen von  Ol.  Sassafras,  besonders  indicirt  bei  nervösem  Charakter  des  Übels 
mit  gleichzeitig  vorhandenem  Uterinleiden,  unomalen  Katamenien,  bei  art bri- 
tischer und  herpetischer  Scharfe,  nach  Umständen  abwechselnd  mit  Merctur 
und  Antimonialien.  h)  Tinct.  aconiti  aetherea,  täglich  viermal  50 
Tropfen  (ffufcland ,  Obcrteuffcr) ,  besonders  bei  gleichzeitiger  Arthritis  und 
Rheuma,  wo  auch  Tinct.  guajaci  volatilis,  Tinct.  coccionell.  septempunetatae 
gelobt  werden,  t)  B rech-  und  Pu rgir mittel.  Letztere  vorzüglich  bei 
Abdominalstörungen.  Harless  räth  Tinct.  coloeynthid.  in  kleinen  Dosen  und 
schleimigem  Vehikel,  abwechselnd  mit  Kxtr.  aloes  aquos.  und  Extr.  hyoseyami. 
k)  Bei  grossen  Schmerzen  haben  Einige  mit  Nutzen  die  Gutta  nigra  Lan- 
castrensis,  zweimal  täglich  zu  20  Tropfen  gegeben.  Diese  Mischung  be- 
steht aus  Opium,  in  Essigsäure  gelöst,  so  dass  2  Tropfen  derselben  S  Tro- 
pfen der  Tinct.  thebaica  in  der  Wirkung  gleich  kommen.  Stark  rühmt  in- 
nerlich Oleum  sassafras  zu  5 — 8  Tropfen,  und  lässt  2  Tropfen  Ol.  crotonis 
in  die  Zunge  reichen.  Krüger  -  Hansen  giebt  Rr  Camphorae  gr.  jjj,  Opii 
puri,  Fol.  belladonnae  ana  gr.  jj.  M.  S.  Dreimal  täglich  ein  solches  Pul- 
ver, uud  lässt  zugleich  in  die  Wange  einreiben  Opii  puri  3jj,  Calo- 
mel.  Axung.  porci  Jj.  I)  Unter  den  äusseriiehen  Mitteln  ist  beson- 
ders "die  Elektrizität,  der  Galvanismus  (nach  Most),  die  Elektro-  und 
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Acnpunctur  zu  nennen,  desgleichen  der  Perkinisrous,  der  animalische  und 
mineralische  Magnetismus  (s.  d.  Artikel).    Dzondi  lobt  den  Strahl  siedender 
Wasserdämpfe,  den  aber  SundcUn  tadelt,  Palelta  das  bis  auf  den  Knochen 
wirkende  Glüheisen,  wosaof  die  Wunde  mit  Unguent.  neapolitan.  verbunden 
wird,  Larrey,  Heurtcloup  u.  A.  wandten  die  Moxa  an,  Viellard  f  Lanrjciibeck 
u.  A*  loben  das  Durchschneiden  des  leidenden  Nerven,  Ma&itis  hält  es  nur 
da  für  anwendbar,  wo  nicht  mehrere  Nerven  zugleich  leiden.    Die  Durch- 
schneidung des  Nervus  infraorbitalis  ist  vorzugsweise  da  indicirt,  wo  ein  - 
Druck  auf  das  Foramen  infraorbitale  den  Schmerz  augenblicklich  hebt.  Geht 
der  Schmerz  vom  Nervus  frontalis  au*,  so  schneidet  man  oberhalb  des  Pora- 
men sopraorbitale ,  geht  er  vom  Nervus  mentalis  aus,  am  Kion  an  der  be- 
kannten Stelle  ein.    Um  die  Wiedervereinigung  der  Boden  des  durchge- 
schnittenen Nerven  und  die  sonst  leiebt  folgenden  Rückfälle  zu  verhüten, 
atzt  man  die  Wunde  mit  Höllenstein  und  stopft  sie  mit  Charpie  aus.  Hotut 
schnitt  in  einem  Falle,  wo  der  Schmerz  unterhalb  des  Jochbeines  aass,  den 
Stamm  des  Nervus  facialis  durch  (s.  Sectio  nervorum).    Unter  die  Ex- 
terna gehören  noch,  nach  Pujol  und  Foucquet,   das  Auflegen  von  Eis,  die 
kalten  Wasserumschläge  und  Tropfbäder,  die  aber  nach  Härder  zuweilen 
nachtheilig  seyn  sollen,  das  Reiben  der  Wangen  und  Schläfe  mit  Pech  (Bibl. 
med.  Britaon.  Vol.  V.  1.  Paris,  1814),  Einreibungen  von  Ol.  cajeputi  mit 
Spirit.  aal.  ammon.  caustic,  von  Aether  aceticos,  Tinct.  cantharidum,  OL 
terebinth.,  Extr.  belladonna*,  Tinct  opii,  —  asae  foetidae,  Morphium  aceti- 
cum ,  nachdem  die  Haut  entblösst  worden.    Leidet  der  Nervus  communicans 
faciei,  so  lässt  Hutchinson  Unguent.  neapolitan.,  Kampher  und  Opium  einrei- 
ben.   In  manchen  Fällen  linderte  das  Tabakrauchen  den  Schmerz,  oder  auch 
Umschläge  von  Extr.  stramonii  3ft,  in  Aq  laurocerasi  ^jft  (Harles*) }  vont 
Lein«amenbrei  mit  8eife  und  Kali  aulphuratum,  ein  Vesicator  im  Nacken, 
ein  Mundwasser  von  Aq.  laurocerasi  und  Laudanum  etc.         C.  A  Tott, 

Nachschrift  des  Herausgebers.    Die  grosse  Menge  der  gegen 
den  fatalen  Gesichtsnchmerz  empfohlenen  Mittel,  die  sich  leicht  noch  um 
die  Hälfte  vermehren  Hesse,  beweiset  leider  schon  hinlänglich,  wie  schwierig 
das  Übel  an  heilen  seyn  muss  und  wie  wenig  man  sich  auf  eins  oder  das 
andere  der  hier  gerühmten  Mittel  verlassen  könne.    In  der  That  bestätigen 
diesen  Satz  fast  alle  Beobachtungen  am  Krankenbette  solcher  Leidenden. 
Aus  diesem  Grunde  will  ich  hier  in  der  Kürze  noch  Einiges  zu  obiger  Ab- 
handlung hinzufugen,  was  eigene  Erfahrung  mich  über  Prosopalgie  gelehrt 
hat.    1 )  In  den  meisten  Fällen  ist  die  Krankheit  eine  rein  nervöse :  hier 
wird,  weil  die  ganze  Constitution  sich  nicht  so  leicht  metamorpbosiren  lässt, 
die  Cur  ganz  besonders  schwierig;  denn  wenn  ein  Frauenzimmer  schon  seit 
Jahren  hysterisch,  verweichlicht,  albern  und  geistig  höchst  schwächlich  und 
erbärmlich  ist,  so  wird  sie  auch  alles  für  den  Augenblick  Unangenehme,  scy 
es  in  der  Folge  gegen  ihr  Leiden  noch  so  nützlich ,   zu  thun  unterlassen. 
Nur  erst,  wenn  das  Übel  einen  hohen  Grad  erreicht  bat,  entschliessen  sich 
solche  Kranke  zu  strengem  Regimen  und  schmerbaften  oder  angreifenden  Mit- 
teln.   Und  dann  helfen  auch  selbst  diese  oft  nicht«  mehr ,  und  ich  habe  mit- 
unter in  öffentlichen  Krankenhäusern  Kranke  der  Art  gesehen,  die  schon  seit 
Jahren  dort  wohnten  und  bei  denen  fast  die  ganze  Apotheke,  selbst  Moxa 
und  Glüheisen  fruchtlos   angewandt  worden  war.    Schon  dieser  Umstand 
dient  zum  Beweis«,  dass  das  Übel,  eben  wie  Ischias,    Epilepsie  etc.,  eine 
Neurose  und  keine  Entzündung  «ey,  mag  immerhin  secundär  und  periodisch 
Congestion,  Irritation,  selbst  Entzündung  hinzukommen.    Ich  setze  in  sol- 
chen Fällen  Blutegel,  aber  ich  verschmähe  das  strenge  und  übermässige,  zu 
anhaltende  antiphlogistische  Verfahren,  worauf  ich  oft  Verschlimmerung  fol- 
gen sab ,  und '  welches  hier  nie  und  nimmer  eine  rationelle  Curroethode  ge- 
nannt werden  kann.    2)  Meine  Cur  besteht  darin,  dass  ich  alle  heftigen, 
heroischen,  metallischen  Arzneimittel  in  der  Prosopalgie,  in  diesem  foltern- 
den übel,  das  schon  Avicenna  mit  Recht  Toriura  ori»  nannte,  vermeide;  sie 
greifen  die  ganze  Constitution  des  Kranken  an  und  bleiben  obendrein  meiat 
fruchtlos.    Nur  wo  offenbar  syphilitische  oder  eine  herpetische  Schärfe  zum 
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Grunde  liegen,  reiche  ich  wol  Mercnr,  Antimontum,  doch  nur  in  kiekten 
Dosen  und  nicht  anhaltend.  Arsenik  gebe  ich  innerlich  nie,  Blausäure  höchst 
selten,  und  den  Mercnr  bis  cur  Sulivation  eu  reichen,  dazu  mag  ich  auch 
nicht  rathsn,  weil  ich  in  deutschen  Hospitälern  Kranke  nach  überstandener 
förmlicher  Salivation  un£eheilt  entlassen  gesehen  habe.  Ist  das  Übel  noch 
frisch  und  die  Constitution  kräftig,  so  setie  ich  Blutegel  an  die  leidende 
Seite,  verordne  eine  reizlose  Diät,  lasse  viel  kaltes  Wasser  trinken,  für  täg- 
liche zweimalige  LeibesöfTnung  durch  Thee  aas  8enna  und  Fol.  aurantior. 
sorgen,  und  gebe  alle  2  —  S  Morgen  ein  tüchtiges  Schwitzmittel,  z.  B.  eine 
Dosis  meines  Pulv.  sudorif.  anticoutagiosus  (s.  Dia phore tica),  and  zwar 
des  Morgens  früh  um  3,  4  Uhr,  worauf  der  Kranke  fleissig  warmen  Flic- 
derthee  trinkt,  und  wohl  zugedeckt  im  Bette  den  8ch weiss  abwarten  muas. 
Gegen  10  Uhr  wird  die  Leib-  und  Bettwäsche  gewechselt  und  dabei  Er- 
kältung vermieden.  Ist  das  Übel  schon  alt,  so  kann  diese  Schwitzcur  ohne 
vorhergehende  Ansetzong  von  Blutegeln  angewendet  werden,  es  sey  denn, 
dass  viel  Congestion  zum  Kopfe  da  ist.  Ich  kann  versichern,  dass  10  —  20 
solcher -Pulver,  binnen  80 — 90  Tagen  verbraucht,  mir  selbst  in  schlimmen 
Fällen  von  Dolor  faciei  so  herrliche  Dienste  geleistet  haben,  dass  das  Übel 
entweder  auf  Immer  verschwand  oder  doch  wenigstens  Monate  lang  ganz 
cessirte,  bis  eine  neue  Erkältung  oder  heftige  Gcmüthsbewegung  dasselbe 
wieder  hervorrief.  Richter  in  Wiesbaden  lobt  folgendes  Pulver,  anhaltend 
8  —  4  Wochen  gebraucht:  rV  Ferri  mlphurici  cryst.  gr.  xjj,  Afatri  earbon. 
sicc.  er.  vj.  Jftf.  f.  pulv.  subtil,  dispens.  dos.  tal.  Ire».  S.  Dreimal  täglich 
ein  solches  Pulver  in  %  Tasse  Zuckerwasser  (h.  Berliner  Med.  Zeitung  des 
Vereins  etc.  1835.  No.  S7).  9)  Höchst  wichtig  ist  in  diätetischer  Hinsicht  zugleich 
vorsichtige  und  allmällge  Abhärtung  des  Körpers  gegen  Wind  und  Wetter, 
wobei  aber  in  den  ersten  Wochen  der  scharfe  Nordostwind  vermieden  wer- 
den muss.  In  meiner  Gegend,  an  der  Küste  der  Ostsee  gehört  der  Gesichts- 
schmerz zu  den  nicht  ganz  seltenen  Übeln,  weil  schneller  Witterungswech- 
sel und  ein  eigentümlich  aufs  Nervensystem  wirkender  Seewind  zur  Tages- 
ordnung gehören.  Ich  lasse  daher  solche  Kranke  das  ganze  Jahr  hindurch 
Flanellkleidung  tragen  and  rathe  täglich  Bewegung  im  Freien  an,  so  dass 
der  meist  verzärtelte  Körper  allmälig  sich  an  den  Witterungswechsel  ge- 
wöhnt, sobald  durch  jenes  Schwitzmittel  das  Übel  gelinder  geworden. 
4)  Zwischen  Entzündung  und  Krampf  findet  ein  Gegensatz  statt;  bei  bedeu- 
tender Entzündung  und  Fieber,  bei  starker  Geschwulst  des  Gesichts  schweigt 
daher  nach  meinen  Beobachtungen  der  tobende  Gesichtsschmerz.  Ich  halt« 
es  deswegen  für  schädlich ,  durch  Aderlässen  und  strenge  Antiphlogtstica 
jene  Zustände  schnell  entfernen  zu  wollen,  da  sie  gleichsam  als  kritisch  zn 
betrachten  sind.  Man  muss  sie  nur,  wenn  sie  zu  heftig  sind,  etwas  massi- 
gen, den  Kranken  aber  nicht  zu  sehr  schwächen.  5)  Um  die  nervösen,  den 
elektrischen  Schlägen  ähnlichen  scheusslichan  Schmerzen  zn  stillen,  wandte 
ich  früher  meinen  Galvnnismus  oris  an.  Br  besteht  in  einer  Zink-  und  ei- 
ner Silberplatte,  jede  bat  an  einem  Ende  einen  Piatinadraht.  Der  Kranke 
nimmt  eine  schwache  Säure  oder  Auflösung  von  Salmiak  in  den  Mond,  nach- 
dem die  eine  Platte  unter,  die  andere  über  die  Zunge  gelegt  worden.  In- 
dem man  nun  beide  Enden  der  Piatinadrähte  verbindet,  empfindet  der  Kranke 
einen  elektrischen  Schlag  mit  Lichterscheinung,  und  der  Schmerz  schweigt, 
nachdem  er  einen  Augenblick  heftiger  getobt  hat  Most  in  Horn'*  Archiv. 
1325.  Juli  und  August).  Da  indessen  viele  Kranke  wegen  des  letztern  Um- 
stände« dies  Galvanisiren  scheuen,  so  versuchte  ich  später  die  Elektro* 
punetur,  welche,  richtig  angewandt,  d.  h.  nicht  die  leidenden  Theile  ex- 
citirend,  sondern  den  Krankheitsreiz  von  ihnen  ableitend,  als  Palliativ  fast 
jedesmal  hilft  und  den  Schmerz  oft  auf  Tage  gänzlich  zum  Schweigen  bringt. 
Ich  applicire  nämlich  eine  goldene  Acupuncturnadel  in  die  Wade  der  Seite, 
auf  welcher  die  Gesichtshälfte  leidet,  steche  sie  einen 'Zoll  tief  ein;  eine 
ähnliche  Nadel  wird  in  den  Nacken,  dicht  unter  den  Haaren  und  an  die  der 
leidenden  Seite  entgegengesetzte  Stelle  der  Halswirbel  eingesteckt.  Beide 
Nadeln  haben  kleine  Öhre.    Nun  befestige  ich  an  die  obere  Nadel  den  Draht 
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von  Zinkpole  einer  10,  20—40  Doppelplatteo  haltenden,  frisch  aufgebauten 
Voltasäule,  und  au  die  untere  Nadel  den  Draht  vom  Kupferpole  in  das  Öhr» 
in  welchem  Augenblicke  der  Kranke  einen  elektrischen  Schlag  von  Nacken 
bis  zur  Wade  verspürt.  Der  Gesicbtsscbmerz  schweigt  augenblicklich,  ein 
ziehendes,  kriechendes  Gefühl  im  ganzen  Kücken:  die  galvanische  Strömung 
.  beginnt  und  währt  so  lange,  als  die  galvanische  Kette  geschlossen  ist.  In 
der  Regel  lasse  ich  letztere  10 — 30  Minuten  geschlossen.  6)  Auch  den  Mi- 
neralmagnetismus  habe  ich  in  zwei  Fällen  zur  Stillung  des  Schmerzes  mit 
grossem  Nutzen  angewandt.  Er  hat  den  Vorzug,  dass  es  bei  ihm  der  Vor- 
bereitungen weniger  bedarf  als  .beim  Galvanisious.  Man  nimmt,  nachdem  an 
die  Waden  zwei  Magneten  sind  applicirt  worden  (s.  Magnetismus  mi- 
neralis),  den  positiven  Pol  eines  wenigstens  i/2  a  tragenden  Magnctatahls, 
erwärmt  diesen,  setzt  den  genannten  Pul  in  die  Schläfe  der  leidenden  Seite, 
streicht  nun  langsam  bis  zur  Spitze  des  Kinns  hinab,  und  geht  dann  in  ei- 
nem Bogen  wieder  zur  Schlafe  hinauf,  um  diese  Striche  8— 15 mal  zu  wie- 
derholen. In  sehr  hartnäckigen  Fällen  kann  man  eine  Acupuncturnadel  in 
diejenige  Stelle  des  Gesichts,  von  welcher  der  Schmerz  ausgeht,  einstechen, 
diese  mit  dem  Kupferpol  der  Voltasäule  in  Verbindung  bringen,  dann  eine 
ähnliche  Nadel  in  die  Wade  appliciren  und  hier  die  galvanische  Kette  schlies- 
■cn.  7)  Eine  häufige  Ursache  des  Dolor  faciel,  sowie  des  Malum  iscbiadl- 
cnm,  ist  der  Rheumatismus.  Viele  Kranke  der  Art  litten  schon  lange 
Zeit  an  Rheuma,  und  erst,  als  der  Gesichts-  oder  Hüftschraerz  auftrat, 
hörte  dieses  auf.  Aus  diesem  Grunde  können  viel«  Kranke  auch  eher  die 
Kalte,  als  die  Wärme  an  der  leidenden  Gesichtspartie  dulden  und  ertragen, 
nnd  aus  demselben  Grunde  halte  ich  mein  Pulv.  audorificus  für  ein  Haupt- 
mittel. Selbst  wenn  der  Patient  hysterisch  ist,  leistet  es  herrliche  Dienste, 
wovon  ich  mich  mehrfach  überzeugt  habe.  Auch  das  russische  Dampfbad 
heilte  eine  42jährige  Dame  von  ihrem  3jährigen  Gesichtsschmerz,  wenigstens 
auf  18  Monate  lang,  nachdem  das  kohlensaure  Eisen  fruchtlos  angewandt 
worden  war.  8)  Co* saute  causa,  cessat  ellectus!  dieser  Satz  würde  häufi- 
ger als  richtig  erscheinen ,  wenn  nur  a)  beim  GesichLssclunerz  dasjenige 
stets  die  Ursache  wäre,  was  wir  dafür  halten,  und  6)  wenn  nicht  ausser- 
dem durch  das  Periodische  und  durch  das  Gesetz  der  Gewöhnung  oft  die 
krankhafte  Nervenreizung  trotz  der  wirklich  entfernten  Ursache  zurückbliebe. 
Ich  habe  an  Dolor  faciei  Leidende  mit  meinem  speeifischen  8ch witzpul ver* 
nnd  dem  Galvanismus  als  Blektropunctur  erfolgreich  behandelt,  nachdem 
frühere  Arzte  die  wirklich  stattgefundenen  Anomalien  der  Menses  oder  Hä- 
morrhoiden oder  andere  sogenannte  Ursachen  fruchtlos  entfernt  und  durah 
zweckmässige  Mittel  gehoben  oder  regulirt  hatten. 

Prostatffclffia,  Schmer«,  Krankseyn  der  Prostata,  s.  Inf  lamm*« 

tio  prostatae,  Phthisis  prostatica. 

Prostatitis,  Entzündung  der  Vorsteherdrüse,  s.  Inflam  in  atio 
prostatae. 

Prostatocele,  •.  Phthisis  prostatica. 

Protopat Isla ,  das  erste,  ursprüngliche  Leiden,  als  Gegen- 
satz der  Deuteropathip. 

Pro versto  uteri,  s.  Hysteroloxia  anterior. 
Pinna,  s.  Anthrax. 

Prunella,  die  Herzbräune  der  Alten,  d.  i.  eine  chronische  Ent- 
zündung von  der  Zungenwurzel  bis  zu  den  Praecordien.  Andere  nennen  so 
eine  Art  von  Bräune,  s.  Angina. 

Prurigo,  Pruritus,  das  Jucken«  Ist  ein  Symptom  verschiedener 
Hautkrankheiten,  besonders  der  Krätze,  des  Herpes  etc.  (s.  auch  Bedar- 
eis, Bxcoriatio). 

I* * n. inml * m (18.  Bedeutet  1)  das  Abgehen  von  vielem  Hnrngrics; 
2)  die  Heilung  eines  Übels  durch  wurme  Sandbäder.    6.  Arenatio. 
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Pselaphla«  l»t  das  feine,  genaue  Betasten,  die  Untersuchung 
mit  dem  Kinger,  z.  B.  eine«  Abscesses,  um  dai  Schwappen  des  Kiters  zu 

fühlen;  in  der  GebnrUhülfe:  das  Touchiren. 

Pselliflmufl.  Ist,  nach  Sauvages,  jedes  Leiden  der  Spracb- 
vrerkzeuge,  wodurch  Stottern  etc.  entsteht  (s.  Balbnties),  nach  Andern 
bedeutet  es  das  Stottern"  selbst. 

Pseudacoe,  Pseudacusu*,  Gchörstäuschnng.  Ist  oft  ein  Symptom 
▼on  psychischen  Leiden  und  deutet  auf  eine  bedeutendere  Seelenkrankheit, 
als  bei  Täuschungen  des  Geruch-  and  Gesichtsinnes  dieses  der  Fall  Ist. 

Pneudarthro«I»,  ein  falsches  Gelenk,  s.  Articolus  praeter- 
naturalis und  Luxatio  inveterata. 

Pweudanthma,  unechtes  Asthma,  welches  als  Symptom,  s.  B. 
zu  Hydrops  und  Kmphysema  pectoris,  in  Fractnra  costarum  etc.  hinzukommt, 

Pfieudinoma,  der  Kaserkrebi,  der  wahre,  harte  Krebs,  s.  Cancer 
und  Inona. 

Pseudoblepsla,  falsches  Sehen,  Gesichtstäuschung,  be- 
sonders beim  Delirium,  bei  Manie  etc.,  s.  Hailucina tiones.  Man  rech- 
net das  Mucken-  und  Netzsehen,  die  Lichtscheu,  die  Diplopie,  Visus  partia- 
lis,  defiguratus,  interroptns,  nebulosns,  Chrupsia,  Scotoma,  o.  a.  m.  noch 
hieben 

Pseudocardlo^mas ,  scheinbarer  Schmerz  am  Herzen, 
der  sympathisch  oder  mechanisch,  nicht  aus  organischen  Ursachen  entstan- 
den ist  (s.  Mo  rbi  cordis).  Eigentlich  sollte  nur  der  sympathische  Ma- 
genkrampf so  genannt,  werden  (s.  Cardiogmus). 

Pneudoery Sipelas ,  falsche  Rose  nach  Rast.  Ist  Entzündung 
des  Zellgewebes  unter  der  Haut,  eine  nur  symptomatische  Rose  (s.  Inflam- 
matio  telae  «ellnlosae  s ubcu ta neae). 

Pseudocyesifl ,  falsche  Schwangerschaft,  s.  Gravidita  s  spnria. 

Pseudogeaesig«    Ist  Afterzeugung,  Afterbildung,  s.  Hydatides. 

Pseudogeusia,  Pseudogeusis  ,  Geschmackstäuschung,  ein 
Symptom  vieler  acuten  und  chronischen  Krankheiten,  besonders  der  Neu- 

Pseudomyeloma,  Pseudoneuroma ,  das  Aftergebilde,  der  Mark- 
scbwsmm,  s.  Kungu«  medullaris, 

pMCudophiloflopllfa»  die  falsche  Philosophie,  die  jetzige 
mystische  sog.  Philosophie  Eschenmaier's ,  Justin.  Ärmer'*,  selbst  Kieser' s 
{Kraus). 

PBeudophthlsi«.    Ist  jede  nicht  auf  Tuberkelsucht  beruhende 

8chwindsucht ,  s.  Phthisis  pnlmonalis. 

PflOudoperlpaeumonia,  Peripneumonut  notha,  Psetidopneumoma, 
falsche  Pneumonie,  Pleuresie,  s.  Inflamm atio  pulmonum  et  pleuroe. 

Pscudopsia,  Pseudor asis,  Psvudopia,  das  FaUchsehen,  s.  «uf- 
fnsio. 

Pseudorexla,  abnormer  Appetit,  z.  B.  Pica,  Malacia  etc. 
Psjeudosmla 9   Gerncbstänschung.     Sie   geht  oft  Jahre  lang 
manchen  Seelenleiden:  Manie,  Melancholie,  als  Vorbote  vorher  (Mo*f). 

Pseudostoma»  Afterknochengebilde,  der  körnige  Krebs,  s.  Cancer. 

PseudoffyphllJfl,  die  sogenannte  falsche  8yphilis,  wozu  ver- 
schiedene der  Syphilis  ähnliche  Übel  gezählt  werden  (s.  Scherl  ievo  und 
Syphilis). 

Pseudothanatofl ,  Scheintod,  s.  Asphyzia. 

Pseudotrlchom»,  falsches,  krankhaftes  Haargewacht; 
wie  denu  uiancne  Lupien  Haare,  selbst  Knochenniaase  enthalten. 
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Pffoftffl,  ».  Inflammatio  musculi  paoae. 
Psora,  die  Krätze,  a.  Scabies. 

psjorlaoia,  Psora  leprosa,  squamosa,  Darire  squameuse  lichenoid* 
(J/iftcrt),  die  Rande.  Iit  eine  oft  vorkommende  schup  p  ige  Hau  tkrank- 
heit,  wo  atets  dünne,  weiase,  glänzeade  8chuppen  auf  einer  gerötheteo 
Grundfläche  sitzen.    JViUan  atatnirt  eilf,  Batemnn  nur  fünf  Arten.  Wir 
unterscheiden  1)  Psoriasis  guttata.    Diese  besteht  in  schuppigen  Hautatellen 
Ton  unregelmässigem  Umfange,  deren  Zwischenräume  eine  gesunde  Haut  aua- 
macht.   Zuerst  zeigen  sich  kleine  rothe  Flecke,  auf  deren  Mittelpunkte  sich 
schnell  eine  kleine  Schuppe  bildet,  welche  sich  dann  Aber  die  ganze  Stelle 
anadehnt.    Der  Fleck  ist  in  seiner  Mitte  höher  ala  in  seinem  Umfange, 
und  erregt  in  der  Winne,  namentlich  Im  Bette,  ein  leicbtea  Jucken.  Nach 
dem  Abfallen  der  sich  leicht  lösenden  Schuppen  sieht  man  einen  gerötheten, 
glänzenden  Fleck  zurückbleiben,  der  etwas  aufgetrieben  und  empfindlich  isf, 
und  sich  bald  wieder  mit  neuen  Schuppen  bedeckt   Diese  Krankheit  kommt 
nicht  selten  bei  Erwachsenen  vor,  befällt  vorzüglich  die  äussere  Seite  der 
Arme  und  Schenkel,  den  Nacken,  die  Brost;  selbst  im  Gesichte  hat  man 
aie  wahrgenommen,  wo  sie  aber  keine  währe  Schuppen,  sondern  nur  rothe 
rauhe  Steilen  bildet.    Im  Frühjahr  bricht  sie  am  häufigsten  aus,  hält  selten 
lange  an,  kehrt  aber  im  nächsten  Frühjahre,  aelbst  mehrere  Jahre  hinter 
einander,  wieder.    Oft  geben  ihrem  Ausbruche  Schmerzen  in  den  Gliedern 
und  leichte  febrilische  Zufälle  Torher.    2)  Psoriasis  diffusa.   Ist  weit  häufi- 
ger, lästiger  und  hartnäckiger  ala  daa  vorige  Übel;  die  Flecke  sind  auch 
unregelmässig,  aber  grösser,  ihre  Oberfläche  ist  sehr  zart  und  reizbar;  sie 
zeigen  eine  rauhe,  rissige,  geröthete  Beschaffenheit  und  nur  geringe  und 
nicht  zahlreiche  Schuppen.    Daa  Jucken  und  Brennen,  welchea  aie  erregen, 
bt  nnr  unbedeutend,  aber  lästig  und  selbst  schmerzhaft,  welchea  in  der 
Warme   ebenfalls  vermehrt  wird.     Bisweilen  fängt  dieser  Ausschlag  wie 
Nro.  1.  mit  kleinen  rauhen,  kaum  fühlbaren  Flecken  an,  welche  sich  bald 
ausdehnen,  zn  grösseren  zusammenfliesten  und  zuletzt  den  ganzen  Körper 
bedecken,  verschiedene  dicke  Schuppen  zeigen,  die  in  der  Mitte  dunkler, 
an  den  Rändern  weisser  sind,  am  letztern  Orte  auch  nicht  so  fest  aufsitzen 
ab  am  erstem.    Vorher  gehen  gewöhnlich  gastrische  Beschwerden,  die  auch 
wol  längere  Zeit  anhalten;  das  sich  allmälig  ausbreitende  Übel  kann  einen 
Monat  bis  mehrere  Jahre  währen;  ea  kommt  auch,  wenn  ea  längst  ver- 
schwunden war,  gern  im  Frühling  oder  Herbst  oder  zn  beiden  Jahreszeiten 
wieder,  nimmt  dann  leicht  eine  üblere  Form  an :  stärkere  Rothe  der  Flecke, 
verdickte  gefurchte  Haut,  die  sich  mehlartig  wie  Kleien  ablöst,  grösserer 
juckender  Schmerz  etc.    Die  Krankheit  liebt  die  Extensorenseite  der  Glie- 
der, ganz  besonders  den  Ellenbogen  und  die  Knie,  das  Gesicht,  die  Ohren- 
gegend, den  behaarten  Theil  dea  Kopfs,  den  Rücken  und  den  Unterleib.  MeUt 
bricht  der  Ausschlag  zuerst  an  einem  Theile  aus  und  geht  allmälig  weiter,  so  dass 
er  sich  zuweilen  sehr  ausdehnt,  zuweilen  aber  bleibt  er  an  einer  einzigen  Stelle  ala 
ein  massig  grosser  Schuppenfleck,  wie  z.B.  die  sogenannte  Bäckerkrätze 
(Psoriasis  pistoria) }  welche  auf  den  Rücken  der  Hände  ab  Scb appenfleck 
erscheint  und  auch  bei  Gewürzkrämern  und  Mehlhändlern  vorkömmt;  das- 
selbe ist  auch  die  Wäscherinnen krätze  (Psoriasis  lotorum),  die  durch 
die  anhaltende  Einwirkung  der  8eife  auf  die  Hände  entsteht,  die  Oberhaut 
der  Hände  spröde  macht  und  sich  oft  in  grossen  unregelmässigen  Stücken 
der  leidenden  Hautfläche  rasch  nach  einander  absondert;  später  sieht  man 
die  Finger  oft  ganz  mit  lockern,  borkigen  Schuppen  eingehüllt ;  und  seibat 
die  Nägel  bilden  Risse  und  oberflächliche  Abblätterungen.  —    Eine  Spielart 
der  Psoriasis  diffusa  ist  die  Psoriasis  fafantilis  Wiltan,  die  bei  Kindern  vom 
Sten  Monat  bis  zum  2ten  Jahre  vorkommt  und  mit  dem  Zahngeschäfte  in 
Verbindung  steht,  nach  demselben  auch  meist  von  salbst  verschwindet,  meist 
daa  Geeicht,  die  Brust,  den  Rücken,  die  Extremitäten  und  den  Steiss  be- 
fallt,  wo,   denn   am   letztern   die  Flecke   gern  in  Eiterung  übergehen. 
Most  Escyklopftdle.  tte  A.A.  U.  46 


706  WöRIAfelS  • 

3)  Psoriasis  invetcrata  (Aora  eorui).  Ist  wahrscheinlich  mir  der  Wehste 
Grad  der  Psoriasis  diffusa,  kommt  betörter«  bei  alten,  schlecht  gör&brten, 
{geschwächten  Personen  vor,  befallt  ganze  £Uiedmasaen ,  selbst,  den  ganzen 
Körper  mit  Ausnahme  eines  Theils  des  Gesichts,  zeigt  sich,  zuweilen  auch 
an  den  Handtellern  und  Fusssohlen,  wobei  die  Haut  rauh',  spröde  und  ris- 
sig wird,  sich  ungleich  verdickt  und  höckerig  anfühlt  und  eine  copiöse, 
mehlige  Abschuppung  erfolgt,  auch  die  Stellen  bei  Bewegungen  des  Körpen 
oft  bluten.  Zuweilen  werden  auch  die  Nägel  dabei  gelb,  rissig,  verdicken 
sich,  fallen  auch  wol  ab,  und  es  bilden  sich  statt  ihrer  schuppige  unförmli- 
che fneru Stationen.  Die  schlimmem  Formen  des  Übels  haben  Ähnlichkeit  mit 
Lepra  vulgaris.  4)  Psoriasis  gyrata.  Sie  kommt  nur  selten  vor.  DieSchnp- 
pentlecke  bilden  stets  Streifeu,  die  sich  auf  verschiedene  Weise  krümmen 
und  schlängeln,  auch  wol  ringförmig  zusammenlaufen,  und  so  dem  Herpes 
circinnatus  ähneln.  —  Nach  dem  Sitze  unterscheidet  man  noch:  Psoriasis 
palmaria,  die  vorzüglich  bei  Schuhmachern,  Kupferschmieden,  Metall-  und 
Wachsarbeitern ,  bei  Wöchnerinnen,  bei  hektischen  und  gichtiseben  Personen 
vorkommt,  wo  sich  zuerst  eiii  kleiner,  rauher,  dunkler  und  schmuzig  aus- 
sehender Fleck  ausbreitet,  welcher  mit  grossen,  harten  Schuppen  be- 
setzt und  von  tiefen  Furchen  und  Spalten  durchzogen  wird,  die,  sobald  die 
Fioger  autgestreckt  werden,  leicht  bluten;  dabei  Hitze,  starkes,  schmerz- 
haftes Jucken,  Trockenheit  und  Steifheit  der  Hand.  Bei  Handwerkern, 
die  nicht  von  ihrem  Geschäfte  lassen  können,  ist  das  Übel  sehr  hartnäckig. 
—  Die  Psoriasis  Ophthalmien  befallt  die  Augenwinkel,  selbst  die  Augenlider, 
wo  man  den  schuppigen  Zustand  zuweilen  sich  auch  aufs  Gesicht  verbrei- 
ten sieht,  dabei  Kntzündung,  Verdickung,  Oedem  der  Haut.  —  Die  Pso- 
riasis  labialis  zeigt  sich  um  die  Lippen  herum  als  verdickte,  rissige,  schup- 
pige Epidermis;  zuweilen  verbreitet  sich  der  Ausschlag  ringförmig  einen 
halben  Zoll  breit  um  den  ganzen  Mund  als  lauter  concentrisch  verlaufende 
Furchen,  zwischen  denen  die  Schuppen  liegen,  so  dass  der  Mund  sehr  ge- 
runzelt aussieht.  —  Bei  der  Psoriasis  scrotalis  ist  die  Haut  des  Scrotums 
schuppig,  geröthet,  hart,  verdickt,  spröde,  schmerzhaft  und  stellenweise 
exeonirt.  —  Bei  Psoriasis  praeputii  ist  die  Vorhaut  aufgetrieben,  verdickt 
und  schuppig,  bekommt  schmerzhafte,  leicht  blutende  Risse  und  es  gesellt 
sich  leicht  eine  Phimosis  hinzu.  Zuweilen  ist  gleichzeitig  Psoriasis  palmaria 
zugegen.  Diagnose  der  Psoriasis.  Ist  oft  schwierig  und  leicht  Verwechs- 
lung mit  Lepra  und  chronischem  Eczema  möglich,  desgleichen  mit  schuppi- 
gen syphilitischen  Ausschlägen;  doch  zeigen  letztere  die  eigentümliche  Ku- 
pferfarbe, die  Schuppen  siud  nur  sehr  dünn  und  spärlich,  fehlen  auch  wol 
gänzlich  und  haben  stets  um  ihre  Basis  herum  eine  kleine  weissliche  Ein- 
fassung, ähnlich  derjenigen,  welche  auf  ein  Bläschen  folgt.—  Die  Psoriasis 
kommt  am  häufigsten  bei  Fraueuzimmern  von  sanguinischem,  cholerischem 
Temperamente,  mit  trockner  Haut,  nach  dem  Wochenbette  und  während 
der  Bleichsucht,  wie  Bateman  behauptet,  vor.  Blasius  sab  sie  häufiger  beim 
männlichen  Geschlechte  Nicht  selten  ist  erbliche  Anlage  zugegen ,  doch  ist 
das  Übel  nicht  ansteckend.  Gelegenheitsursachen  sind:  Unreinlich keit 
des  Körpers  und  der  Kleidung,  starke  Erhitzung  des  Körpers  und  plötzli- 
che Abkühlung  durch  kaltes  Getränk  und  kaltes  Baden,  deprimirende  Ge- 
müthaaffecte ,  übermässiger  Genuss  von  sauren  Früchten,  Weinessig,  rohen 
Vegetabiiien.  Zuweilen  steht  der  Ausschlag  mit  Gicht  in  Verbindung  und 
kommt  dann  leicht  im  Frühling  und  Herbste  unter  allgemeinen  Störungen 
der  Constitution.  Cur.  Das  Übel  ist  oft  eben  so  schwierig  zu  bellen  als 
die  Lepra.  Ist  es  noch  frisch,  so  dienen  innerlich  kühlende,  gelind  anti- 
phlogistische Mittel,  neben  reizloser  leichter  Diät  während  der  ganzen  Daner 
des  Übels;  starke  Purganzen  und  Blutentziehuogen  sind  schädlich.  Ausser- 
lieh  passen  nur  frische  fette  öle,  Decoctum  althaeae;  Blei-  und  Zinksalben 
werden  meist  nicht  vertragen.  Bei  altem  Übel  ist  innerlich  Sarsaparille, 
Tinct.  cantharidum ,  Arsenik  zu  versuchen.  Erscheint  während  seines 
Gebrauchs  eine  erysipelatöse  Entzündung,  so  setzt  man  ihn  eine  Zeit  lang 
aus.    Man  giebt  die  Tinctura  Fowleri,  Smal  täglich  zu  5,  10-15  Tropfen, 
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oder  die  Pilulae  asiaticae,  wovon  800  Stück  55  Gran  Arsenikoxyd  and  9 
Gran  schwarzen  Pfeffer  enthalten,  täglich  tu  1  —  %  8tück  gereicht.  Bei 
Psoriasis  diffusa  und  inveterata  rühmt  Thomson  dea  Liquor  potassae,  2mal 
täglich  zu  40 — 100  Tropfen  in  2  Uozen  Emulsion  von  bittern  Mandeln,  bei 
Schwächlichen  in  Decoctum  chioae  oder  cascariilae.  Nach  Bateman  ist  der 
Mercur  in  dieser  Krankheit  schädlich.  Heim  und  Klaatsch  rühmen  innerlich 
Liquor  saponia  stibiati  mit  Tinct  celocynthidia  und  äusserlich  Oleom  Rusci 
(t.  Gutta  rosacea);  ausserdem  wendet  man  als  Externa  an:  Schwefel- 
räucherungen ,  Schwefelbäder,  auch  blosse  Wasserbäder,  Schwefeliodür; 
auch  eine  Mischung  aus  Chlorkalk  S  Drachmen,  Turpethum  mineraie  2  Drach- 
men, Mandelöl  6  Drachmen  und  Schmal«  &  Unten  (Chevallief).  Auf  aebr 
hartnäckige  einzelne  Flecke  reibt  Morrison  eioe  Salbe  aus  Hydragyr  nitric 
oxydulat.,  }j  auf  1  Unze  Fett.  Bei  Psoriasis  infantili»  passen  Kalomel  mit 
Magnesia  carbonica,  Liquor  kali  carbonici  innerlich,  und  äusserlich  Schwe- 
felsalbe, mit  Uuguent.  mercur.  citrinum  vermischt.  Letzteres  Mittel,  sowie 
eine  Salbe  aus  Quecksilberiodür  paasen  auch  bei  Psoriasis  palmaria,  prae- 
putiaUs,  scroü  und  Ophthalmien,  wenn  anders  die  örtliche  Reizung  nicht  zu 
bedeutend  ist.  Bei  Psoriasis  labialis  dienen  nur  milde  öle.  Abbildungen  der 
Psoriasis  s.  in  Bateman b  Abhandlung  v.  d.  Hautkrankheiten,  Weimar  1830, 
Taf.  5-7. 

Pftorica  (medicamina) ,  Mittel  gegen  die  Krätze,  s.  Scabies. 

PsoroiieurlleniltiA,  richtiger  Psoroneurymenitia.    So  nennt  Fr.  W, 
Sieher  eine  durch  Krälzgitt  verursachte  Entzündung  de»  Neurilems. 

Psoroneurilemiti*  tnetattatica.  Sn  nennt  Sieber  die  Hundswuth,  weil 
er  sie  für  eine  Krätzvergiftung  (?!)  ansieht. 

Psoropbttaalinla,  die  Augenliderkrätze,  unrichtig  Blepharo- 
phthalmia ,  Ophthalmia  purulenta,  Lippitudo  genannt;  denn  hier  zeigen  sich 
Borken,  herpetischer  Ausschlag  auf  den  Augenlidern,  und  die  Meibom'schen 
Drusen  leiden  erst  später.  Cur.  Ist  die  der  Ophthalmia  impetiginosa  (s. 
Inflaramatio  ocnli  et  palpebrarum  und  Psoriasis). 

Psjychasrogra,  Pnjckagogica ,  Mittel  gegen  Ohnmacht  und  Scheintod, 
s.  Asphyxia. 

Psychiatric»»  die  Seelenheilknnde,  die  Lehre  von  der  Natur 
und  Behandlung  der  psychischen  Krankheiten  (s.  Mediclna).  Bei  den 
sogenannten  Seelenk  rank  b ei  teu  ist  nicht  die  Seele  der  Sitz  derselben,  sonst 
würden  sie  ja  sitzlos  scyo,  sondern  sie  beruhen  in  der  eigentümlichen 
abnormen  Organisation  des  Gehirns  und  Nervensystems,  gleichviel 
ob  diese  angeboren  oder  anerzogen  ist;  wobei  es  denn  gar  nicht  notwen- 
dig ist,  dass  wir  bei  den  Sectionen  der  an  Scelenkrankbcit  Verstorbenen 
handgreifliche  oder  sichtbare  Organisationsfehler  dieser  Theile  finden  müss- 
ten.  Die  Psychiatrie  befindet  sich  leider  noch  in  ihrer  Kindheit;  dies  be- 
weiset schon  der  Umstand,  dass  die  Cur  der  Irren  zeither  eine  mehr  empi- 
rische ,  als  rationelle  gewesen  ist ,  und  dass  man  diese  Lehre  von  der  ge- 
wöhnlichen Medicin  saus  rime  et  sans  raison  getrennt  hat.  Sie  macht  ja  nur 
einen  integrirenden  Theil  der  letztern  ans,  die  meisten  Seelenstörungen  sind 
ja  weiter  nichts  als  symptomatische  Erscheinungen,  Geist  und  Gemüth  sind 
Functionen  des  Nervensystems,  sowie  die  Digestion  eine  Function  des  Darm- 
canals;  jeder  echt  praktische  Arzt  muss  auch  am  Krankenbette  des  Nichtir- 
ren neben  Arznei  der  Apotheke  psychisch  einwirken;  kurz  jene  unnatürli- 
che Trennung  beider  Doctrinen  taugt  nichts! 

Pgychrolnflia,  da»  kalte  Waschen,  kalte  Baden.  Die  kalten 
Waschungen  sind  bei  allen  fieberhaften  Krankheiten  mit  starker  und  trockner 
Hitze,  bei  Scharlach,  Masern,  Röthein.  Blattern  von  sehr  grossem  Nutzen, 
wie  dieses  zahlreiche  Erfahrungen  gelehrt  haben  (vergl.  Sca  rlatina).  Da» 
kalte  Baden  in  oer  See  hat  gleichfalls  manches  chronische  Übel  geheilt  («. 
Balneum  marinum). 

45* 
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Fwyrlrael».  80  nennt  man  verschiedene  krätz  artige  Ausschi  &  ge 
(falsch.«  Krätze),  Wasserbläachen  beim  Frieeel,  das  Kubpockenexantbem  etc. 
(s.  Scabies). 

PtarmoA)  "Sternutamentum,  das  Niesen.  Ist  als  Krankheitssymptom 
wichtig,  oft  in  den  gefährlichsten  Krankheiten  heilsam  (If rpposv.) ,  in  Fie- 
bern oft  schädlich,  weil  es  Coogestion  zum  Kopfe  macht,  wenn  es  zu  häu- 
fig folgt  (Paul  Aegin.);  bei  Cholera  orientalie  ein  Zeichen  der  Besserung 
(Most),  oft  ists  auch  ein  Zeichen  der  geschehenen  Kochung  (Galen). 

Pteryjrjum ,  das  f lügeiförmige  Augenfell,  auch  Pannus  oculi 
genannt.  Ist  eine  nicht  häufig  vorkommende  Krankheit  der  Conjunctiva, 
eine  bald  nur  durchsichtige,  bald  dicke,  fleischige,  rötbliche  Haut  (ifery- 
gium  tcmte ,  Ff  er.  crnsxum)  von  triangulärer,  flugeiförmiger  Gestalt,  deren 
Basis  in  einem  der  Augenwinkel  (am  häufigsten  im  innern),  zuweilen  in 
beiden,  die  Spitze  aber  am  Rande  der  Cornea,  selten  bia  aof  letztern,  ge- 
funden wird,  so  da ss  die  Durchsichtigkeit  der  Hornhaut  nur  wenig  leidet. 
Am  meisten  findet  sich  daa  Obel  bei  alten  Leuten,  bei  Gicht  und  Rheuma; 
bei  Kindern  folgt  es  zuweilen  auf  Blattern,  Masern.  Das  Pterygiura  tenuo 
nennen  Einige  auch  üngula.  Cur.  Bestreichen  mit  Tinct.  opü,  Solut  alu- 
minis;  hilft  dies  nicht,  so  schneidet  man,  wenn  es  an  Grösse  zunimmt,  das- 
selbe mit  einer  Hohlscheere  weg,  indem  man  es  mit  der  Pincette  faset.  Was 
aof  der  Cornea  sitzt,  lasse  man  sitzen,  da  es  sich  später  oft  von  selbst  löst. 
Einige  nehmen  auch  ein  Plerygium  pingue  (Fettfell)  im  Auge  an.  Dies  ist 
weiter  nichts  als  eine  starke  Auflockerung  der  Conjunctiva  mit  gelblicher 
Färbung,  doch  ohne  die  regelmässig  dreieckige  Gestalt.  Da  es  gar  keine 
schlimmen  Folgen  hat,  ao  kann  man  es  ungestört  sitzen  lassen. 

Ptilosis,  a.  Madaroais. 

Ptosis,  Vorfall,  a.  Prolapsus. 

PtyaluKon;»  (remedia).  Bedeuten  bald  den  Speichel,  bald  den 
Auswurf  befördernde  Mittel  (s.  Expectora ntia,  Hydrargyria- 
aia),  vorzüglich  aber  die,  welche  Speichelfluas  (Ptyalismus)  erregen,  als 
Kalomel,  lodine,  das  Kauen  von  Ingwer,  Süssholzwurzelete.  Auch  giebt 
es  einen  Ptyalismua  als  Symptom  von  Verletzung  des  Speichelganges  (Pfy/i- 
lisnxus  traumaticus) ,  als  Symptom  der  Pancreatiüa  (a.  Fistula  aalivalis, 
Inflammatio  pancreatis). 

Ptyallsiuus,  Sialismut.  Sielismus,  Sialachus ,  Saliuaiio,  der  Spoi- 
chelfluas.  Ist  im  weitern  Sinne  jede  theils  unwillkürliche,  theils  durch 
den  Instinct  gebotene  häufige  und  oft  wiederholte  Ausleerung  von  Speichel, 
gleichviel  ob  sie  durch  eine  vermehrte  Absonderung  desselben  in  den  Spei- 
chelorganen, oder  durch  Verletzung,  Schwäche  oder  Lähmung  der  Theile, 
durch  deren  Action  der  8peichel  verschluckt  und  im  Munde  zurückgehalten 
wird,  oder  in  Folge  der  Verletzung  dea  Speichelganges  erfolgt.  Im  engern 
Sinn  nennt  man  Salivation  die  copiösen  Ausleerungen  von  Speichel  nur  dann, 
wenn  sie  auf  krankhaft  vermehrter  Speichelabsonderung  beruhen,  wobei 
dann  auch  der  Speichel  selbst  abnorm  beschaffen  ist.  Das  aowol  primär 
als  secund&r  eintretende  Obel  findet  seinen  Grund  bald  in  blosser  Nerven- 
reizung, bald  in  entzündlicher  Affection,  oder  endlich  es  beruhet  auf  einem 
atoniseben  Zustande  der  Speicheldrüsen.  Personen  mit  hoher  Nervenreiz- 
barkeit,  Hysterische,  solche,  die  an  Typhus  crethisticus  leiden,  oder  innerlich 
sowol  als  äosserlich  viel  Quecksilber  gebraucht  haben,  neigen  am  meisten 
zum  Speichcltluss.  Das  Kauen  und  Rauchen  von  Taback,  Mastix,  Wach- 
holderbeeren,  Radix  pimpinellae,  pyrethri,  die  Dentition  der  Kinder,  starke 
Zahnschmerzen,  Geschwülste  und  Schwämmeben  im  Munde,  allea  dies  kann 
örtlich  die  Spcichelsecretion  vermehren.  Aber  die  hartnäckigsten  Sali- 
vationen  erfolgen  stets  auf  den  innern  oder  äussern  Gebrauch  der 
Quecksilberpräparate,  auf  daa  zufällige  Einathmen  von  Quecksilber- 
dämpfen,  wobei  der  Mercur  von  den  Lungen  aus  resorbirt  wird,  besonders 
bei  Goldarbeitern  und  Personen,  welche  lange  in  Zimmern  verweilen,  wo 
Kranke  liegen,  die  die  Iounctionscur  gebrauchen.    Äusaer«  Einreibungen 
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tod  Unguentum  mercurmle,  der  innerliche  Gebrauch  von  Kalomel,  Mercu- 
riua  Hahnemanni,  anhaltend  und  in  kleinen  Dosen  gereicht,  erregen  leichter 
Mercurialneber  und  Salivation,  als  der  innerliche  Gebrauch  tod  Sublimat, 
und  Pr&ripitat  (a.  Syphilis  spuria  Nro.  8).   Im  Winter,  bei  schnellem 
Wechsel  der  Temperatur,  bei  vorhandener  Leibes  Verstopfung  und  stattge- 
fundencr  Erkältung,  bei  reichlicher,  nährender  und  unregelmäßiger  Diät, 
sowie  bei  Personell,  die  io  Folge  des  Quecksilbers  schon  früher  salivirten, 
erfolgt  der  Speichelfluss  sehr  leicht,  zumal  durch  den  Gebrauch  des  Kalo- 
mels;  auch  der   anhaltende  Gebrauch  der  Sarsaparille,  der  Digitalis  (s. 
HiisCs  Magazin,  Bd.  XXV.  Hft.  9),  und  des  Cbelidoniuma  erregt  bei  Einzel- 
nen Salivation.    Sie  kann  durch  consensuelle  Reize,  bei  der  Schwangerschaft, 
bei  Gastritis,  in  Folge  von  Würmern  etc.,  so  wie  bei  Paokreasleiden  ent- 
stehen.   Im  letztem  Falle  beträgt  die  Speichelabsonderung  oft  täglich  10 
Pfund,  und  der  Speichel  selbst  ist  sehr  sauer.   Eine  hysterische  Frau,  wel-  • 
che  schon  5  Wochen  bedeutend  salivirt  hatte,  heilte  ich  hinnen  8  Wocheu 
dnreh  den  Gebrauch  kalischer  Mittel  und  durch  grosse  Dosen  Opium.  Anta- 
gonistisch erfolgt  su weilen  Speichelflusa  nach  Unterdrückung  der  Menstrua- 
tion, der  Hautausdüustung  und  der  UrinsecreÜoo.    Auch  bei  Hydrophobie, 
Triamus,  Lähmungen  des  Mundes  und  Schlundes,  bei  Kindern,  Greisen  und 
Blödsinnigen  bemerkt  man  eine  vermehrte  Speichelabsonderung.  Zufälle. 
Diese  sind  oft  sehr  bedeutend  und  mit  Fieber  verbunden,  welches,  so  wie 
der  Speichelflusa  eintritt,  gelind  wird  und  anderwärts  schon  beschrieben 
worden  ist  (s.  Fcbris  salivalis).     Die  Quantität  des  Speichels  be- 
trägt dann  binnen  24  Stunden  selbst  6 — 16  Pfund,  da  dieselbe  bei  Gesun- 
den in  derselben  Zeit  kaum  4  Quentchen  ausmacht  (s.  Mitscherlich  in  ilusf* 
Magazin,  Bd.  XXXVI.  S.  491);  auch  die  Qualität  desselben  ist  verändert.  Ob* 
gleich  wir  darüber  noch  keine  chemische  Analysen  besitzen ,  so  wissen  wir 
doch  schon,  dass  auch  der  normale  Speichel  schon  verschieden,  und  z.  B. 
während  des  Essens  und  Trinkens  alkalisch,  ausser  dieser  Zeit  aber  sauer 
ist;  bei  der  Salivation  durch  Mercur  bekommt  er  eine  ausgezeichnete  Schärfe, 
and  er  erregt  nicht  allein  Entzündung  in  der  Mundhöhle,  Aphthen  und  Ge- 
schwüre, sondern,  wenn  er  verschluckt  wird  und  in  den  Magen  gelangt,  auch 
Kardialgie  und  Erbrechen.    Eben  so  scharf  ist  auch  der  Speichelflu»  als 
Begleiter  der  nervösen  Menschenpocken.    Dauert  der  Ptyausmus  lange,  z.  R. 
mehrere  Wochen,  so  folgen  Appetitlosigkeit,  schlechte  Verdauung  und  Er- 
nährung, Mattigkeit,  Abmagerung  und  Febris  bectica,  das  Zahnfleisch  fällt 
Ton  den  Kinnladen,  die  Zähne  werden  locker  und  fallen  ans,  die  Mundge- 
schwüre  greifen  um  sich,  Gesicht  und  Beine  schwellen  leukophlegmatiich 
an ,  und  der  Kranke  stirbt  endlich  aus  Erschöpfung.    Bei  den  Pocken  dauert 
die  Salivation  meist  nur  einige  Tage,  bei  energischen  Mercurialcuren,  bei 
organischen  Abdominalleiden  selbst  Wochen  und  Monate.    Das  Übel  entschei- 
det sich  .entweder  durch  allmäiig  erfolgende  directe  Verminderung  der  krank- 
haften Erregung  der  Speicheldrüsen,  oder  durch  Übertragung  auf  die  Haut 
oder  den  Darmcanal,  wo  denn  entweder  starke  8chweisse  oder  Diarrhöen 
eintreten.    Gebt  bei  längerer  Dauer  die  krankhafte  Reizung  der  Speichelor- 
gane allmäiig  in  einen  Zustand  von  Atonie  über,  so  wird  der  Speichelfluss 
dadurch  hartnäckig  unterhalten  und  der  Tod  kann  dnreh  Febris  hecUca  fol- 
gen; auch  kann  letzterer  plötzlich  eintreten,  wenn' in  nervösen  Fiebern  In 
Folge  von  Paralyse  der  Speichelflusa  plötzlich  aufhört,  desgleichen  in  den 
Fällen,  wo  er  durch  Erkältung  schnell  unterdrückt  wird  und  eine  Metastase 
auf  edle  Organa,  auf*  Gehirn  etc.  erregt.    Behandlung.    Wir  beseitigen 
die  zum  Grunde  liegenden  Ursachen,  behandeln  die  Hysterie,  Hypochondrie, 
die  Pankreaaleiden ,  entfernen  gastrische  Unreinigkeiten,  Würmer,  die  Stein« 
in  dei>  &peicbe!gängen  etc.   Salivätionen  als  ByÄBfoni  heftiger  Fieber  er- 
heischen nnr  die  Berücksichtigung  der  Grandkrajjaheit,  worauf  sieb7  der 
Speichelflust,  der  zuweilen  kritisch  ist,  von  selbst  mässi^f  man  sorge  hier 
nur  für  Warmhalten,  für  Leibesöffnung ,  gebe  viel  lauwarme  Getränke  zu 
trinken  und  .lege  auf  die  Speicheldrüsen  erwärmten  Flanell  oder  solche  Kräu- 
terkissen.  Entstand  nach  den  Gebrauch  des  Quecksilbers ,  ohne  dass  wir 


Digitized  by  Google 


710  PTYS19  —  PUDEND AGRA 


es  beabsichtigten,  Speick  elflusa,  so  eetceu  wir  das  Mittel  am  und  geben 
zuerst  ein  Laxans ;  dabei  Vermeidung  aller  Erkaltung,  warme  Zimmertem- 


peratur, Verweilen  im  Bette.  Als  Gegenmittel,  die  antagonistisch  aaf  Haut 
und  Darmcanal  wirken,  und  so  der  Salivation  entgegenwirken,  empfiehlt 
man  Schwefel,  Schwefelleber  und  Schwefelbäder,  auch  innerlich  Kampher 
nnd  Opium.  Das  wirksamste  Mittel  bleibt  indessen  nach  von  Helmmsireifs 
Erfahrungen  (Hufeland's  Journal.  1832,  St.  5.  8.  29),  welche  auch  Kluge 
ledicin.  "' 


bestätigt  (Medicin.  Zeitung  1833.  Nro.  5)  die  Iodine;  man  giebt 
iodinae  mit  Haferschleim  In  steigenden  Dosen ,  oder  das  Iod  mit  einem  Zo- 
satz  von  Natrum  muriaticum  oder  Kali  hydriodinicum ,  welche  Formel  durch 
gleichmäßigere  Vertheilung  der  Dosis  vor  der  des  Hei  mens  treit  den  Vorzog 
verdient.   Letztere  istt      Iodinae  purne  gr.  v,  solve  in  Spirit.  vini  3jj,  So- 
lu*, adde  Atjuae  etnnamomt  Sjjft ,  Syntp.  commun.  Jft.    M.  8.    Stark  um- 
geschöttelt  4mal  täglich  */3  Ks»löffel  voll  zu  nehmen.    Eine  frische  Salivation 
bei  robusten  Individuen  erfordert  Antipblogistica,  lauwarme  Bäder,  hinter- 
her Reiben  des  ganzen  Körpers  mit  Flanell,  Ausspülen   des  Mundes  mit 
achwachem  Fliederthee  (s.  Febria  sallralis).    Bei  chronischem  Leiden 
und  Atonie  der  Speichelsecretion  und  geschwächten  Kranken  dienen  China, 
Wein,  nährende  Diät,  Mundwässer  von  starkem  Infusum  aalviae  mit  Mel 
roaarum  and  Alaun  oder  Acidum  sulphuric.  dilut.,  wodurch  auch  die  Blutun- 
tjen im  Munde  sich  geben  und  die  Geechwüse  sich  bessern;  auch  dient  hier 
A^ecoccuui   queren»,   uuni  evc.     omo.  oie  wwcuwure  senr  ■cnnierzDaii  unu 
die  Mundhöhle  überhaupt  sehr  empfindlich,  so  leistet  daa  Auspinseln  mit 
Oleum  camphoratum  gute  Dienste;  oft  thot  laues  Wasser,  laner  Klieeer- 
thee  und  zwischendurch  kaltes  Wasser  mehr,  als  alle  künstlichen  Mundwäs- 
ser.   Verwachsungen  im  Munde  zwischen  Wange  und  Zahnfleisch  werden 
euren  Ausspülen  oca   munaes ,   ouren   oiieres  rjcs>egen  aes    unter  Kielers, 
durch  fleissiges  Wechseln  der  Lage  im  Bette,  durch  einen  Finger,  den  der 
Kranke  öfters  zwischen  Wangen  und  Zahnfleisch  streichend  hinführt,  ver- 
hütet.   Bei  kritischen  Salivationen  in  Folge  nervöser  Fieber  und  bei  allen 
aus  allgemeinen  Ursachen  hervorgegangenen  frischen  Ptyaliamea  passen  die 
adstringirenden  Mundwässer  nicht.     Ist  der  Speichelfluss  plötzlich 


drückt,  oder  wird  der  Speichel  zähe,  ao  dass  er  die  ganze  Mundhöhle 
kleistert,  das  Schlingen  und  Athmen  erschwert,  und  so  auf  beginnende  Läh- 
mung hindeutet,  alsdann  muss  man  innerlich  und  iusserlich  kräftige  Reiz- 
mittel anwenden:  Vesicatorien  im  Nacken,  auf  die  Speicheldrusen,  Einrei- 
bungen von  Liniment,  volat.  campbor.,  reizende  Mundwässer  von  Infusum 
pyrethri  mit  Tinct.  capsici,  von  Infusum  seminis  einapeee  mit  Essig  etc.  In- 
nerlich Arnica,  Moschus,  Kampber  etc.    Ist  nach  dem  Quecksilbergebraudi 
durch  Erkältung  die  Salivation  plötzlich  unterdrückt  und  eine  Metastase  auf 
edlere  Organe  veranlasst,   so  gebraucht  man  ausser  den  eben  angegebenen 
örtlichen  Mitteln  noch  Einreibungen  von  Ungnentum  neapolitanum  in  den 
Hals,  giebt  auch  innerlich  Kalomd,  um  die  unterdrückte  Salivation  wieder 
hervorzurufen.  —    Beim  Gebrauch  des  Mercurs  gegen  Syphilis,  zamal  des 
Kalomels,  muss  der  Kranke  in  einer  gleichmässig  warmen  Zimmertemperatur 
verweilen  und  für  warme  Fuss-  und  Halsbedeckung  sorgen,  eine  sparsame 
und  leichtverdauliche  Diat  beobachten,  kein  Fleisch  nnd  keine  groben  Mehl- 
speisen gemessen,  und  durch  den  Genuas  leichter  Ptisanen  aus  Specics  H- 
goor. ,  Sassaparilla,  Schweiss-  und  Urinaecretion  unterhalten,  auch  durch 
sanfte  Laxantia   für  Leibesöffuung  sorgen.     Leichte  Bouillons   mit  Reis*, 
Graupen,  Zwieback  etc.  geben  ihm  die  beste  Nahrung.    Auf  solche  Weiae 
wird  hier  der 


Pty/siff,  daa  Sr$Un,  8pucken.  Hippohrates  (AtfOQ.  ^  iS\J 
ao  (auch  Ptusma)  den  eiterigen  Lunge  nauawurf. 

Btyutiagoga.  Ist  gleichbedeutend  mit  Expectorantia,  am  den 
kennen  Lungenauswurf  (Ptysmatischesis)  au  befördern.  . , 

Pudendus»,  Schmers  der  Gesehlech  tst  h  eUe. 
nen  so  auch  die  Syphilis. 
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Puerper»,  eine  Kindbetterio,  Sechs Wöchnerin.    Ist  dieje- 
nige Frau,  weiche  nach  überstandener  Geburt  eines  Kindes  Wochen  hält, 
d.  h.  eine  Zeit  lang  ein  ihrem  Zustande  angemessenes  Verhalten  zur  Verhü- 
tung Ton  Krankheiten  beobachtet.    Pas  Wochenbett  (Puerperium)  ist  da- 
her für  den  Arzt  ein  Gegenstand  von  Wichtigkeit.    Drei  Momente  sind  es 
vorzüglich,  die  hier  wohl  berücksichtigt  werden  müssen,  da  sie  als  Knien 
zu  betrachten  sind,  welche  die  durch  die  Schwangerschaft  übermässig  er- 
höhte Production  des  Weibes,  wieder  zur  Normalität  führen;  sie  heisseaLo- 
chienfluss  (Puerperia),  Transs pir ation  und  Milc  hsecretio  n.  Der 
Lochienfluas  oder  die  Wochenreinigung  dauert  bei  einigen  Frauen 
nur  9  Tage,  bei  andern  mehrere  Wochen.    Oft  zeigt  sich  dieser  ßlutfluss 
aus  den  Geschlechutheilen  kaum  länger  ab  4  Tage;  er  bort  gnnz  auf  oder 
es  tritt  später eine  Art  Leukorrhoe  ein,  ohne  dass  ich  schlimme  Folgen  da- 
von gesehen  hätte,  wenn  anders  die  Wöchnerin  uur  Erkältung  meidet  und 
die  ersten  8  — 12  Tage  das  Bette  und  Wochenzimmer  nicht  verlässt  (s. 
Fluxua  lochialis  auppressus).     Ein  massiger  Schweis!  ist  in  den 
ersten  3  —  6  Tagen  des  Wochenbettes  gleichfalls   eine  höchst  erwünschte 
Erscheinung,  die  öfters  zu  wenig  beachtet,  ja  selbst  für  gleichgültig  ange- 
sehen wird;  unverantwortlich  iit  es,  Wöchnerinneu, zur  Winterszeit  Tn  kälte 
Schlafzimmer  zu  betten.    Nichts  ist  schädlicher  für  die  WöHmenn  als  Er- 
kältung, als  plötzliche  Unterdrückung  dieses  Schwcissesv   Daher  muss  das 
Wochenzimmer  wenigstens  H-r  15°  R.  Wärme  haben,  imd  alle  Zugluft  und 
alles  Wechseln  der  Leib  -  und  Bettwäsche  in  deu  ersten  vier  Tagen  streng 
▼ermieden  werden.    Später  darf  letzteres  nur  dann  geschehen,  wenn  die 
Wäsche  wenigstens  24  Stunden  gehörig  durchwärmt  und  alle  Feuchtigkeit 
aus  ihr  vertrieben  worden  ist.    Ich  habe  von  zu  frühem  und  unvorsichtigem 
Wäschewechseln  bei  Wöchnerinnen  schlimme  Fieber  und  Tod  folgen  sehen. 
Aach  die  Milch secretioa  ist  für  die  Wöchnerin  etwas  höchst  Wohltä- 
tiges.   Erfolgt  sie  nicht  oder  toll  sie,:  weil  die  Matter  nicht  selbst  stillen 
kann  oder  darf,  nicht  erfolgen;  so  kommen  leicht  bedeutende  Fieber  hinzu, 
and  aar  ein  höchst  strenges  diätetische«  Verhalten  kann  diese  verhüten,  ja 
es  werden  selbst  Arzneien  not  Im  endig  (s.  Ablnctatio).  In  der  Regel  int  es 
gut ,  wenn  alsdann  für  Vermehrung  einer  andern  Wochenbettkrise,  besonders 
für  eine  gute  Diaphorese  gesorgt  wird.    Geschieht  dies  nicht,  so  bleiben 
Fieber  selten  aus  (•.  Febris  lactea  u.  Febris  puer peralis).  Was 
die  Diät  einer  Wöchnerin  betrifft,  so  kennt  diese  freilich  jeder  Arzt,  jede 
Hebamme,  doch  will  ich  hier  auf  Einiges  aufmerksam  machen,  indem  ich 
gefunden,  dass  dabei  häufige  Felder  und  Missgrifle  geschehen.  1)  Jede  Wöch- 
nerin betrachte  ich  in  den  ersten  vier  Tagea  als  eine  Verwundete.  Sie 
mnsa  in  jeder  Hinsicht  Ruhe  haben.    Alle  Wocbenvisiten  und  frühen  Kind- 
taufen taugen  nichts;  ebenso  wenig  Klystiere  oder  Arzneien,  welche  vor 
Ende  des  vierten  Tags  Leibesöffhang  befördern  sollen.    2)  Alle  stark  näh- 
rende, reizende,  erhitzende  Speisen  oder  alle  kalte  oder  zu  warme  Ge- 
tränke sind  in  den  ersten  neun  Tagen  schädlich.   In  den  ersten  vier  Tagen 
lasse  ich  blos  dünne  Suppen  von  Haferschleim,  Semmel  oder  Zwieback,  von 
Reismehl ,  und  zum  Getränk  Brotwasser,  mit  etwas  Citronensaft  schmackhaft 
gemacht,  gen i essen,  wozu  höchstens  täglich  einige  Loth  altes  gutes  Weiae- 
brot  gereicht  werden.   Nach  dem  vierten  Tage  kann,  wenn  die  Mutter  selbst 
stillt,  des  Murgens  1  —  2  Tassen  Kaffee  oder  grüner  Thee  und  des  Tagea 
ein  paarmal  eine  Brotsuppe,  mit  Eigelb  abgerührt,  eine  schwache  Kalfcfleisch- 
oder  Biersuppe  genossen  werden.    Nach  dem  nennten  Tage  kann  die  Wöeh- 


sich  sonst  gut  befindet,  das  Bette  verlassen  und  au  ihrer,  ge- 
Vorai 


wuhnlichen  Nahrung  mit  Vorsicht  übergehen.  Sie  tauss  aber  im  Winter 
noch  acht  Tage  das  Zimmer  hüten,  wenigstens  so  lange  der  Lochienfluse 
dauert:  und  bo  lange  sie  sieb  riech  nicht  kräftig  genug  fühlt.  3)  Das  Lo- 
chienblut  hat  aa  Gerach  und  Farbe  viel  Ähnlichkeit  mit  der  gleichfalls  als 
kritisch  tzu  betrachtenden  Hamorrhoidalblotung.  Beide  sind  um  so  starker, 
je  mehr  die  krankhaft  erhöhte  Venositat  in  der  Constitution  des  Snbjecta 
Beide  können,  findet  Erkältung  und  dadurch  plötzliche  Sup- 
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presslon  statt,  schlimme  Folgen  haben ;  daher  hier  am  so  mehr  Vorsicht  noth- 
wendig  ist,  je  bedeutender  lud  anhaltender  die  Blutung  erscheint  4)  Das 
Aufrichten  und  Aufrechuitzen  im  Bette,  die  Vernachlässigung  im  Tragen  der 
Leibbinde,  das  Drangen  zum  Stuhlgang,  der  Genuss  schwer  verdaulicher 
8peiien,  alle  diese  Schädlichkeiten  können  Prolapsus  uteri  in  den  ersten  Tagen 
des  Wochenbettes,  besonders  bei  Laxität  und  Schlaffheit  des  Körpers,  erre- 
gen, und  müssen  daher  streng  vermieden  werden.  5)  Nichts  wirkt  auf 
eine  Wöchnerin  nachtheiliger  als  Schreck,  Zorn,  Ärger,  wodurch  so  häufig 
Fieber  und  Krämpfe  begünstigt  werden.  Man  entferne  und  vermeide  daher 
bei  Wöchnerinnen  jede  Gelegenheit  zu  dergleichen  Gemütsbewegungen,  also 
grosse  Gesellschaften,  fremde  Personen,  vieles  Reden,  Mittheilung  unange- 
nehmer Familiennachrichten  etc.  Die  Mutter  muss  nur  sich  und  dem 
Kinde  leben  und  ihr  Gemüth  in  Ruhe  erhalten.  Hat  aber  den- 
noch irgend  eine  Gemütsbewegung  eingewirkt,  so  gebe  ich,  werde  ich 
früh  gerufen  und  bevor  Reactionsfieber  erfolgte,  einige  Tropfen  TincL  opil 
und  Blix.  acid.  Halleri  in  Haferschleim ,  und  ich  habe  stets  gute  Wirkung 
davon  gesehen. 

PuLsatfo  cardinca  et  pectornlis,  t.  Palpitatio  cordia. 
Pul«  im  abnorm!»,  der  krankhafte  Puls,  a.  Sphy  gmolog^a. 
Punctlculae»  s.  Petechial 

Ptinctlo  s.  Punctum  ahdominis,  Paracentesis  abdommi*,  der  Bauch« 
stich,  s.  Hydrops  abdominalis, 

Pw\ctio  t.  Paracentesü  pericardü,  die  Paracentese  des  Herzbeutels, 
a.  Hydrops  pectoris. 

Punctio  s.  Paracentesis  thoracic,  s.  Kmpyema. 

Punctio  s.  Punctum  s.  Paracentesis  vesicae  urinariae.  Der  Blasen  stich, 
die  Durchbohrung  der  Harnblase.    Man  versteht  hierunter  denjeni- 
gen Kunstact,  durch  weichen  die  Urinblase  mittels  eines  Einstiches  und  zu 
dem  Zwecke  geöffnet  wird,  um  den  Urin  auszuleeren.    Diese  Operation 
wird  noth wendig,  wenn  der  Kranke  weder  den  Urin  von  selbst  ausleeren 
kann ,  noch  der  Wundarzt  im  Stande  ist ,  denselben  mittels  des  Katheters 
oder  innerlicher  und  äusserlicher  pharmaceutischer  Mittel  auszuleeren.  Mao 
hat  die  Punction   der  Urinblase  durch  die   gewaltsame  Einbringung  von 
elastischen  Kathetern,  Kerzen,  Darmsaiten  entbehrlich  machen  wollen;  aber 
es  ist  keine  so  gefährliche  Operation,  wie  Viele  glauben,  nur  darf  man  sie 
nicht  zu  lange  verschieben,   denn  dadurch  entsteht  Gefahr  bei  derselben. 
Verrichtet  kann  sie  an  S  Stellen  werden,  aki  1)  durch  das  M ittelf  leisen, 
2)  durch  den  Mastdarm,  bei  Weibern  durch  die  Vagina  und  5)  ober- 
halb der  Schambeinverbindung;  nach  Boyer  und  Textor  die  beste 
Metbode  von  allen.    Indicirt  ist  diese  Operation,  wenn  der  Ausfluss  des 
Harns  auf  keine  Weise  durch  den  natürlichen  Weg  bewirkt  werden  kann; 
wenn  durch  die  Retentio  urinae  eine  so  bedeutende  Ausdehnung  der  Blase 
und  sogar  des  Unterfeibes  erfolgt,    dass   lebensgefährliche  Folgen,  Bntr- 
sündung,  Brand,  Zerreissung  der  Blase,  Extra vasatio  urinae  zu  befürchten 
sind;  aber  man  darf  nicht  bis  zur  Entstehung  dieser  schlimmen  Zufalle  mit 
der  Punction  warten,  denn  treten  diese  erst  ein,  so  ist  die  Operation  mei- 
stentheils  erfolglos,  und  nur  der  Tod  befreit  den  Kranken.    Der  höchste 
Zeitpunkt  zur  Operation  ist  der,  wenn  der  angeschwollene  Unterleib  schmerz- 
haft wird,  wenn  kalte  Schweisse,  schwerer  Athen,  Angst,  Übelkeiten,  selbst 
Erbrechen,  Ohnmächten  etc.  entstehen.    Contraindicirt  ist  die  Opera- 
tion, wenn  eine  Ausleerung  des  Urins  auf  naturgemässem  Wege  nur  Irgend 
möglich  ist 

I.  Der  Blasenetich  durch  das  Mittel  fleisch.  Dies  ist  das 
älteste  Verfahren  und  in  unserm  jetzigen  Zeitalter  fast  ganz  ausser  Gebrauch, 
so  dass  diese  Methode  füglich  übergangen  werden  könnte;  jedoch  der  Voll- 
ständigkeit wegen  will  ich  sie  näher  erörtern.  Verrichtet  wird  sie  folgen- 
dermassea:  Der  Kranke  wird  in  eine  horizontale  Lage  mit  gebogenen  Scheo- 
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kein  gebracht  und  ein  Gehülfe  drückt  gelinde  auf  die  Unterbauch gegend, 
um  die  Urinblase  zu  fixiren.  Der  Wundarzt  bringt  nun  den  beölten  linken 
Zeigefinger  in  den  Mastdarm,  um  denselben  dadurch  etwa«  nach  der  rechten 
Seite  hin  zu  ziehen;  hierauf  sticht  er  den  mit  der  rechten  Hand  gefaaaten 
Troikar  in  der  Mitte  einer  Linie,  die  er  akh  von  der  Raphe  2  Linien  über 
dem  Rande  dea  Afters  bis  zum  Sitzknorren  hin  gezogen  denkt,  in  -völlig  ge- 
rader Linie  ins  Mittelfleisch  parallel  mit  der  Axe  des  Körpers,  ohne  so  we- 
nig als  möglich  seitwärts  zu  welchen;  durch  das  Nachlassen  des  Widerstan- 
des und  durch  das  Hervordringen  des  Urins  sieht  man,  daas  man  in  die 
Blase  gedrungen  ist.  Im  Übrigen  verfährt  man  eben  so«  wie  bei  den  fol- 
genden Methoden.  Dies  war  das  gewöhnliche  Verfahren  bei  dieser  Methode,  ist 
aber  eben  so  verwerflich,  wie  alle  übrigen,  indem  hierdurch  bedeutende  und 
oft  lebensgefahrliche  Verletzungen  verursacht  werden  können. 

II.  Der  Blasenstich  durch  den  Mastdarm  bei  Männern  und 
durch  die  Vagina  bei  Weibern,  n)  Durch  den  Mastdarm.  Bei 
dieser  Methode  kann  aber  sehr  leicht  die  Blase  verfehlt,  ein  Blutgefäss,  die 
Vesiculae  seminales  oder  das  Peritonaeum  verletzt  werden  und  dadurch  In-  / 
filtration  des  Urins,  Elteransammlungen  und  Fistelbildungen  entstehen.  Ver- 
richtet wird  sie  auf  folgende  Weise:  Der  Mastdarm  rouss  zuerst  durch  ein 
Kly stier  vom  Küthe  gereinigt  und  die  Haare  vom  Damme  weggenommen 
werden,  dann  wird  der  Kranke  auf  dem  Rücken  wagerecht  auf  den  Rand 
eines  Bettes  oder  auf  einen  Tisch  gelegt,  so  dass  die  Schenkel  herabhängen 
und  von  zwei  Gehülfen  gebogen  und  auseinander  gehalten  werden  können. 
Ein  dritter  Gehülfe  drückt  auch  hier  auf  die  untere  Bauchgegedd,  um  da- 
durch die  Blase  dem  Mastdarme  zu  nähern.  Jetzt  bringt  der  Operateur  den 
beölten  linken  Zeigefinger  (nach  Bernstein  auch  den  Mittelfinger)  Ins  Rectum 
bis  ohngefahr  6  Linien  über  die  Prostata,  führt  auf  diesen  den  gebogenen 

(  Flurant'scben)  Troikar  mit  zurückgezogener  Spitze  bis  an  den  ausgedehn- 
ten Thell  der  Blase.  Nun  senkt  der  Operateur  den  Griff  des  Troikar*, 
schiebt  die  Spitze  aus  der  Röhre  und  zugleich  den  Troikar  nach  der  Rich- 
tung der  Beckenaxe  (um  die  Vesiculae  seminales  nicht  zu  verletzen)  1 — % 
Zoll  tief  in  die  Blase  ein.  Alsdann  wird  das  Stilet  ausgesogen  und  durch 
die  Röhre  der  Urin  entleert;  ist  dies  geschehen,  so  wird  die  Röhre  (welche 
auch  mit  einer  elastischen  vertauscht  werden  kann)  verstopft  und  dann  durch 
eine  gespaltene  Compresse  und  T-Binde  befestigt  —  Die  Röhre  muss  so 
lange  liegen  bleiben,  bis  der  Urin  wieder  auf  natürlichem  Wege  sich  ent- 
leert. 6)  Durch  die  Vagina.  Sie  wird  hier  ganz  auf  dieselbe  Weise, 
wie  die  durch  den  Mastdarm  gemacht,  nur  dass  man  sich  hier  eines  kürzern 
Troikars  bedienen  muss,  z.  B.  des  von  Ftkrt  Cöme.  In  der  Schwanger- 
schaft aber  kann  sie  wegen  zu  hohen  Standes  der  Urinblase  nicht  ausge- 
führt werden.  "     -  ■ 

III.  Der  blasenstich  oberhalb  der  Schambeioverbindung. 
Die  beste  und  sowol  bei  Männern  als  Weibern  am  leichtesten  und  sicher- 
sten auszuführende  Methode.    Die  Lage  des  Kranken  sey  hier  eine  halb 
sitzende.    Der  Schamberg  muss  von  den  Haaren  befreit  und  die  Blase  von 
einem  Gehülfen  durch  seine  beiden  Hände  gegen  die  Linea  alba  hin  fixirt 
werden.    Der  Operateur  setzt  den  Nagel  des  linken  Zeigefingers  anf  den 
obern  Rand  der  Synchondrosls  ossium  pubis,  und  durchsticht  nun  etwas  boh- 
rend mit  einem  Flerant'schen  oder  dem  Frere-  Cöme  'sehen  Troikar,  dessen 
Concavität  nach  unten  gerichtet  seyn  muss,  knapp  oberhalb  des  aufgesetzten 
Nagels  In  der  Mitte  der  Linea  alba  auf  einmal  die  Bauchdecken  und  die 
Blase,  so  dass  das  Instrument  2'/i — *  Zoll  tief  eindringt.    Bei  fetten  Perso- 
nen kann  man  vorher  auch  einen  Hautschnitt  machen.    Dass  man  mit  dem 
Troikar  in  die  Blase  gedrungen  ist,  zeigt  uns  der  nachlassende  Widerstand 
und  das  Hervordringen  des  Urins  an.   Jetzt  zieht  der  Operateur  das  Stilet 
ans,  lÄsst  den  Urin  durch  die  Röhre  ausfliessen,  bringt  dann  eine  andere 
vorn  stampfe  Röhre  ein ,  damit  nicht  beim  Zusammenziehen  der  Blase  durch 
den  scharfen  Rand  der  ersten  Röhre  die  Wandungen  der  Blase  verletzt  wer- 
den.  Ist  aar  Urin  entleert,  dann  verstopft  man  die  liegenbleibende  Rohre 
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and  befestige  sie  mit  einer  gespaltenen  Comprette  and  T-Binde.  IMe  Rohre 
darf  auch  hier  Dicht  früher  entfernt  werden,  als  bis  der  Urin  seinen  Weg 
wieder  durch  die  Urethra  nimmt.  —  Man  vergleiche:  Zang,  Operationslehre 
Bd.  IV.  —  Blasius,  Akiurgie  Bd.  III.  —  Boyer,  Handbuch  der  Chirurgie 
Bd.  IX.  —  Chetiu$,  Handbuch  der  Chirurgie  Bd.  IL  ApÜl  1.  —  Textur, 
Grundzüge  zur  Lehre  der  chirurg.  Operationen.  ö.  Neesc. 

Papilla  artiflclall»,  Fomtatio  pupillae  artifickdis,  die  künstliche 
Pupillenbildung,  s.  Synizesis  pupillae. 

Papilla  praeternaturalis,  die  widernatürliche  Pupille. 
Ist  eine,  an  irgend  einer  Stelle  der  Iris  regelwidrig  entstandene  Öffnung. 
Zuweilen  ists  ein  angeborner  Bildungsfehler1,  und  man  hat  doppelte  (JFritsch, 
JI aller ,  Vallisnieri),  ia  dreifache  Pupillen  (Lerche)  beobachtet,  die  sich 
sämmtlich  beim  Einfallen  des  Lichts  bewegten.  Häufiger  wird  das  Übel 
durch  mechanische  Verletzungen,  heftige  Ophthalmien  erregt,  selbst  durch 
starke  Erschütterungen  des  Auges,  durch  Stoss,  Schlag,  Peitschenhieb,  Wurf, 
der  die  8tirn,  Wange  oder  den  Bulbus  traf.  Ist  letzteres  der  Fall,  so  füllt 
sich  zuerst  die  vordere  Augenkammer  mit  Blutextra  vasat,  nach  dessen  Re- 
sorption am  Rande  der  Iris  eine  längliche,  winkelige,  schwarze,  anomale 
Öffnung  zurückbleibt  and  die  natürliche  Papille  verschlossen  und  verzerrt 
erscheint  Dabei  Lichtscheu,  mehr  oder  minder  gestörtes  Sehvermögen,  ent- 
zündliche Zufälle.  Man  muss  anfangs  diesen  letzten  durch  antiphlogistische 
Behandlung  begegnen  und  gegen  die  Lichtscheu  einen  passenden  Augenschinn 
tragen  lassen. 

*  Purn;antia,  Caihartica,  A  bfüh  rengs  mittel,  Laxantia  und 
Purgantia  im  engern  Sinne.  Ihre  Wirkungen  sind  direct  Entleerung  der 
Contenta,  verstärkte  Thätlgkeit  der  absondernden  Gefässe  und  dadurch  ver- 
mehrte Secretion  der  Säfte  und  beschleunigter,  oft  auch  verstärkter  Motus 
peristalticus  des  Darmcanals.  In  direct  und  in  Folge  des  directen  Effects 
haben  diese  Mittel  folgende  Wirkungen:  Beschränkung  der  Nutrition  des 
Körpers,  Verminderung  der  auf  ihn  einwirkenden  reizenden  Potenzen,  Her- 
abstimmung der  Thätigkeit  des  irritabeln  Systems,  falls  nicEt  durch  die  rei- 
zende Qualität  des  Mittels ,  wie  durch  die  Purgaatia  sensu  strictiori  (a.  Da- 
ten) die  Summe  der  reizenden  Potenzen  vermehrt  wird 4  ferner  verstärkte 
Resorption  in  der  Hsut  und  in  andern  Systemen  des  Körpers,  Derivation 
des  nach  den  obern  Körpertheilen  dringenden  Blutes,,  sowie,  -der  in  densel- 
ben haftenden  Krankheitsreize  durch  den  Darmcanal,  vermehrte  Harnsecre- 
tion,  gesteigerte  Function  des  sexuellen  Systems,  consensueller  Einfluss  auf 
die  Organe  des  Unterleibes,  des  Gehirns,  der  Nerven,  der  Sinneswerkzeuge, 
auf  das  Blut-  und  Lymphsystem,  und  zwar  wegen  Consensus  dieser  Gebilde 
mit  dem  DarmcaaaL  Die  Laxantia,  Eccoprotica ,  die  Laxirmittel,  wo- 
hin mit  Ausnahme  des  Ol.  ricini  die  fetten  öle,  die  Magnesia  carbonica, 
Terra  foliata  tartari,  Tartarus  tartarisatus,  Sal  polychrest.  Seignette,  Pulpa 
et  Fructus  tamarindorum,  Manna,  als  die  gelindesten  und  für  kleine  Kinder 
allein  gebräuchlichen;  ferner  die  Laxantia  frigida,  anliphlogistica:  Sa] 
Gl  a  über  i,  Sal  amarum,  Crem,  tartari,  Tart.  vitriolatus,  die  Bitterwasser  von 
Saidscbütz  und  Pülna,  Merc.  dulc.  und  Tart.  eaeticus  gehören:  diese  La- 
xantia im  engen  Siun  erschlaffen  den  Darmcanal ,  vermehren  die  wässerigen 
Secretionen,  beschleunigen  zwar,  aber  verstärken  nicht  den  Motus  peristal- 
ticus, und  sie  schwächen  dss  Gefäss-  und  Muskelsystem.  —  Die  Purganiia 
im  engen  Sinn,  die  eigentlichen  Purgirmittel  im  Gegensatz  der  Laxir- 
mittel,  welche  auch  Purgantia  drastica ,  calida  heissen,  reizen  vermöge  eine* 
resinösen  Principe  den  Darmcanal,  beschleunigen  und  verstärken  den  Motu* 
peristalticus,  vermehren  die  Secretion  im  Tubus  intestinalis,  ohne  sie,  wie 
die  Laxantia,  wässerig  zu  machen,  schwächen  weniger  als  letztere,  nur 
dann,  wenn  sie  zu  starke  Ausleerung  machen  und  das  Blut  erhitzen.  Hier- 
her gehören  nach  der  Reihenfolge  der  gelindern  und  stärkern  Wirkung:  Fol. 
sennae,  Rad.  rhei,  -  Jalapaa,  OL  ricini,  Flor,  et  Lac  eulpkaxie  und  die 
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eigentlichen  Drastlca:  Reiina  jalapae,  Aloe,  Scammonium,  Gummi  guttue,  Rad. 
bryoniae,  Klaterium,  Colocynthidea,  Rad.  hellebori  nigri,  Ol.  crotonis,  Grana 
tiglii.  —    Anwendung  im  Allgemeinen.    Die  Abführungsmittel  die- 
nen bei  Anhäufung  schädlicher  Steife:  Galle,  Schleim,  Blut  etc.  im  Darm- 
canal,  wenn  anders  Emetica  nicht  indictrt  lind;  bei  so  lange  dauernder  An- 
sammlung natürlicher  Excremente,  bei  zu  consistcnter ,  fetter  Beschaffenheit 
derselben,  bei  schon  vorhandenen  oder   zu    befürchtenden  Krankheiten  in 
Folge  von  Retention  der  normalen  Excretienen,  bei  zu  trägem,  abnormem 
Motus  peristaltieus,  bei  Anzeigen  zur  Entziehung  seröser  Säfte,  um  dadurch 
zu  schwächen,  zur  Beschränkung  copiöser  abnormer  Secrctionen ,  zur  Ver- 
stärkung der  Resorption,  zur  Ableitung  von  Biutcongestion  tum  Kopfe,  zur 
Haut,  zur  Umstimmnng  der  Nerven-  und  GefäsathätigkeJt  in  entfernten  Par- 
tien; daher  bei  Affecüonen  des  Kopfs'  und  der  Haut,  bei  jSeclenstörungen, 
Exsudaten,  Extravasaten  aller  Art.  —   Die  richtige  Anwendung  von  Abfuh- 
rungsmitteln macht  einen  Theil  der  wichtigen  antigastrischen  Heilmethode 
aus  und  ist  Object  der   allgemeinen  Therapie.    Schröder,  Brendel,  Richter, 
Stoll  und  Tissot  haben  sich  die  Einführung  du  richtigen  Gebrauchs  der 
Abführungsmittel  ganz  besonders  und   am  meisten  angelegen  seyn  lassen« 
Die  Folge  davon  war  Missbrauch,  dieser  eröffnete  in  Deutschland  die  Bahn 
zum  Brown'schen  System,  wo  dann  einerseits  jener  Unfog  mit  dem  Purgi- 
ren  aufhörte,  aber  andererseits  da,  wo  Abführungen  indicirt  waren,  diesel- 
ben zum  Schaden  der  Kranken  oft  unterblieben.    Hufeland  u.  A.  haben  das 
Verdienst,  die  Purgirmittel  gebührend  gewürdigt  und  die  Indicationen  für 
ihren  richtigen  Gebrauch  festgestellt  zu  haben.    Schwerlich  wird  daher  der 
rationelle  Arzt,  der  sich  die  Lehren  dieser  Männer  zu  eigen  gemacht,  dem 
französischen  Arzte  Le  Roy ,  der  neuerdings  die  ausleerenden  Mittel  fast  als 
Universalmittel  empfahl,  Gehör  geben  und  sich  bei  der  Cur  seiner  Kranken 
von  demjenigen  Wege  abführen  lassen,   den  die  besten  Praktiker  bereits 
sanetionirt  haben  (doch  wollen  wir  nicht  las  andere  Extrem  fallen  und  so 
sehr  dem  crassen  Browniaaismus  huldigen,  dass  wir  alle  Abführungen  verdam- 
men und  wochenlange  Leibesverstopfung  dulden,  besonders  in  anderer  Zeit,  wo 
die  gastrisch- venöse  Constitution  vorherrscht;  wenn  wir  auch  keineoweges  Le 
Roy  oder  seinem  Vorgänger,  dem  Baron  J.  C.  von  Ailhaud  (Abhandlung  von 
der  wahren  Ursache  der  Krankheiten  und  der  sichersten  Art,  sie  durch  ein 
einziges  Mittel  [Purgiren]  zu  heilen.  Strassburg  1777)  das  Wort  reden.  Afest). 
Möchten  doch  alle  Ärzte  stets  den  Ausspruch  des  hochgefeierten  Hufeland 
beherzigen  i  „Das  Einzige,  was  man  beim  Gebrauch  der  Abfuhrungsmittel 
zu  vermeiden  hat,  ist:  den  Daxmcanal  nicht  zu  sehr  zu  schwächen  nnd  die 
Wirkung  der  Mittel  nicht  für  Krankheitsursache  zu  nehmen,"  d.  n.  die 
Quelle  nicht  zu  vergessen ,  aus  welcher  die  gastrischen  Stoffe  entspringen, 
also  zu  bedenken ,  dass  es  primäre  und  secundäre  gestrische  Sordes  giebt, 
welche  letztere  eher  stärkende  Mittel  erheischen  (To<f).     (Dass  es  Abfnh- 
rongsmittef,  wenigstens  Compositionen  der  Art  giebt,  die  nicht  im  mindesten 
schwächen,  dies  beweiset  das  ehemals  famöse,  in  alle  Welt  versandte  Ge- 
heimmittel des  vorhin  genannten  Ailhaud,  welches  mit  dem  Tode  dieses  Arztes 
verschwunden  ist.    Ich  kenne  Personen,  die  Jahre  lang  ärztliche  Hälfe  such- 
ten und  erst  durch  Ailhaud1*  Pulver  hergestellt  werden  konnten ,  die  aber 
bei  dem  mehrwöchentlicben  Gebrauch  dieses  Mittels ,  nach  eigener  Versiche- 
rung, sich  nicht  schwächer,  sondern  stärker  fühlten  uad  bei  chronischer  Ma- 
genschwäcbe  mehr  Esslust  und  bessere  Verdauung  bekamen.     Es  kommt 
gewiss  sehr  viel  auf  die  Wahl  der  Mittel  an.    Der  Hauptbestandteil  dieses 
Ailhaud'schen  Purginuittels  soll  nach  Burdach  (s.  Deas.  Arzneimittellehre 
1809.  Bd.  II.  8.  127)  Scammonium  seyn.  —  Über  die  Wirkungen  der  Pur- 
ganzen  steht  in  Archivea  generales  de  Medec.  18S4.  Jrin.  p.  170  u.  f.  eine 
gute  Abhandlung  von  Max.  Simon,  betitelt:  De  Vemploi  des  purgatifs  dans 
les  meJadte9  aigues  ou  chroniques  —  observations  recuetllies  dans  le  service 
de  Mr.  fce  Professeur  Andral.    Hier  gehen  aus  SO  Beobachtungen  an  Kranken 
folgende  Resultate,   die  auch  ich  in  eigener  Praxis  zu  machen  Gelegenheit 
hatte,  hervor t   1)  Man  braucht  diese  Mittel  in  vielen  hitzigen  und  chroni- 
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sehen  Krankheiten  nicht  zn  fürchten.  2)  Achtzehn  Stunden  reichen  hin,  nn 
die  dadurch  gereizte  Gastro  -  Intestinalhaut  wieder  im  völlig  gesunden  Zu- 
stande zu  sehen  (pour  que  cette  tnembrane  revienne  a  un  £tat  completemcnt 
normal),  dass  also  von  Broussais'  Gastro  -  Enteritis  durch  Purganzen  nichts 
zu  fürchten  aey.  3)  Die  50  Thatsachco  bestätigen,  4ms  diese  so  anage- 
breitete und  vitale  Haut  in  ihren  Functionen  durch  Solche  perturbirende 
Agcntien  bedeutend  verändert  werden  kann  (peut  <£tre  modiftle  profondement), 
ohne  dass  ein  anhaltender  Zufall  darauf  erfolgt. —  Auf  diebedeutende,  selbst 
kaustische  Schärfe  des  Darmschleims  nach  dem  anhaltenden  Gebrauch  der 
Purganzen,  was  ich  oft  bemerkt,  hat  8.  nicht  geachtet  —  Wie  gross  und 
wichtig  die  Purganzen  als  Derivantia  sind,  dürfen  wir  nie  vergessen  (s.  De- 
rivat! o.  Man  lese  auch  J.  N.  Pechlin,  De  purgant.  medic  facnltatibus 
1702  nnä  Stemel,  De  purganda  medicina.  17S2.  Most). —  Con  traindicirt 
sind  die  Abführungsmittel  bei  Entzündung  oder  hochgesteigerter  Empfind- 
lichkeit des  Dnrmcanals,  bei  hohen  Graden  allgemeiner  Schwäche,  bei  gros- 
ser Disposition  zu  Hämorrhagica  aus  dem  Darmcanal  nnd  denx  Genitalien, 
bei  Prolapius  uteri,  Neigung  zu  Abortus  bei  gleichzeitiger  ludication  zur 
Unterhaltung  eingetretener  Schweisse  und  Ausleerungen,  deren  Hemmung 
durch  Ableitung  auf  den  Darmcanal  leicht  nachtheilig  werden  kann,  endlich 
bei  mechanischen  Verletzungen,  bei  welchen  sich  der  Kranke  nicht  bewegen 
kann  oder  darf,  sowie  bei  hohen  Graden  von  Idiosynkrasie  gegen  Purgan- 
sen.  —  Besondere  Wirkungen.  Die  Laxantia  nützen  vorzüglich  da, 
wo  es  darauf  ankommt,  die  Contenta  des  Darmcanals  in  flüssiger  Form  aus- 
zuleeren, ihn  zn  relaxiren,  zu  kühlen,  gelind  aufzulösen  und  zu  deriviren, 
also  bei  gastrischen  Fiebern,  bei  Encephalitis,  bei  acuten  Exanthemen  mit 
Kopfaffectionen  etc.  —  Die  Purgantia  im  engern  Sinne,  geben  wir  um  zu 
reizen,  um  schwer  bewegliche  Stoffe  aus  dem  Darmcanal  zu  schaffen,  bei 
Torpor  desselben,  z.  B.  bei  Hypochondrie,  Melancholie,  Bleivergiftung.  In 
manchen  Fällen  verbinden  wir  Laxantia  nnd  Purgsntia  mit  einander,  und 
sind  Krämpfe  die  Ursache  von  Obstructio  slvi,  so  setzen  wir  Antispasmo- 
dica  zu,  z.  B.  Infus,  aennae  mit  Infus,  valerianae. 

Formeln.  A.  Für  Erwachsene.  1)  fy  find,  taraxaei  ^j,  Aq. 
fontanne  5XTj)j'  eo(9m  rem  n>J.  col.  fervid.  infunde  Fol.  sennae  5jjj»  adde 
Mannte  §3,  Sah  Glauberi  gff.  M.  8.  Alle  1  —  2  Stunden  2— $  Esslöffel 
voll.  2)  IV  Infus,  laxat.  Vienn.,  Aq.  chamomiU.  ana  8yr.  mannae  §j. 
M.  S.  Esslöffel  weise,  alle  Vi  Stunde  bis  zur  Wirkung.  8)  fy  Fol.  sennae. 
Rad.  rhei,  Mannae  ana  3jjj,  infund.  aq.  ferv.  q.  s.  ut  rem.  col.  51V,  Sal 
Sevjnett.  5ft.  M.  8.  Auf  %  Mal  zu  nehmen.  4)  K  Infus,  fior.  chamomiU. 
concentr.  Jiv,  Olei  Uni  Jjj,  8ak  culinnris  3jj.  M.  8.  Wie  oben.  (Tbtt). 
5)  Fol.  tennae  Aq.  fontan.  jjjj,  ebull.  adde  Tort.  tartarisat. ,  Syr. 
mannae  ana  JfJ.  M.  8.  Wie  No.  5.  6)  Bei  Hysterischen,  bei  sensibrln 
Personen  dient,  nach  Sundelm:  Fol.  tennae  3jji»  Summitat.  millefol.  3jjj, 
Sem.  carvi  contus.  3jj»  infund.  aq.  fervid.  q.  s.  ad  colat.  Jjjj»  Sodae 
phosphorat.,  8yr.  mannae  ana  ^ft.  M.  S.  Die  Hälfte  auf  einmal,  dann  stünd- 
lich lEsslöffel  voll  bis  zur  Wirkung  zu  nehmen.  7)  TyPuto.  rad.  jalap.3^ 
Tort,  vitriolat.  gr.  xv.  Meli,  erudi  q.  *.  «4  fiat  bolus.  8.  Auf  einmal  zu 
nehmen.  8)  Merc.  didc.  jj,  Rad.  jalap.  £j,  Ol»,  anisi  aether.  gtt.  jj. 
MeUag.  taraxaei  q.  s.  ut  fiat  bolus.  8.  Auf  einmal  su  nehmen  und  schwsr- 
zen  Kaffee  nachzutrinken  (Berends).  9)  Bei  Encephalitis  und  Apoplexie 
pnsst,  nach  Sundelin,  folgendes  Purgirmittel  1  K  Decoct.  avenae  gnr,  Sah 
Olauberi,  Aceti  crudi,  Olei  olivar.  ana  Jj.  M.  S.  Auf  4  Mal  binnen  ^  —  S 
Stunden  zu  nehmen.  9)  Zu  Anfange  fauliger  Fieber  nach  Berends:  FV  In- 
fus, chamomillae  Jr,  Pulp.  tamarind.  Jjft,  Ol.  Uni  Jjj.  10)  Bei  Koma, 
Stupor  und  andern  Gehirnaffectionen  von  örtlicher  Verletzung:  OL  cro- 
tonis  gtt.  jj  —  IV,  —  Uni  gjj,  Decoct.  avenae  Jiv.  Oder,  nach  Abemethy: 
r\  Exir.  coloeynth.  }j ,  8al.  culinar.  3jjj,  Infus,  chamomill.  3V,  Mellag.  gra~ 
min.  Jjft.  11)  Mitchili  giebt  gegen  hartnäckige  Verstopfung:  Natri  car- 
bon.  depur.y    Carbon,  vefletab.  pulv.  ana  5j.   Kleciuar.  lenitiv.  M.  8. 

S— 4mel  tägUch  1  Theelöffel  voU.   12)  Bei  hartnäckiger  Verstopfung  durch 
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Bmchlncarceradon  dient,       OL  lini  recentis  Jjj,  Chmmt  araUci  q.  s.  Aq. 

chamondüae  Jv«  ndiie  amari.  8yr.  rhoeado»  ana  Jj,  Swec.  cilH  reccni. 
3vj.  M.  8.  Alle  Viertelstanden  1  EssJöfTel  roll  bis  mr  Wirkung.  13)  Bei 
Ablactation  iat  folgendes  Laxans  gut:  Electuar.  lenitiv.  3v —  x,  SaL  e+- 
sential.  tartari         Aq.  Hör.  naph.  gjj,  Naphth.  aceti  M.  8.  Umge- 

echüttelt  alle  t  Standen  1  Esslöffel  voll  {Heim,   To«).    Aach  passt  hier 
das  Pulvis  lenitiv.  tartari sat  Pharmac  Wirtemb.,  dreimal  taglich  zu  3fJ. 
14)  Bei  Hypochondrie  und  Torpor  des  Darmcanals:       OL  crotonis  gtt.  jjj, 
Sapon.  medicati  )j,  OL  menth.  crirp.  gtt  vj.    M.  fiant  pilol  No.  x.  8.  Za 
2—5  Stück.    Desgleichen       Merc.  dulcis,  Resm.  jalap.,  Sapon.  medicaL 
ana  3j«    M.  f.  piL  pond.  gr.  jj.   8.    Morgens  und  Abenda  5—10  Stück 
{Berends),    15)  Ein  mildes,  nicht  angreifendes  und  sicheres  Laxans  istt 
Sal.  polychr.  Seign.  5J,  Natr.  carbon.  arid.  PK  Bonus,  3jj,  Elaeos.  foe- 
nicuH Jft.  M  f.  pulv.  8.  Stündlich  1—8  Theelöffel  voll  bis  cur  Wirkung» 
Desgleichen       Sorfne  pAospAorni.  5j,  JBJfleoMCCÄ.  m/icul.  3JJ.    M.  8.  Auf 
t  Mal  in  Fleischbrühe  an  nehmen.   B.  Für  Kinder.    16)      FoJ.  #ea- 
3jft»  infund.  c.  aq.  fervid.  q.  s.  ut  rem.  coL  jjj,  Saf.  polychr.  Seign— 
Elaeo».  foenicuH  ana  3jj»  Syrup.  mannae  3Eft.    M.  8.    Zweistündlich  1  Ess- 
löffel  voll  bis  zur  Wirkung.    (Für  4—  bj  ährige  Kinder).    17)  Infus, 
sennae  comp.  Ph.  Bornes.  Jjft,  Sur.  mannae  3j.    M.  8.    Alle      —  1  8tunde 
1  Theelöffel  voll.    18)       Pulver,  rhei  3ft  — jft,  AfcfW  coriofi.  Pft.  £o- 
rt«jr.       infmd,  aq.  fervid.  ad  colat.  Jjjj,  adde  El  neos,  anisi  3jjj>  «ofoe,  8L 
Esslöffelweise  bis  zur  Wirkung.    Auch  das  Electuar.  lenitiv.,  sowie  das  OL 
ricini  in  Emulsion  mit  Gumm.  arabic.  und  Aq.  foenicuH  kann  man  kleinen 
Kindern  in  bekannten  Dosen  verordnen*   Der  Merc.  dulc  mit  Rad.  jalap» 
oder  Magnesia  passt  gleichfalls,  besonders  nach  Anwendueg  der  Anthelmin- 
thica,  für  Kinder,  z.  B.  2  —  3  Gran  Mercur.  dulc,  und  3ffr  Rad.  jalapae 
p.  d.    Für  Neugeborene  verordnet  Berend$:  fy  Sal.  polychr.  Seign. 
Saccharl  lactis  3jj»  sy-  »implicis,  Aq.  foeniculi  ana  3j.    M.  8.    Wohl  um- 
geschüttelt  alle  halbe  8tuode  1  Theelöffel  voU  bia  sur  Wirkung.  Eröffnend« 
Kly stiere  von  lauer  aüaaer  Milch,  4  Baalöffel  voll  gestossenen  weissen  Zok« 
ker  und  2  Theelöffel  voll  Baumöl  sind  allen  innerlichen  Laxirmitteln  bei 
Neugeborenen  vorzuziehen.  Vgl.  auch  Clysma  aperiena.  Most}.  19)  Pul- 
pa tamarindorum  mit  8yr.  mannae  geben  bei  Kindern  auch  schon  hinrei- 
chende Öffnung,  z.  B.       Pulp.  tamarindor.  (noch  besser  Fruct.  tamarin- 
dor.  Most)  5j— -jjf  coo.  c.  aq.  fervid.  q.  $,  ad  colat.  Svj  v  adde  Sur.  man" 
nae  Jj.    M.  8.    Stündlich  1  Esslöffel  voll  (  Wendi ).   20)      OL  amygdaL 
dulc.  rec.  expr.,  Syr.  cichor.  c.  rheo  ana  3j,  Mannae  elect.,  Sacchari  can~ 
did.  ana  3jj.  M.  f.  lioct.  8.   Auf  5—4  Mal  zu  nehmen.   21)  Hier  in  Ro- 
stock sind  die  sogenannten  Detharding'schen  Nachtpillen,  von  dem  noch  le- 
benden Dr.  Detharding  aen.  herrührend,  aehr  im  Gebrauch.   Die  Formel 
iat :  Retinae  jalap.,  Merc.  dulcis  ana  3j*  M.  t  pil.  pond.  gr.  jj.  8.  Abenda 
vor  dem  Schlafengehen  für  Erwachsene  9,  für  Kinder  8  —  4  Stück  zu  neh- 
men. 3fo#t).  a  A.  TotL 

Purpur* f  s.  Miliaria, 

Pill,  Humor  purulentus,  der  Elter,  die  Eiterflüeeigkelt.  Iat 
daa  bekannte  eigentümliche  krankhafte  Secret,  wclchea  daa  Product  der 
Eiterung  ausmacht;  e.  Abaceaaua,  Inflammatio,  Suppuratio. 

Pustula,  a.  Macula  und  Papula« 

Putref actio,  Putredo,  Putrescentia,  Fertncntatio  putrida,  Sepsis,  die 
Faolniss,  die  faule  G&hrung.  Ist  der  eigenthümliche,  von  der  Bil- 
dung mancher  neuen  Producte  (Gasarten,  Infusorien  etc.)  begleitete  Zer- 
aetzungsprocess,  welchem  alle  Organismen  und  alle  Theile  derselben  unter 
dem  Einflüsse  des  Wassers  und  einer  warmen  atmosphärischen  Luft  von 
15.90»  +  R.,  nachdem  die  Lebenakraft  in  ihnen  erloschen  ist,  stete  unter- 
worfen sind. 

Putrid»  febri*,  a.  Febria  putrid a. 
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Pycnotica  (maticonima),  verdichtende,  verdickende  Mit- 
tel, z.  fi.  Adstringentia,  etc. 

Pyeechyftfo«   IstEiterergussin  irgend  einen Theil  des  Körpers. 

Pyemeelff,  Eitererbrechen,  z.  B.  bei  Abacess  des  Oesophagus, 
des  Magens  und  deren  Nachbarschaft. 

Pylemphraxin,  Verstopfung  und  Überfüllang  der  Pfort» 
ader«  s.  Intarctua. 

Pyocele,  sogenannter  Eit erbrach.  Ist  Anschwellung  dei  Sero- 
tums  durch  Kiter,  der  sich  dahin  aus  dem  Unterleibe  etc.  hinabgesenkt  bat. 

Pyocenosi«,  Eiteraasleerung,  sowol  durch  Natur,  all  durch 
Kunst,  •.  Abicetsas. 

PyoclieziA,  Bit  er  durch  fall.  Ist  Eiterung  durch  den  Stuhl- 
gang wegen  Abscessen,  die  »ich  in  den  Darmcanal  öifnen; 

PyocoeLfa,  Eiterbaach.  Ist  der  sogenannte  Hydrops  abdomi- 
nis  pnrulentus  in  Folge  von  Ab  sc  essen,  die  sich  dahin  entleert  haben;  e. 
Hydrops. 

Pyocyntifl,  Eitersack,  besonders  in  den  Lungen,  also  eine  Vo- 
miea;  s  Pnthisis  pulmonalis  No.  IL 

Pyometra',  E  iteranaammlung  im  Uterus,  wodurch  derselbe 
ausgedehnt  wird,  s.  Inflammatie  uteri,  Phthisis  uteri,  Hy- 
drops uteri. 

Pyon  (To^m/ov),  die  Eiterung,  e.  Abscessus,  Infi a mm atio, 
Su  ppuratio. 

Py Ophthalmia,  Pyophthalmos,  a.  Hypopion. 

Py  Ophthal«  ,    Eiterschwindsucht,    s.    Phthisis  pulmonalis 

No.  II. 

PyoptyaLf,  Eiterhusten,  s.  Phthisis. 

Pyorrhoea,  Eiterabgang,  der  mehr  anhaltend  und  nicht  be- 
deutend ist,  im  Gegensatz  der  Pyorrbagie.  Pyorrhoea  aurium,  s.  Inflam- 
matio  aurium.  Pyorrhoea  palpelrarum,  s.  Blepharoph thalmia. 
Pyorrhoea  phthiska,  s.  Phthisis  purulenta  u.  a.  w. 

Pyorthopnoea.  Ist  Orthop nöe  von  Eiteransammlung  im  Thorax, 

a.  Ortaopnoea. 

Pyoflln.    Ist  1)  Eiterung,   a.  Abscessus  und  Inflammatio; 

2)  bedeutet  es  Hypopium. 

Pyothorax,  Eiterbrust,  s.  Empyem a  und  Phthisis  pulmona- 
lis No.  IL 

Pyra,  die  Pyren.  So  nennt  Eisenmann  eine  ganze  Krankheitsfa- 
milie, die  sogen.  Sehl  ei  mhau  texantheme,  so  wie  er  auch  unter  dem 
Namen  Typhus  und  Cholosis  ganze  Krankheitsfamilien  begreift;  (s.  Typhus). 
Es  ist  Ton  Eisenmann  allerdings  sehr  verdienstlich,  die  zur  Ungebühr  aus- 
gedehnte Entzündungstheorie  zu  bekämpfen  und  die  plastische  Seite  der 
Krankheiten,  die  ihnen  zum  Grunde  liegende  qualitativ  anomale  Plastik,  von 
der  reaeüven  Seite  zu  unterscheiden  (s.  Dess.  Schrift:  Die  vegetativen  Krank- 
heiten und  die  entgiftende  Heilmetbode.  Erlangen,  1836),  nur  Schade,  dass 
auch  er  durchs  Schaffen  neuer  Namen  unsern  ohnehin  schon  so  grossen  Wust 
und  Ballast  der  medicinischeu  Terminologie  vergrösserL 

Pyretlca  (remedid),  richtiger  Antipyrrtica ,  Fieber  vertreibende  Mit- 
tel, s.  Antifebrilla  und  Febris. 

Pyretlon,  ein  kleines,  leichtes  Fieber,  eine  Febricula. 

Pyretonjeneaia»  Ist  Fieberbildung,  s.  Febria. 

PyretolOjgla,  Fieber  lehre.  Sie  gehört  mehr  zur  generellen  als 
specicllen  Pathologie,  a.  Febria. 
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Pyi^pfathalml*.  bt  Jede  Augenentxundung  mit  Fieber,  ..  In- 
fi a  m  ro  atio  ocüIL 

Ryrexl»,  Pyrexis,  das  Fiebern,  der  Fieberanfall,  Im  Gegen- 
satz zur  Apyrexie,  s.  Febris. 

Pyrits»  Bedeutet  ein  heisaes  Dampfbad,  eine  warme  Bähung, 
auch  ein  trocknes  Schwitzbad  von  Sand,  Asche  etc, 

l'yri  causa,  Pyricautta,  Verbrennungen,  verbrannte  Stellen,  a, 
Combustio. 

Pyragenefrfn ,  «•  Py  retogenesie. 

Pyroinania,  Feuerwuth,  groaae  Neigung  Fener  so  le- 
ben, damit  umzugeben  $  auch  heiaat  ao  der  in  der  Pubertät  oft  vorkom- 
mende Wahnsinn  mit  unbezwinglich  scheinender  Neigung  zu  Brandstiftungen ; 

(a.  J.  Benkels  gerichti.  Modle.  Aufl.  4.  18t4.  §.  288). 

Pyrosis,  Sodbrennen,  a.  Ardor  stomachi  und  Gastroataxin 
acida.  Auch  nannten  die  Alten  jede  heftige  Entzündung,  die  Combustion, 
die  flüchtige  Rothe  im  Gesichte  und  den  heissen  Brand  Pyrosis. 

Pyrotica  (Ärm«H<i),  Ätzmittel,  a.  Caustica. 

Pyurla,  das  Eiterharnen.  Ist  nur  aalten  ein  wahrer  Eiterabgang 
au9  der  Harnröhre,  häutiger  Schleim  in  Folge  von  Blennorrhoe  und  andern 
Krankheiten  der  Blase,  der  Prostata,  der  Urethra.  Die  Diagnose  ist  an- 
derswo angegeben  (•.  Phthisis  veaicalii,  prostatica). 


Q. 

«toartana  febril  das  viertägUche  Fieber,  a.  Febrls  intermit- 
tens quartana. 

Quaggatura,  Qvassatio,  die  Quetschung,  s.  Contusio. 

Quer  quer*  (Pebris),  Fieber  mit  heftigem  Froste,  wie  s.  B. 
die  Intermittens ,  die  Febris  inflammatoria ,  also  gleichbedeutend  mit  Phrico- 
des  (s.  Febris). 

Quintana  febris,  das  füoftagllche  Fieber.  Et  kommt  sehr 
selten  vor;  ich  habe  schon  viele  Quartanae,  aber  noch  keine  Quintana  in 
meiner  20jährigen  Praxis  gesehen;  indessen  lesen  wir  einzelne  Beobachtun- 
gen der  Art  bei  altern  und  neuem  Autoren.  -  Die  Cur  ist  dieselbe,  wie  bei 
jeder  Intermittens  (s.  Febris  intermittens). 

Ifcuotldiana  febrU,  das  tägliche  Fieber,  s.  Febris  inter- 
mittens. 

i  « 


Rabies  canlna,  Hundawntb,  s.  Hydrophobia. 
Kaehlti*,  s.  das  richtigere  Rhachitis, 

Rade*ya;e.  Die  aus  Norwegen  stammende  und  dort  am  häufigsten 
noch  jetzt  vorkommende  Radesyge  ist  eine  Art  Lepra  und  wahrschein- 
lich mit  Syphilis  verwandt  (a.  Lepra  Occidental ia  und  Syphilis  apu- 
ria)j  ja  Bollberg,  v.  Weigl  and  Hünefdd  halten  sie  für  identisch  mit  letz- 
terer und  haben  sich  bemüht,  sie  als  Syphiloid  darzustellen.  Einige  nennen 
sie  eine  modificirte,  Anders  eine  Pseudosyphilis.   So  fiel  ist  wenigstens  ge- 
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i,  dass  Radcayge  erst  nach  Ausbreitang  der  Syphilis,  In  Norwegen  etwa 

seit  1720,  In  Schweden  erst  seit  1787,  also  viel  später  als  die  8pedalskhed 
erschienen  ist,  wofür  schon  im  LSten  Jahrhunderte  ein  Krankenhaus  existirte. 
Blasius  halt  die  Krankheit  für  eine  solche,  die  nicht  durch  den  Beischlaf, 
wohl  aber  durch  unreine  Kleider,  Betten,  Trinkgeschirr,  Pfeifen  etc.  an- 
steckt, aber  nicht  alle,  sondern  nur  dazu  prädisponirte  Menschen  ergreift. 
Prädisposition  geben:  feuchte,  kalte,  neblige  Luft,  Unreinlichkeit  in  Woh- 
nung, Kleidung,  der  Genuas  schlechter  Fische  etc.  Das  Scherlievo,  die  Ditb- 
marser  Krankheit  und  die  Radesyge  hält  Blasius  fast  ganz  identisch.  Das 
Hauptmittel  sind  ihm  die  Mercorialien,  die  allgemeinen  Bäder,  die  Dia- 
phoretica :  Sarsaparille,  und  die  dieser  in  der  Wirknng  ganz  gleich  kommende 
aber  viel  billigere  Rad.  caric.  arenar.  —  Auch  die  Diätcur,  die  Räuche- 
rungacur  nach  Oaheck,  sind  wirksam.  (8.  Hünefeld  in  Horn'»  Archir  1S29. 
Mal  J.  F.  Bjort  in  Gerswts  und  Julius'  Mag»*-  1821.  Jan.  und  Febr. 
TJiorstenson ,  Kbendas.  18S1.  Jan.  und  Febr.    Veugt,  Dissert.  observat  in 


Exanthems  arcticum  vulgo  Radesyge  dictum.  Hecker's  Lit.  Annalen  181 L 
März  8.  «29.  Hufeland's  Journ.  1811.  Apr.  8.  21.  CaUisen,  Systema  chir. 
hodiernae  I.  p.  430). 

Rnmex,  s.  Hernla» 

ltanula,  Rann,  Batrachos,  Hypoglossi* ,  die  Fr  3  ichlein  ge- 
tchwulst,  Geschwulst  unter  der  Zunge,  Froschgeschwulst, 
Fr o ich.  Ist  eine  langsam  entstehende,  in  Gestalt,  Grösse,  Farbe  und 
Consistenz  verschiedene  Geschwulst  auf  einer  oder  beiden  8eiten  des  Zun- 
genbandes, die  als  ein  Knoten  erscheint,  in  den  meisten  Fällen  seitwärts, 
zuweilen  auch  an  der  Spitze,  in  dem  Ductus  salivalis  Whartonianus  befind- 
lich, meist  aber  beweglich,  bald  weich,  bald  hart,  rund,  länglich  und  weiss- 
lieh  oder  rothlich  von  Farbe  ist.  Der  Knoten  ist  von  der  Grösse  einer 
Erbse  bis  zu  der  eines  Hühnereies,  anfangs  schmerzlos,  unempfindlich,  spä- 
ter genirt  er  im  Sprechen,  Schlucken  und  entzündet  sich  zuweilen.  Nicht 
selten  finden  sich  darin  Speichelsteine,  Calculi  salivales  (s.  Lithiasis),  und 
die  Geschwulst  bricht  später  auf  und  macht  ein  hartnäckiges,  schwer  heilen- 
des Geschwür.  Cur.  Ist  die  Geschwulst  weich,  so  bestreiche  man  sie  mit 
Tinct.  opii ,  reibe  Unguent.  mercuriale  in  seltenen  und  kleinen  Portionen 
ein;  hilft  dies  nicht,  so  schneide  man  sie  weg,  doch  ohne  den  Ductus  Whar- 
tonianus zu  verletzen.  Häufig  braucht  man  nur  einen  Theil  der  Geschwulst 
wegzunehmen  und  den  andern  mit  Lap.  infernalis  zu  betupfen,  um  sie  ganz 
zu  vertilgen.  Bei  harter  Geschwulst  iit  der  Ductus  durch  die  steinartigen 
Concremente  in  den  meisten  Fallen  verstopft.  Hier  öffne  man  den  Gang 
und  nehme  die  steinigen  Massen  heraus,  sind  sie  zu  gross,  so  mache  man 
sie  durch  eine  Kaliaolution  vorher  mürbe  oder  zerdrücke  sie  mittels  der 
Zange.  Die  Wunde  heilt  leicht,  wenn  man  Pinseliäfte  aus  Mel  rosarum 
und  Alaun,  und  Gurgelwasser  von  Speeles  ad  gargarisma  mit  Oxymel  an- 
wendet (•.  HufelatuTs  Journ.  1811.  8t  7.). 

*Raphanla  (richtiger  Rhaphania),  Convulsio  seu  Morbus  cerealü, 
Convulsio  ustilaginea,  Morbus  spasmodicus  malujnus  seu  popularis,  Morbus 
Silesiacus,  Eclampsia  typhodes,  die  Kriebelk  rankheit,  Krampfs  nebt, 
Kornstaupe,  die  steife  oder  krummeKra nkheit,  ziehend eSucht, 
Hungerkrankheit.  Ist  eine  Neurose  eigentümlicher  Art ,  entstanden 
durch  Vergiftung  mittels  des  Mutterkorns,  eine  krankhafte  Vegetation,  her- 
vorgebracht  durch  ähnliches  Leiden  im  Pflanzenreiche  (s.  unten  die  Ursa- 
chen). Das  Übel  war  schon  den  Alten  bekannt,  jedoch  zuerst  als  eine  sehr 
verderbliche  Epidemie  in  Schlesien  im  Jahre  1588  von  Schwenkfeld  (De 
morbo  epidemico  spasmodico  in  montibus  Silesiae  saeviente)  beschrieben,  ob- 
gleich es  schon  früher,  im  Jahre  1577,  in  Hessen  herrschte  (s.  Dreussigs 
Handbuch  der  Patho).  der  chrou.  Krankheiten  S.  12).  Ebenso  verheerend 
waren  die  Epidemien  in  den  Jahren  1648,  1649  —  1675  im  Voigtlande,  176S 
abermala  in  Schlesien,  1761—1761  in  Schweden,  1709—1710  und  1727  in 
der  Schweiz,  etwa  in  derselben  Zeit  in  Frankreich  zu  Solognc  (Convulsio 
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Soloniensis)  zwischen  den  Flüssen  Cher  nnd  Loire,  wo  von  120  Kranken 
kaum  5  genasen ,  ferner  In  den  Jahren  1770  und  1771  in  den  Niederlanden, 
desgleichen  im  nördlichen  Deutschland,  besonders  im  Celleschen.  (Vergl. 
Taube,  Geschichte  der  Kriebelkrankheit,  bes.  1770—  1771  im  Celleschen. 
Wichmann  tt  Kleine  med.  8chriften  1799.  Brave,  Beitrag  zur  Geschieht« 
und  Cur  der  Kriebelkrankh.  Bremen,  177$).  Im  Jahre  1807  herrschte  das 
Obel  in  einem  Dorfe  bei  Frankfurt  a,  d.  Oder  {Bernds)  und  1817  in  einem 
Physikatsdistriete  Ton  Steiermark,  wo  jedoch  nor  ein  Kind  daran  starb. 
Auch  kamen  einige  Fälle  ron  Rapbanie  im  August  183 1  im  luckauer  Kreise, 
im  Amte  Dobrilogk  nnd  der  Herrschaft  Sonnen  wal  de,  in  Folge  des  Genos- 
se* des  frischen,  unreifen,  mit  Mutterkorn  vermischten  Roggens  vor  (s. 
8chramm  in  Ctuper'*  Wochenschria  f.  d.  ges.  Heilk.  1833.  No.  18.  8. 
387  u.  f.).  Bedeutender  noch  herrschte  die  Raphanie  im  Jahre  1804  in  Po- 
doüen,  in  der  Ukrine,  In  Volhynien,  und  im  Jahre  1819  zn  Wiatka.  (Jos. 
Frank,  Praxeos  med.  universae  praeeepta.  Lips.  1821).  Das  Übel  erscheint 
nicht  immer  auf  einerlei  Weise;  daher  unterscheiden  wir» 

A.  Raphanin  acuta,  fcbrilis.  Diese  Form  kommt  häufiger,  als  die 
chronische,  fieberlose  vor.  Die  Symptome  sind  fast  ganz  dieselbeu  des 
Typhus  contsgiosus  epidemius  mit  vorwaltendem  Leiden  der  gastrischen  Or- 
gane. Vorboten,  die  indessen  mitunter  fehlen,  sind:  Appetitlosigkeit,  mit 
Schleim  belegte  Zunge,  Kkel,  Gastrodynla,  fader,  unangenehmer  Geschmack 
im  Munde;  schmerzhaftes  Würgen  und  Erbrechen  einer  decomponirten ,  oft 
fast  schwarzen  Galle,  zuweilen  förmliche  Cholera  enropaea,  Abgang  von 
Würmern,  dumpfer  Schmerz  im  Hinterhaupte,  Schmerz  in  der  Herzgrube, 
Betäubung,  Schwindel,  Ohrensausen,  leichtes  Gliederzittern.  Die  Krankheit 
selbst  beginnt  mit  Frost,  worauf  Hitze,  starker  Durst,  brennendes  Gefühl 
im  Innern  folgen.  Die  Zunge  ist  missfarbig,  braun,  schwarz,  der  Leib  meist 
verstopft,  der  Pols  klein,  beschleunigt,  krampfhaft,  oft  intermittirend ,  das 
Atheinholen  ängstlich.  Charakteristisch  ist  dabei  Kriechen  und  Knebeln  in 
den  Gliedern,  worauf  bald  Krämpfe  folgen,  die  anfangs  klonisch,  später  to- 
nisch sind,  von  einem  Theile  zum  andern  Übergehen  oder  mit  diesen  beiden 
Kraropfformen  abwechseln.  Andere  Symptome  sindt  Herzklopfen,  in  ihren 
Höhlen  rollende  Augen,  daher  furchtbares  Ansehn,  fait  wie  bei  Cholera 
orientalis,  Strabismus,  krampfhaft  contrahirte  Pupille,  spastische,  abwech- 
selnde Flexion  und  Extension  der  Gliedmassen,  grosse  Neigung,  diesen  ab- 
normen Bewegungen  Einhalt  zu  thnn,  was  indessen  nur  unvollkommen  ge- 
lingt (also  auch  dieses  Symptom  ganz  so,  wie  bei  Cholera  orientalis  Af.); 
abwechselnd  Ohnmächten,  sehr  spröde,  trockne  Haut,  kalte,  klebrige 
Schweisse,  Zähneknirschen,  zuweilen  Trismus,  zuletzt  atille  Delirien,  unver- 
ständliches Murmeln,  niedergeschlagene!,  trauriges  Ansehn,  Gleichgültigkeit 
gegen  Alles,  geschwächte  Sehkraft,  Taubheit,  Blödsinn;  kurz  alle  Zeichen 
des  Typhus  torpidus  (s.  Febris  nervosa  stupida).  Dieser  traurige 
Zustand  dauert  nur  wenige  Tage;  alsdann  kommen,  wenn  der  Tod  nicht 
schon  eingetreten,  die  Zufälle  der  Colliquation  hinzu,  als:  Meteorismus  des 
Bauchs, 'Emphysem  an  andern  Theilen,  Petechien,  Bcchymosen,  Furunkeln, 
Carbunkel,  die  Finger  werden  missfarbig,  sphacelös,  der  Brand  gebt  weiter, 
ergreift  die  Knochen,  es  fallen  schon  bei  Lebzeiten  manchmal  einzeloe  Glie- 
der ab  ( Necrosi*  tutilaginea  Sauvage*),  wodurch  aber  nicht,  wie  bei  an- 
dern Arten  des  Typbus,  das  Allgemeinleiden  gebessert,  sondern  gegentheils 
der  Art  verschlimmert  wird,  dass  baldiger  Tod  folgt.  Dieser  stellt  sich 
meist  gegen  den  siebenten  Tag  unter  Facies  hippoeratica,  tiefen.  Ohnmach  - 
ten  nnd  grosser  Adynamie  ein.  In  weniger  heftigen  Fällen  entscheidet  sich 
die  Krankheit  gegen  den  Ilten  —  12ten  Tag,  das  Fieber  wird  dann  ein 
pituitös  -  nervöses,  es  bilden  sich  Abtcesse  unter  der  Haut,  Hautausschläge, 
besonders  eine  Art  Krätze,  es  stellen  sich  kritische  Ausleerungen  von 
Schleim  ein,  und  die  Genesung  folgt  sehr  langsam;  oft  erst  nach  Monaten, 
Jahren  verschwindet  die  letzte  Spur  des  Übels. 

B.  Raphanin  chronica,  avyrctica.  Diese  fieberlose  Form  steckt  nicht 
so  unbedingt  an  als  die  vorige,  und  meist  nur,  wie  die  Epilepsie,  durch 
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den  AnMick  und  den  psychischen  Kindruck.    Vorboten,  die  bald  BW  ei- 
uige  Tage,  bald  mehrere  Wochen  vorhergehen  und  nie  fehlen,  sind:  Ge- 
fühl einer  unangenehmen  Kälte,  eines  Schaudern*  im  Unterleibe,  in  dem 
Rücken,  in  den  Gliedern,  Ameisenkriechen  und  Knobeln  in  Händen  und 
Füssen,  unruhiger,  durch  ängstliche  Träume  unterbrochener  Schlaf,  Sod- 
brennen, Ekel,  Erbrechen  von  Schleim,  von  saurer  Flüssigkeit,  Kuctus, 
Schmerz  in  der  Herzgrube,  Ängstlichkeit,  dumpfe  Kopfschmerzen,  Wüstheit 
im  Kopfe,  grosse  Mattigkeit,  Gefühl  von  Lähmung  und  reissende  Schmerzen 
in  den  Gliedern,  in  den  Gelenken,  verbunden  mit  Ameisenkriechen ;  Angst, 
Gähnen,  Gliederrecken.    Darauf  bricht  die  Krankheit  selbst  unter  folgenden 
Zufällen  aus:   mannigfaltige  und  heftige  Zuckungen  der  willkürlichen 
Muskeln,  wunderbare  Verzerrupgen,  Verdrehungen,  Contractionen  alterni- 
rend  mit  Extensionen  der  Glieder,  ja  selbst  stark  nach  Hinten  über  gebo- 
gene Finger,  Knebeln,  Ameisenkriechen  in  den  Gliedern,  selbst  am  Kopfe, 
nn  der  Zunge,  am  ganzen  Leibe,  dabei  Eingeschlafen seyn  und  Kältegefühl 
der  Extremitäten,  kleine  Pupille,  Verdrehung  der  Augen,  schwache,  unver- 
neh inbare,  stammelnde  Stimme,  wasserheller  Urin,  der  oft  nur  sparsam  ab- 
geht* ja  selbst  Urinvertialtung ;  bald  normales,  bald  aber  erschwertes  Athem- 
holcn,  zuweilen  blutiger  Auswurf,  Nasenbluten,  in  den  meisten  Fällen  Lei- 
besverstopfung, langsamer,  träger,  nicht  fieberhafter  Puls,  Ekel,  Erbrechen, 
Kardiolgie,  Pica,  Malacia,  grosser  Durst    Dauert  der  Anfall  lange»  so  ge- 
hen die  klonischen  Krämpfe  in  die  toniseben  über,  es  entsteht  Tetanus, 
Trisinus.    In  der  Regel  währt  der  Paroxysmus  8,  4 — 24  Stundcu,  er  endet 
mit  Scbweiss  und  8chlaf;  der  Kranke  erwacht  sehr  matt  mit  Gefühl  von 
Narkose  in  den  am  meisten  afticirt  gewesenen  Thcilea.    Der  beschriebene 
Paroxysmus  kehrt  2,  3 — iroal  täglich  wieder  und  er  verlängert  sich  mit  der 
Dauer  der  Krankheit.    In  der  freien  Zwischenzeit  sind  die  untern  Glied- 
massen oft  so  sehr  contrahirt,  dass  der  Kranke  nur  mit  den  Fussspitzen 
auftreten  kann;  auch  sind  Zehen  und  Finger  oft  ganz  gefühllos.   Je  öfter 
die  Anfalle  erscheinen,  desto  grössere  Muthloaigkeit,  desto  eingefaüncrca 
Ansehn,  desto  grössere  Abnahme  der  Kräfte;  nach  und  nach  zeigen  sich 
bleifarbnes  Ansehn,  Zusammenschrumpfen,  Runzeln,  Unempfindlich  Lei  t  der 
ganze»  Hau  t  ober  fläche,  nach  einigen  Wochen  oder  Monaten  schält  sich  die 
Oberhaut  von  den  leidenden  Thailen,  es  entstehen  Lähmungen,  Pemphigus, 
Gangrän,  Nekrose  an  Händen  und  Füssen,  colliquative  Durchfälle,  and  der 
Tod  folgt  unter  Erschöpfung,  Brand ,  Apoplexie,  auch  wol  unter  Kräm- 
pfen.   Das   Bewusstseyn   bleibt  fast  immer   bis   zum  Tode  ungetrübt; 
kurz  vor  letzterm  tritt  oft  noch  ein  Zustand  von  scheinbarer  Besserung  ein, 
was  bei  der  acuten  Form  weit  seltener  der  Fall  ist    Erfolgt  Genesung,  so 
geht  auch  diese  nur  höchst  langsam  von  statten;  nicht  ganz  selten  bleiben 
Kachkrankheiten,  besonders  Lähmungen,  Blödsinn,  Epilepsie,  zurück«  — 
Diagnose  der  Raphania  acuta  et  chronica.    Vom  Veitstänze  un- 
terscheidet sieh  das  Übel  dadurch,  dass  es  am  häufigsten  epidc 
zwar  bald  nach  der  Ernte  erscheint,  während  die  Chorea  sich  an 
stimmte  Jahreszeit  bindet  und  ihre  Anfalle  deutlicher  intermittiren. 
fehlen  bei  der  Raphanie  die  bei  Chorea  fast  constanten  Erscheinungen  ei- 
genthümlicher  Exaltation,  verbunden  mit  Somnambulismus  und  Clairvovance, 
desgleichen  das  panische  Ansehn,  die  gesteigerte  Seh-  und  Gehör  kraft,  der 
Trieb  zu  klettern,  sich  zu  verstecken.    Dagegen  leidet  bei  Raphanie  mehr 
der  Kopf,  daher  mehr  Stumpfsinn,  Stupidität,  und  das  Übel  erscheint  nicht 
vorzugsweise  bei  Kindern  oder  bei  in  der  Pubertät  begriffenen.  Mädchen. 
Die  Chorea  kommt  stets  sporadisch  vor,  ist  ohne  Fieber  und  nie  so  tödt- 
licb  ,  als  die  Kriebelkrankheit,  bat  auch  nie  Brand  der  Glieder  aar  Folge, 
sowie  sie  denn  auch  ganz  andere  Ursachen  hat  (  s.  Chorea  8t.  Viti). 
Mehr  Ähnlichkeit  hat  die  Raphanie  mit  dem  in  Frankreich  bekannten  Ergot, 
d.  i.  ein  trockner  Brand  (Ntcroms  wtilaginea),  der  vom  Genusa  verdorbenen 
Getreides  herrührt  und  ohnstreitig  eine  Varietät  der  Kriebelkrankheit  ist 
(s.  Snuvages  Nosoi.  method.  T.  II.  P.  2.  8.  40.  Edit  1765).    Auch  die  in- 
dische Beriberie  unterscheidet  sich  hinreichend  von  der  Raphanie  (s.  Be- 
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rlberla).    Ursachen.   Die  Raphanie  entsteht  nie,  wie  man  wol  gemeint, 
durch  den  Genes*  eines  mit  Trespe ,   Loliom  temulentum ,  Rapoanus  rapha- 
nistrum ,  Agrostemma,  Nigella  «tc.  vermischten  Mehls  and  des  daraus  ge- 
backenen  Brotes,  sondern  durch  den  Genuss  des  mit  Mutterkorn  (Seeale 
eornulutn)  vermischten  Getreides  und  des  daraus  gebackenen  Brotes,  wel- 
ches, gleich  einem  Miasma,  wie  ein  Gährungsstoff  ,  ja  fast  wie  ein  Conta- 
gium ,  auf  die  organische  Mischung  einwirkt  und  besonders  eine  Alteration 
in  der  Vegetation  der  Nerven  mit  tödüichera  Krfolge  herbeiführt,  wenn  es 
anders  in  zu  grosser  Menge  genossen  und  nicht  durch  Hülfe  der  Naturkraft 
kritisch  durch  Exantheme,  durch  Ausleerungen  etc.  aus  dem  Körper  geschie- 
den wird.    Mit  Recht  nennt  Sundelin  daher  die  Raphanie  eine  auf  den 
menschlichen  Organismus  übergetragene  Pflanzenkrankheit ,  und  zwar  des- 
halb, weil  das  Mutterkorn,  um  die  Krankheit  tu  erzeugen,  nicht  verdorben 
seyn  darf«    Ist  letzteres  der  Fall,  ist  es  alt,  so  zeigt  es  sich  ziemlich  un- 
wirksam, und  hierin  findet  Jahn'*  Beobachtung  vom  Genüsse  des  Mutter- 
korns ohne  darauf  folgende  Kriebelkraakheit  ihre  Berichtigung.    Auch  spricht 
Beraub'  Beobachtung  für  das  Entstehen  der  Raphanie  durchs  Seeale  cor- 
nutum  fast  zu  deutlich;  denn  Alle,  die  dasselbe  nicht  genossen,  blieben  in 
der  von  ihm  beobachteten  Epidemie  verschont  (s.  auch  Dictlonnaire  des 
scienecs  medicales.   Art.  Ergot).    Cur.    Die  prophylaktische  besteht  darin, 
data  die  Regierungen  das  Volk  belehren,  wie  das  Mutterkorn  beschaffen 
sey,  wie  es  aus  dem  Korne  entfernt  oder  unschädlich  gemacht  werde;  denn 
das  Verbot,  solches  Korn  nicht  mahlen  zu  dürfen,  reicht  nicht  hin.  Am 
besten  ists,  den  Roggen  etc.  mit  reinem  Wasser  oder  Ascbenlauge  abzuwa- 
schen, das  oben  aufschwimmende  Mutterkorn  tu  entfernen  und  dann  die 
Körner  vor  dem  Mahlen  im  Backofen  zu  trocknen.    Hier  verflüchtigt  sich 
das  narkotische  Priocip.    Auch  ist  beim  Genüsse  solchen  Brotes  und  in  sol- 
chen Zeiten  der  Rath,  viel  fette  Speisen  und  Essig  nebenbei  zu  gemessen,  • 
sehr  gut.    In  nassen  Jahren,  wo  viel  Mutterkorn  unter  dem  Getreide  ge- 
funden wird,  sind  beeidigte  Kornbeschauer  anzustellen,  welche  nur  das  gc- 
snnde  oder  gereinigte  Korn  zum  Verfauf  zulassen,  das  ungesunde  aber  con- 
fisciren.    Sollte  HebenstreiVs  Bemerkung  richtig  seyn,  dass  der  Grund  zur 
Erzeugung  des  Mutterkorne  häufig  in  dem  Boden,  auf  welchem  das  Korn 
wächst,  liege,  so  sind  die  Stoppeln  auf  solchem  Acker  abzubrennen,  worauf 
das  Erdreich  tief  umgepflügt  und  mit  reinem ,  gesunden ,  völlig  trocknem 
Korn  besäet  werden  muss.    Noch  besser  isla,  solche  Äcker  nicht  mit  Korn, 
sondern  mit  andern  Früchten  zu  bestellen  und  erst  im  nächsten  Jahr  Korn 
darauf  zu  säen.    Therapeutische  Cur.    Hauptmittel  sind:  bei  den  ersten 
Vorboten  des  Übels  und  ao  früh  als  möglich  ein  Vomitiv  aus  Ipecacuanha 
und  Tart  emeticus,  bei  torpiden  Subjecten  ans  Vitriolum  album,  und  dieses 
alle  5,  10 — 14  Tage  wiederholt.    In  der  Zwischenzeit  gebe  man,  wenn 
nicht  schon  ron  selbst  Durchfall  eingetreten,  Abführungen  von  Jatape  und 
Kalomel,  von  Fol.  aennae  und  Salmiak,  wodurch  viel  zäher  Schleim,  Wür- 
mer etc.  entfernt  werden.    Taube  a.  a.  O.  gab  80—40  Gran  Kalomel  binnen 
5—6  Tagen  mit  Nutzen.   Aderlässe  nnd  Blutegel  sind  nur  selten  notwen- 
dig.    In  der  chronischen  Form  passen  anfangs  gleichfalls  ein  Emeticum, 
dann  ein  Laxans,  das  nicht  schwächt,  nnd  gleich  hinterher  Nervina:  Va- 
leriana, Serpentaria,  Angelica,  Kalmus,  Arnica,  bei  starken  GHederkrampfen 
Asa  foeüda,  Flor,  sind,  Castorenm,  Moschus,  Naphtha.    Ist  schon  ColKqua- 
tion  zugegen,  dann  China,  Kampher,  Mineralsäuren,  desgleichen  bei  collioua- 
tiven  Durchfallen  die  Hensler'scbe  Mischung  aus  Ingwer,  Kalmus,  Valeriana 
und  Asant,  ein  Infusom  ipecac.  vinosum  concentr.   (ffarmaftft),  Decoct.  rad. 
arnicae,  angusturae,  cort.  cascarill.  mit  Pulv.  maetd.,  nnc  moschatae,  Mucil. 
salep.   Remittiren  die  Anfalle  bedeutend,  so  gebe  man  kräftige  Amara  und 
China.    Äusserlich  dfenen:  spiritudse  Waschungen,  Einreibungen  von  Linim. 
volat.  camphorat.,  terebinthinat  in  die  Glieder,  den  Unterleib,  den  Rücken, 
lauwarme  Kalibäder,  aromatische  Bäder,  Senfteige.    Obgleich  Rereiute  gegen 
die  sich  zuweilen  einstellenden  kritischen  Krätzausschläge  Einreibungen  von 
Unguent.  mcrcuriale  alb.  anrätb,  so  vermeide  man  dennoch  solche  äusserliche 
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Mittel,  wende  dagegen  nur  laue  Bäder  an  und  gebe  innerlich  Schwefel  und 
Antimonium,  mit  stärkenden  und  flöchtig  reizenden  Mitteln  in  Verbindung 
gereicht.  Zum  Schlüsse  der  Cur  passen  besonders  China,  Amara,  und  schon 
wahrend  der  Krankheit  kräftige  Kleiscbsuppen ,  Bier,  Wein,  Bitterbier,  im 
Ottern  und  kleinen  Portionen.  Gegen  die  partiellen  Lähmungen  verordne 
man  Elektricitat,  Galranismue,  Amica,  Nu  vomica  etc.  C.  A.  ToU. 

Raucedo,  BaucUtu,  Vox  rttucn,  PwraphomUt  rtmca,  Branchug ,  die 
Heiserkeit.  Ist  die  bekannte  Veränderung  im  Klange  der  Stimme,  wel- 
che sich  bald  durch  ein  heimliches,  leises,  lispelndes  Sprechen,  bald  durch 
eine  gewisse  Rauheit,  durch  einen  Mangel  an  strenger  Begrenzung  der 
Töne,  durch  ein  plötzlich«  Überspringen  derselben  ausspricht.  Das  Obel 
ist  Symptom  verschiedener  acuter  und  chronischer  Übel:  de«  Brustkatarrh«, 
der  Anginen,  der  acuten  und  chronischen  Leiden  des  Larynx  und  Pharynx, 
der  secundären  Syphilis,  des  Mercurialismus,  sobald  die  Schleimhaut  der 
Stimmorgane  hierbei  anschwillt  und  exuleerirt;  auch  zeigt  es  sich  bei  Ma- 
sern, bei  Krampf  der  Kehle  Hysterischer  u.  a.  w.  Die  Cur  ist  die  dea 
Grundübels.  Entstand  die  Heiserkeit  durch  Erkältung,  und  zwar  plötzlich, 
z.  B.  bei  Husten  und  Schnupfen,  so  dienen  Mucilaginosa,  Oleosa,  z.  B.  1 
Theil  Ol.  olivar.  mit  2  Thailen  Syrup.  sacchari,  Salmiak  mit  Decoct.  aalep, 
Eigelb  mit  Zucker,  lata  mehr  chronische  Blennorrhoe,  mit  Ingwer  etc. 

Keelfltlvtifl  mortis»,  e.  Morbus. 

Rectitl*,  Maatdarnentzündung,  s.  Inflammatio  intestlnoru m. 

Recurvati*.    lat  gleichbedeutend  mit  Lordosis,  i.  Cyphoaia. 

Reduvla,  Redivin,  der  Nietnagel.  Iat  eine  kleine  längliche  Los- 
trrnnuiig  der  Haut  an  den  Nägeln  der  Finger,  die,  wenn  sie  nicht  abge- 
schnitten, sondern  ab-  und  ausgerissen  wird,  zu  Fingerentxöndung  Anläse 
geben  kann;  a.  Panaritium. 

Rcflexlo  palpebrarum,  s.  Ectropium  und  Entropium. 

Heflexio  uteri,  a.  Hysteroloxia  posterior. 

Refrlfr/erantlsa  (madicamina') ,  kühlende  Arzneien.  Sie  mäsm- 
gen  die  Hitze  de«  Körpers  oder  einzelner  Theile  z.  B.  bei  Entzündungen, 
Verbrennungen.  Hierher  geboren  kühle  Luft,  kalten  Wasser,  innerlich  die 
kühlenden  säuerlichen  Getränke:  Crem,  tartari,  Essig,  Citronensäure ,  Potio 
Riverii  etc.  Solche  Mittal  sind  für  Fieberkranke  oft  ein  dringendes  Bedarf, 
utes;  s.  Fe  bris. 

Regimen,  das  Verhalten  In  Krankheiten,  a.  Diaeta. 
Re^iii«  morbus,  a.  Icterus. 

Relaxautla,  Malactica,  Emollicntia  (remedia),  erweichende, 
erschlaffende  M  ittel.  Sind,  äusteriieh  angewandt,  erweichend,  besänf- 
tigend, machen  harte,  spröde  Theile  schlüpfrig  (LubHcamiia)  und  stillen 
somit,  indem  sie  die  Cohasion  vermindern ,  die  Schmerzen.  Hieher  gehören 
die  feuchte  Wärme,  Fermentationen,  Kataplasmen ,  warme  Bäder,  Dampf- 
bäder, Mucilaginosa:  Decoct.  rad.  althaeae,  rnalvae,  Flor,  verbaaci,  CapiL 
papav.,  Herba  byoseyami,  Cicuta,  Crocus,  Rad.  bardanae,  die  Olea  pinguia, 
Ol.  de  Cacao,  Nuc.  jugland.,  Axuog.  pord,  die  erweichenden  Pflaster x 
Empl.  melilot  v  de  galb.  crocat,  diaehyl.  simplex  etc.  Ihre  Anwendung  ist 
eebr  ausgebreitet.  Zur  Beförderung  der  Eiterung  bei  Abscessen,  als  schmerz» 
stillendes,  krampfsüllendes  Mittel,  indem  sie  die  Fasern  erschlaffen,  dienen 
sie  bei  Kolik,  Kardialgie,  z.  B.  warme  Fomentationen  auf  den  Unterleib, 
als  einhüllende  Mittel  (Oleoaa,  Mucilaginosa)  äussernd»  bei  Verbrennun- 
gen, bei  schmerzhaften  chronieeben  Hautausschlägen,  spastischem  Hydropa, 
l>ei  schmerzhaften  Geschwüren  und  Indurationen,  innerlich  bei  Diarrhöen, 
Ruhr  etc.  Eine  zu  anhaltende  Anwendung  solcher  Mittel  ist  bei  äuaeer- 
licben  Übeln  aber  deshalb  nachtheilig,  weil  ata  die  Fasern  zu  sehr  er- 
schlaffen und  Caxo  luxurian»  begünstigen,  oder,  wie  die  narkotischen  Emol- 
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lientla,  die  Reizbarkeit  zu  sehr  abstumpfen;  daher  sie  aur  mit  Umsicht  an- 
gewandt werden  dürfen. 

Remiflflfo,  der  Nachlast»  die  Remission.  Ist  bei  Fiebern 
derjenige  Zustand,  wo  die  Zufalle  an  Heftigkeit  abnehmen,  was  bei  den 
meisten  Fiebern  in  den  Stunden  geg^en  Morgen  der  Fall  ist.  Hierauf  stützt 
sich  die  Eintheilung  in  Febres  remittentes  und  cootinentes.  Letztere  sind 
im  Ganzen  selten,  denn  jedes  Übel  macht,  wenn  auch  oft  nur  schwache, 
Remissionen;  so  lehrt  es  eine  genaue  Beobachtung  am  Krankenbette;  s. 
Fe  bris  und  Morbus. 

Repe  lientla ,  RepcrcuHentin  (mctlicftminn) ,  zurücktreibende 
Mittel,  Sind  solche,  welche  den  Andrang  der  8äfte,  die  Warme  und  Ve- 
getation in  irgend  einem  Theile  vermindern.  So  werden  Exantheme  und 
Impetigo  durch  Kalte,  Blei  mittel  etc.  von  der  Haut  zurückgetrieben.  Der 
umsichtige  Arzt  wendet  die  Repellentia  nur  selten  an;  denn  viele  Hautaus- 
schläge sind  kritisch,  und  werden  sie  schnell  dadurch  vertrieben,  so  folgen 
leicht  schlimme  Metastasen  nach  Innern  Theilen.  Bei  acuten  Hautausschlä- 
gen ist  indessen  weniger  Gefahr  als  bei  chronischen.  Hier  wirkt  s  B.  die 
Kälte,  wenn  das  Stadium  efflorescentiae  und  desquamationis  noch  nicht  ein- 
getreten, nicht  als  Repeilens,  sondern  als  prodoctionsverminderndes  Mittel, 
und  der  Ausschlag  ,  dessen  Menge  und  Grösse  mit  dum  Kieher  in  gleichem 
Verhältniss  steht«  kommt  weniger  zum  Vorschein,  die  Krankheit  verläuft 
alsdann  gelinder,  so  dass  keine  heftigen  Zufälle,  z.  B.  bei  Scarlatina  Hirn- 
leiden, bei  Morbilli»  Pneumonie,  entstehen  können. 

Beposltio,  Aedtfcrto,  Ttuei»,  die  Wiedereinrichtung,  Zurück- 
Schiebung  irgend  eines  Thetls  in  seine  normale  Lsgo  und  Stellung,  z.  B. 
einer  Luxation ,  Fractur,  eines  Vorfalls,  eines  Bruches  etc.;  s.  Luxatio, 
Fractura,  Hernie,  Prolapsus. 

lleflolutfo,  die  Zertheilung.  Ist  die  günstigste  Entscheidung  ei- 
ner Krankheit,  also  der  Übergang  in  Gesundheit;  besonders  beisst  so  der 
günstigste  Ausgang  der  EntzGudung  (s.  I  nf la  m  m  ati  o).  Der  dabei  statt- 
findende anatomisch -pathologische  Process  ist  zwar  höchst  interessant,  geht 
aber  der  Praxis  wenig  an;  nur  die  Zeichen  dieses  Vorgangs  uiuss  man  ken- 
nen (s.  Geniirin'»  Anatom.-pathol.  Beschreibung  der  Entzündung  etc.). 

*  Renolventim  (medienmina),  auflösende,  zertheilende  Mit- 
tel. Sind  im  weitern  Sinn  alle  diejenigen  Mittel,  welche  die  Zertheilung 
bei  Entzündungen  bewirken,  also  alle  Antiphlogistica,  frühzeitig  genug  an- 
gewandt, als:  Aderlass,  Blutegel,  Nitrum,  nach  Umständen  die  Kälte,  die 
Wärme  etc.  (s.  In  flamm  ati  o).  Im  engern  und  gewöhnlichen  Sinn  ver- 
steht man  aber  unter  Resolventia  solche  Mittel,  welche  die  Absonderungs- 
werkzeuge durch  eigenthümliche  gelinde  Reizung  in  der  Art  umstimmen, 
dass  sie  stognireude  Säfte  oder  andere  Contenta:  Cruditäten,  Sordes,  besser 
auszuarbeiten  und  fortzubewegen  fähig  werden.  Sind  diese  Contenta  solche, 
die  als  fremdartige  Reize  aus  dem  Körper  ausgeleert  werden  müssen,  so  be- 
reiten die  Resolventien  die  Ausleeruog  derselben  vor  und  bahnen  den  Brech- 
und  Laxirmitteln,  also  den  ausleerenden,  den  Weg.  Daher  nannten  die  Al- 
ten sie  auch  eröffnende  Mittel  (s.  Aperientia).  Ihre  Anwendung  finden 
sie  bei  Hindernissen  im  Blut-  und  Säfteumlauf  überhaupt,  bei  Stegnationen, 
Infardeif,  im  Blut-,  Lymph-  und  Drüsensystem  der 'Respirationsorgane  und 
Abdominaleingeweide.  Wir  theilen  sie  ein  in  Resolventia  frigida  und  calida. 
Zu  erstem  gehören  Salmiak,  Baryta  muriaüca,  kleine  Dosen  Tartarus  eoie- 
ticus,  daa  Sal  amarum,  Magnesia  carboalca,  Tart.  tartarisat,  Tart.  solubi- 
Hs,  Kalomel  in  kleinen  Dosen  etc.  Sie  dienen  bei  der  sogenannten  Obstru- 
cüo  calida  und  ihre  Wirkung  ist  nur  gelind  reizend.  Resolventia  calida 
sind  dagegen  die  Saccharins,  Mel,  Liquiritia,  Gramen,  Carex  arenaria,  Bar- 
dana, Dulcamara,  Taraxacum,  Fumaria,  Chelidonium  u.  a.  m.,  welche  schon 
reizender  wirken;  ferner  Senega,  Squilla,  Asa  footida,  G albamim,  SulpUur, 
Antimonialia ,  und  bei  höhern  Graden  der  Obstructio  calida  die  NarcoÜco- 
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acriat  Aconit,  Aa.  laurocerasi,  Cicota,  Belladonna,  Digitalis,  Hyoscyamne, 

Nicotiana,  Pulsatilla,  Stramoniuun.  Über  die  Gabe  und  Verbindung  dieser 
Mittel  siehe  die  trefflichen  Lehrbucher  der  Materia  medica  von  F.  Jahn, 
J.  A.  Schmidt  und  VogCs  Pharmokodynamik  (vergl.  auch  Infarctua  uud 
Atra  Bilis).  C.  Ä.  Tot*. 

Rentaurantia.  So  beissen  die  Mittel  zur  Wiederbelebung  und 
Stärkung  eines  vorübergehend  geschwächten  Organismus,  wo  also  diese 
Schwäche  rasch  eintrat,  durch  starken  Blutverlust,  durch  langes  Entbehren 
der  Nahrung,  durch  Commotioncn  des  Nervensystems,  durch  starke  Auslee- 
rungen nach  Oben  und  Unten,  durch  übermässige  Strapazen.  —  Hierher  ge- 
hören Naphthen,  guter  Wein,  kaltes  Wasser,  gute  Fleischbrühe  mit  Kidotter, 
gutes  Bier  u.a.  w.  Besonders  wirksam  ist  der  alte  Rheinwein; —  alle  diese 
Mittel  dienen  aber  erst  nur  in  kleinen,  oft  wiederholten  Gaben,  und  zwar 
um  so  mehr,  je  höher  der  Grad  der  Erschöpfung  ist. 

Retentlo,  die  Verbal  tu  ng.  Ist  derjenige  K  rankheitszustand,  der 
durch  Verminderung  oder  gänzliche  Hemmung  einer  natürlichen  oder  kriti- 
schen Ausleerung,  a.  B.  des  Harns,  der  Meuses,  des  Stuhlganges,  der  Lo- 
chien, hervorgebracht  wird.    Wir  unterscheiden  hier: 

Retcntio  nlviy  s.  Obstr actio  elvi. 

Retcntio  lochiornm,  s.  Flaxus  lochialls  suppressua. 

Retcntio  mentium,  b.  M e ust ruati o  retenta,  sappressa;  und 
endlich 

Retentio  wrinae,  die  Urin verhaltung,  d.  t  derjenige  Krankheite- 
zustand,  wo  der  Urin  weder  in  gehöriger  Menge,  uoch  in  gehöriger  Ord- 
nung, noch  mit  Leichtigkeit  abgeht.  Hierauf  gestützt  statuirt  man  drei 
verschiedene  Formen  oder  Varietäten  der  Harnverhaltung :  1 )  Dysuria, 
Difficultas  urinae,  Schwer  harnen,  wo  der  Urin  nur  mit  Anstrengung 
und  unter  brennendem  Gefühl  abgeht,  der  Drang  zum  Uriniren  aber  nach 
erfolgter  Ausleerung  aufhört  2)  Stranguria,  Tenetmu*  veticae,  die  Harn- 
strenge.  Hier  geht  der  Harn  nur  tropfenwebe  und  anter  Blasenschmerz 
ab,  und  der  Drang  zum  Harnen  bleibt  auch  nach  der  Auslccruag  zurück. 
8)  Itehuria,  Harnverhaltung  im  engern  Sinn,  wo  die  Harnausleerung 
völlig  unterdrückt  ist.  Entweder  ists  hier  Ischuria  vera,  Retcntio  «rtVmc 
im  engern  Sinn,  d.  i.  der  Urin  befindet  sich  «war  In  der  Harnblase,  bleibt 
aber  darin,  weil  er  auf  gewöhnlichem  Wege  nicht  ausgeleert  werden  kann; 
oder  es  ist  Ischurin  fjturia,  Suppressio  wrinae  f  wobei  die  Blase  leer  ist, 
weil  kein  Urin  abgesondert  wird,  z.  B.  bei  Cholera  asiatica  exquisite,  oder 
weil  ein  Hindernis«,  Stein  etc.  in  den  Ureteren  stattfindet.  Die  Diagnose 
dieser  drei  Formen  ist  leicht,  am  wichtigten  ist  der  Unterschied  zwischen 
Ischuria  vera  und  Ischuria  spuria.  Die  Zeichen  der  Itchmia  vera  sind 
insgesammt  solche,  die  auf  ein  locales  Leiden  der  Blase  deuten,  als  lästiges 
Ziehen  und  heftige  Schmerzen  in  der  Blasengegend,  die  beim  Aufrichten 
und  Stehen  zunehmen  und  sich  bis  ins  Periuaeum  erstrecken,  Aufgetrieben» 
heit,  Gespanntseyn  des  Unterleibes,  des  Dammes,  eine  deutlich  hervorra- 
gende Geschwulst:  die  volle  Blase  über  dem  Schambogen,  Drang  zum  Har- 
nen, wenn  man  darauf  drückt,  Abgang  höchst  geringer  Quantitäten  Harns 
oder  völlige  Verhaltung  desselben,  augenblickliche  Ausleerung  desselben,  so- 
bald der  Katheter  in  die  Blase  gebracht  worden.  Bei  längerer  Dauer  der 
Ischurie  werden  auch  die  Ureteren  ausgedehnt  und  der  Schmerz  erstreckt 
sich  in  die  Gegend  derselben  bis  zu  den  Nieren,  bis  zu  den  Lenden,  wo- 
durch ein  höchst  spannendes  Gefühl,  als  würden  die  Lenden  gewaltsam  aus- 
einander gezogen,  entsteht.  Secundäre  und  consensuelle  Zufalle  sind:  Ob- 
struetio  elvi,  Teaesmus,  Kolik,  Übelkeit,  Erbrechen,  Zittern  der  Glieder, 
Krämpfe,  Ohnmächten.  Wird  daa  Übel  nicht  binnen  den  ersten  24  —  46 
Stundeu  gehoben ,  so  folgt  secundäre  Entzündung  der  Blase  und  der  Harn- 
leiter mit  Fieber,  Schluchzen,  Delirien,  kalten  Gliedern,  später  Sopor, 
Statu*  nervosus,  stinkender  Athem ,  Nachlassen  der  Sphinkteren,  Brand  der 
Bisse  und  Tod.    Oder  die  Blase  platzt,  der  Urin  ergteaat  sich  in  die  Bauch- 


Digitized  by  Google 


RETENTIO 


127 


hohle  und  tödtet  dadurch  pidblich,  oder  ins  8c  rot  um,  oder  der  Mastdarm 
wird  durchlöchert,  es  folgen  schlimme  Harnfisteln,  Gangräu  (s.  luflumma- 
tio  veaicae  nrinariae,  Fistula  urinaria).  Zeichen  der  isvkwrin 
rpuria.  Ks  mangeln  hier  die  topischen  Zufälle  in  der  Uiasengegend ,  der 
Kranke  nrinlrt  nicht  und  die  Blase  ist  leet,  daher  denn  auch  bei  Appliea- 
tion  des  Katheters  kein  Harn  Messt,  Dagegen  finden  wir  entweder  ein  be- 
deutendes Allgemeinleidcn,  z.  B.  Cholera  asiatiea,  Rapbanic  etc.,  oder  Ne- 
phritis, Lithiasis,  Verstopfung  des  Ureters  durch  einen  Stein.  Eine  Jscburia 
spuria  exquisita  ist  aber  höchst  selten,  da  meist  noch  etwas  Harn  abgeson- 
dert und  die  gleichzeitige  mechanische  Verstopfung  heider  Üreteren  selten 
gefunden  wird.  Ursachen.  8ind  sehr  mannigfaltig;  denn  das  Übel  ist 
keine  idiopathische  Krankheit,  stets  eine  secundäre  Krscbeinung,  die  bald 
von  organischen ,  bald  Ton  dynamischen  Leiden  des  uropöetiseben  Systems 
herrührt.  Prädisposition  au  Reteutlo  urinae  giebt  der  Habitm  spasttcus  utt<f 
die  Lithiasis;  daher  leiden  spastische  Personen:  Kinder,  Frauenzimmer,  sen- 
sible Männer  mit  blondem  Teint,  und  ferner  Steinkranke ,  Greise  im  hoben 
Alter,  wo  leicht  organische  Kehler  Schuld  sind,  am  häufigsten  an  Ischuric. 
Gclcgeuheitsursacben  sind  a)  primäre  oder  seeuudäre  Nephritis,  Cystitis, 
hoher  Grad  von  Gonorrhoe,  mechanische  Hindernisse  für  die  Harnausleerung; 
Blutgerinnsel  in  der  Urethra  bei  Mictus  crueutus,  Blasen  hämorrhoiden,  Ver- 
stopfung dorch  8chleim,  kleine  Steine,  Druck  des  schwangern  Uterus,  Pro- 
lapsus und  Inversio  uteri,  angeboroe  Verwachsung  der  Urethra,  was  sowol 
bei  Knaben,  als  bei  kleinen  Mädchen,  bei  letztem  am  häufigsten  vorkommt? 
ferner  b)  organische  Krankheiten  der  Blase  oder  ihrer  Nachbarschaft;  hici- 
her  gehören  Prolapses  tunicae  mucosae  vesicae,  Hernta  vesicalis,  Phthisis 
der  Blase,  Speck gesch wülste  in  der  Nähe  derselben,  Verhärtung  der  Pro- 
stata, Phthisis  prostatae ,  chronische  Leiden  der  Ovarien,  des  Uterus,  des 
Mastdarms,  Prolapsus  desselben,  Induration  der  Samenbl&schen,  Strictureu, 
Geschwüre,  Auswüchse  in  der  Harnröhre  in  Folge  von  Gonorrhöe,  Syphi- 
lis etc.  c)  Krampf  der  Blase  ist  eine  häufige  Ursache  von  Harnverhaltung, 
besonders  bei  der  Dentition  der  Kinder,  beim  hysterischen  Anfall,  nach  hef- 
tigen Trippern,  übertriebenem  Coitus,  bei  Febri«  nervosa  erethistica.  Auch 
scharfe  Stoffe:  Kanthariden,  oder  örtlicher  Reiz  durch  eingeklemmte  Steine 
sind  Schuld  an  der  Strangurie  und  Ischurie  (s.  Cystospasaius  und  Li- 
thiasis).  d)  Atonie  und  Lähmung  des  Blasenkörpers  ohne  gleichzeitiges 
ähnliches  Leiden  des  Blascnschliessinuskels.  Hier  fehlt  es  der  Blase  an 
Cbntractilität  zur  Austreibung  des  Urins,  welcher  sich  alluiälig  und  lange 
Zeit  In  der  Blase  ansammelt,  diese  sehr  ausdehnt  und  durch  Druck  auf 
den  Sphinkter  diesen  verschliesat.  Zuweilen  ist  hier  die  üble  Angewohnheit, 
den  Urin,  lange  aufzuhalten,  Schuld,  besonders  bei  schwängern  Frauen)  in 
andern  Fällen  ists  Retentio  urinae  paralytica,  besonders  iu  Folge  von  Com- 
motionen  des  Rückenmarks,  von  Schlagfluss,  von  Druck  und  Quetschung  der 
Blase  durch  schwere  Kntbindungtfi,  Verhärtungen,  Geschwülste  etc.  e)  Con- 
aensuelle  AfTectionen  der  Blase  durch  Metastasen  ton  Rheuma  und  exanthe- 
matischen  Übeln,  durch  Erkältung,  durch  gastrische  Reize,  Sordcs,  Wür- 
mer, durch  Krämpfe  aller  Art,  durch  Arthritis  retrogressa,  durch  Steine  etc., 
können  theiis  die  spastische,  theilr  die  mehr  entzündliche  Harnverhaltung 
begünstigen.  Gestützt  auf  diese  Verschiedenen  Ursachen  und  die  hervorste- 
chenden Zufälle  theilt  man  daher  das  Obel  in  Retentio  urinae  inflammatoria, 
mechanica,  organica,  spastica,  paralytica  und  cotiscnsualls,  desgleichen  nach 
der  Locaiit&t  in  Retentio  urinae  renalis,  ureterica  und  urcthralis,  wobei  zu- 
gleich zu  bemerken  ist,  dass  die  Retentio  mechanica  oft  eine  spastica  ist, 
die  wiederum  zur  inflammatoria  werden  kann.  Proguose.  Ist  nach  den 
Causalmomenten  höchst  verschieden;  sie  Ist  um  so  bester,  je  leichter  letztere 
entfernt  werden  können,  und  umgekehrt;  auch  sind  die  niedern  Grade,  die 
Dysurie  und  Strangurie,  nicht  so  schlimm  als  die  exquisite  Ischurie,  wobei 
durch  hinzukommende  Cystitis  mit  dem  Ausgang  in  Gangrän  am  häufigsten 
der  Tod  zu  folgen  pflegt.  Kehrt  das  Übel  öfters  wieder  und  ist  von  anhal- 
tender Dauer,  so  ists  auch  sehr  schlimm,  da  hier  meist  immer  organische 
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Fehler  zum  Grunde  liegen.  Bei  alten  Leuten  ist  die  Prognose  deshalb 
schlimmer  als  bei  jungen  Subjecten,  weil  entere  meist  an  der  schwer  an 
heilenden  paralytischen,  letztere  dagegen  häufiger  an  der  leicht  zu  hebende« 
spastischen  Harnverhaltung  leiden.  Cur.  Da  das  Übel  keine  Krankheit  an 
sich,  sondern  nur  Symptom  anderer  Leiden  ist,  so  ist  die  richtige  Be- 
handlung des  Grundübels  mit  strenger  Berücksichtigung  de«  entweder  spa- 
stischen oder  entzündlichen  oder  paralytischen  Charakters  der  Retention  die 
HaupUache.  Wir  bemerken  hierbei  in  der  Kürze  und  mit  Beziehung  auf 
die  anderswo  schon  angegebene  Behandlung  des  Grundübels  (s.  Cysto- 
spasmus,  Inflammatio  vesicae  urinariae,  Phthisis  vesicalis, 
Prolapsus  vesicae,  Phthisis  prostatica  etc.)  nur  Folgend»: 
1)  Bei  der  entzündlichen  Ischurie  als  Symptom  der  Cystitis  gehen  die  Zei- 
chen der  letztern  der  Harnverhaltung  yorher,  der  Kranke  bat  früher  Schmerz, 
ehe  die  Blase  ausgedeht  wird,  also  gerade  daa  Gegentheil  der  paralytischen 
Form.  Am  heftigsten  ist  der  Schmerz,  wenn  man  die  Gegend  des  Blasen- 
halses  drückt ,  die  Leibesöffnung  erregt  viel  Schmerz  und  das  Katheterisi- 
ren,  das  hier  am  wenigsten  passt,  steigert  die  Schmerzen  auf  den  höchsten 
Grad.  Die  Cor  ist  dieselbe  der  Cystitis:  Aderlassen,  Blutegel,  Ölmixturen 
ohne  Salze,  keine  Sauren,  nichts  Reizendes,  Dampf-  und  Qualmbäder.  Hilft 
dies  nicht  bald,  ist  die  Blase  sehr  ausgedehnt,  so  säume  man  nicht,  den 
Blasenstich  bald  zu  machen.  Bei  heftiger  Gonorrhöe  mit  Cystitis  applicirt 
man  den  Troikar  am  besten  durchs  Rectum  (s.  Punctio  vesicae  nri- 
nariae),  weil  man  sonst  das  Gift  höher  heraufbringt,  auch  der  Schmers 
hierbei  geringer  ist  ( Himbj ).  Wird  der  Blasenstich  versäumt,  so  folgt  oft 
schnell  Brsnd  der  Blase,  und  dann  ists  mit  dem  Kranken  bald  aus.  Vom 
Katbeterisiren  stehe  man  gänzlich  ab,  selbst  die  angerathenen  öligen  In* 
jectionen  durch  den  Katheter  taugen  nichts.  Ein  frühzeitiges  und  tüchtiges, 
reichliches  Aderlassen  bleibt  das  Hauptmittel.  Bei  der  Dysurie  und  Iscbo- 
ria  paralytica  ist  anfangs  gar  kein  Schmerz;  der  Kranke  kann  durch  Drän* 
gen,  durch  mechanischen  Druck  auf  die  Blase  noch  etwas  Urin  lassen;  erst 
später  kommt  eine  Subinflammation  und  Schmerz  hinzu.  Der  Katheter  kann 
hier  leicht  und  ohne  Schmerz  eingeführt  werden.  Sind  Apoplexie,  Verletzun- 
gen, Brüche  des  Rückgrats,  Sturz  auf  den  Bauch  bei  voller  Blase  Schuld, 
so  berücksichtigen  wir  bei  der  Cur  diese  Ursachen.  Bei  Greisen  finden 
wir  oft  keine  solche  Causalmomente,  und  das  Obel  ist  doch  da.  Hier  muss  oft 
katheterisirt  werden  und  das  Instrument  muss  in  der  Blase,  so  lange  keine 
bedeutenden  Schmerzen  da  sind.  Tage  lang  liegen  bleiben.  Äusserlich  die- 
nen reizende  Einreibungen  von  Linim.  volat  camphor.,  terebinth.,  ein  Vesica- 
toriom  aufs  Os  sacrum,  Elektricität  durchs  Becken,  innerlich  Arnica,  Ter- 
penihin,  Tinct.  cantbaridum.  Es  giebt  eine  rheumatisch -paralytische  Harn- 
verhaltung  mit  gleichzeitiger  Lähmung  der  untern  Extremitäten,  die  bei  al- 
ten Leuten  oft  durch  plötzliche  heftige  Erkältung  entsteht.  Hier  passt  be- 
sonders der  Kampher  innerlich,  und  äusserlich  das  russische  Dampfbad  (Mast). 
8)  Ist  das  Übel  spastischer  Natur,  so  gebe  man  bei  kleinen  Kindern  Extr. 
hyoseyami,  bei  Erwachsenen  Pnlv.  Doweri,  Emuls.  sen».  papav.  alba  mit 
Opium,  Tinct.  castorei,  lasse  ein  paar  Theclöflel  voll  von  folgender  Mi- 
schung i  Laudanum  3jj  mit  Linim.  volat.  camphor.  und  Ol.  byoseyasai  ana^J, 
stündlich  warm  in  die  Blasengegend  einreiben,  appücire  ein  Dampfbad,  und 
der  Urin  wird  bald  fliessen.  Sollten  sich  später  entzündliche  Zufalle  ein- 
steilen, so  setze  man  Blutegel  an  den  Damm.  4)  Sind  scharfe  Diuxetica: 
Kanthariden  etc.  Schuld,  so  passt  dieselbe  Behandlung;  hier  nützt  besonders 
noch  der  Kampher  in  Emulsion.  Zuweilen  entsteht  Ischurin  spesfJca  durch 
Askariden.  Hier  appücire  man  laue  Klystierc  von  warmer  Milch  und  Asa 
foetida.  Auch  bei  der  Ischuria  ureterica  in  Folge  eines  eingeklemmten 
Steins  dient  diese  Behandlung;  sind  aber  die  Schmerzen  später  noch  sehr 
heftig,  so  versäume  man  die  Blutausleerungen  nicht  (a.  Lithiasis).  5) Bei 
der  Ischurie  wegen  chronischer  Verengerung  der  Harnröhre  behandeln  wir 
letztere  (s.  Strictura  nrethrae),  ebenso,  wenn  Prostata  indurata  nmi 
Blasenhämorrhoiden  Schuld  sind,  oder  Verhärtungen  der  Ovarien,  des  Ute- 
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rus,  des  Mastdarms,  wo  wir  oft  anhaltend  kräftige  Resolventia:  Kalorael, 
Cicuta,  Digital«,  Antimonialia ,  Bäder  etc.  anwenden.  Schade,  dass  die»« 
in  den  Handbüchern  so  viel  gelobten  Mittel  häufig  bei  solchen  Übeln  uns 
trotz  alle«  Lobes  dennoch  im  Stiche  lassen. 

Retroversio  uteri,  e.  Hyatero'Ioxia. 

*  Reunio ,  die  Wiedervereinigung.    Ist  die  Wiederherstellung 
der  aufgehobenen  Continuität  der  Körpertheile,  also  eine  Synthese,  eine  Ver- 
einigung gegebener  mechanischer  Trennungen,  damit  die  Heilung,  t.  B.  von 
Wunden,  die  Natur  besser  bewerkstelligen  könne.    Die  Kunst  bereitet  hier 
daher  nur  vor,  was  die  Natur  beschafft,    Würden  die  getrennten  Theiie 
einander  nicht  genähert,  so  würde  die  Reunion  nicht  möglich  seyn  und  der 
Heilungiprocesa  würde  bei  vielen  Wunden   nur  durch   Eiterung  gelingen. 
Die  Reunionskraft  beruht  xunächst  auf  Reproductionsvermögcn ,  auf  einem 
vegetativen,  plastischen  Process,  ohne  welchen  keine  Wiedervereinigung  möglich 
ist.    Wir  haben  zwei  verschiedene  Nonnen  des  Vereinigungsprocessea  im 
Allgemeinen  au  betrachten.    Es  erfolgt  nämlich  die  Heilung  entweder  1)  auf 
dem  .ersten  Wege  nach  Galen,  d.  i.  durch  die  sogenannte  schnelle  Ver- 
einigung, durch  Verwachsung,  organisches  Verkleben  oder  Anschweigen 
(Reunio  per  primam  intentionem  s.  adhaesionem,  Gluiinalio,  Conglutmatio,  Ad- 
glutinaiio),  welche  man  häufig  auch  schlechtweg  Reunion  im  engern  Sinne 
nennt.    Oder  die  Heilung  geschieht  2)  auf  dem  zweiten  Wege  durch  Eite- 
rung, Granulation  ( Reunio  per  secundam  intentionem  s.  suppttrationem 
s.  granulationem)  s.  Suppuratio  und  Vnlnua.   Ben  einfachen  Reunioue- 
process  beobachtet  am  besten  bei  frischen  Wunden  und  sonstigen  Verletzun- 
gen, wenn  der  Reiz  der  äussern  Luft  abgehalten  wird;  und  die  Naturthä- 
tigkeit  äussert  sich  hier  in  der  Reihefolge  der  Zeit  in  vier  verschiedenen 
Stadien:  als  Entzündung  (Stadium  irritationis  s.  inflammationis)  mit  ei- 
gentümlicher Tendenz  zur  Inflammatio  adhaesica ,    mit  gesteigerter  Pro- 
duetion,  erhöhter  Vegetation  und  eigentümlicher  Modificatton  der  plasti- 
schen Thätigkeit.    Hierauf  folgt  das  zweite  Stadium,  das  der  Absonde- 
rung (Stadium  secretionis  $.  lymphaticuni) ,  wo  aicb,  wie  am  Ende  der  Blu- 
tung, der  im  Blute  aufgelöste  Faserstoff,  eine  anfangs  flüssige,  zuweilen 
röthlicbe  Materie,  die  bald  consistenter,  trübe,  dicklich,   weissltch  oder 
gelblich  wird,    d.  i.  jene  gerinnbare,    plastische,    organisirbare  Lymphe 
(Liquor  sanguinis,  Succus  nutritius) ,  absondert,  —  ein  plaatisches  Pro- 
duet,  welches  die  Gefässwandungen   durchdringt  uad  ausschwitzt.  Der 
Ausschwitzungsprocess  dieser  coagulablea  Flüssigkeit  ist  aber  kein  bloo- 
aes   Ausschwitzen    oder   Ergiessen,    sondern    ein   vitaler   Process,  und 
«Ina  Bindemittel  kein  Product  gewöhnlicher  Secreüon.    Es  ist  Thatsache, 
dass  alle  Verwundungen  in  der  Vitalität  der  abgesonderten  Flächen  auf  das 
Abgesonderte  selbst  vom  grössten  Einflüsse  sind,  dass  auch  unter  sonst 
günstigen  Umständen  der  ReunionsstofT  nicht  an  allen  Orten,  wo  er  gefun- 
den wird,  wirklich  Verwachsung  bewirkt  oder  überhaupt  nur  von  einerlei 
Natur  ist,  indem  auch  das  Blut  einzelner  Menschen  variirt,  so  wie  die  Be- 
schaffenheit der  Verletzungen.    Letzterer  Stoff  ist  als  der  einzige  freiwillig 
gerinnende  Bestandteil  des  Bluts  und  als  das  vorzüglichste  Material  orga*- 
nischer  Reproduction  anzusehen,  der  zwar  nicht  lebendig,  aber  im  hohen 
Grade  fähig  ist,  belebt  zu  werden;  er  tritt  daher  mit  seinen  Absonderungs- 
flächen, den  Wundrändern,  in  vitale  Beziehung,  Verwandtschaft  und  Wech- 
selwirkung; er  wird  wirklich  belebt,  wird  ein  Tbeil  des  Organismus,  und 
so  erfolgt  das  dritte  Stadium,  das  der  Gefässbildung,  der  Organisation« 
Die   Quantität  des  frei  abgesetzten  Reunionsstoffs  ist  nach  Umständen  ver- 
schieden, beträgt  z.  B.  bei  nicht  klaffenden  Wunden  nur  '/,„—  V»  Linie;  bei 
klaffenden  Wunden  ist  oft  der  ganze  Zwischenraum  damit  angefüllt;  heilt 
daher  eine  Wunde  per  primam  intentionem,  so  bedarf  es  weder  einer  Eite- 
rung, noch  der  Granulation.   Venen  wunden  heilen  nur  flurch  ein  ziemlich 
bedeutendes  orgsnisch  werdendes  Coagulum.    Die  Reunion  ist  daher  überall 
«ine  wirkliche  Reproduction,  ein  Process  der,  ao  wichtig  er  auch  für  die 
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gesammte  Chirurgie  ist,  dennoch  trotz  •orgfaltiger  anatomisch-physiologischer 
Untersuchungen  theilweise  noch  unerklärt  bleibt.  So  viel  ist  indessen  ge- 
wiss, dass  eine  unmittelbare  Wiedervereinigung  oder  Einmündung  der  Ge- 
fässe  (Inosculatio  vanontm )  nicht  stattfindet;  ebenso  wenig,  wie  man  wol 
geglaubt  hat,  eine  supponirte  Verlängerung  der  Gefassc.  Weit  richtiger  ist 
die  Ansicht,  dass  sich  selbstständig  neue  Gefätse  erzeugen  and  zwar  durch 
die  bildende  Kraft,  die  eben  so  thätig  in  dem  Streben  des  Organismus  zur 
Heilung  und  Wiedervereinigung,  als  in  der  ersten  Entwlckclung  des  Organi- 


schen, z.  B.  im  bebrüteten  Eie  ist,  wo  das  Blut  selbst  sich 
bildet.  Der  Zeitraum,  in  welchem  die  Gefässbildung  vor  sich  geht,  ist  wahr- 
scheinlich  nach  Umständen  verschieden,  die  meisten  Beobachter  nehmen  an, 
dass  man  deutliche  Spuren  der  Vasculosität  in  einer  noch  nicht  80  Stunden 
ergosseuen  Lymphe  wahrnehmen  könne  (Home) ;  was  von  der  Lymphe  nicht 
organisirt  wird,  fallt  der  Resorption  und  den  thätigen  Lymphgefassen  an- 
und  dadurch  verschwindet  das  Dicke,  Wulstige  und  Harte  der  Verhei- 


lungsstelle,  welches  aber  oft  genug  auch  nach  der  Vernarbnng  zurückbleibt. 
Bei  der  schnellen  Vereinigung,  wo  die  Trennungsflächen  fast  in  unmittelbarer 
Berührung  mit  einander  sind  und  auch  die  Verbindung  mit  der  Cutis  leicht 
erfolgt,  tritt  das  Stadium  cicalrisalwms,  die  Vernarbung,  ab  viertes  Sta- 
dium derReunion  bald  ein.  Die  Narbe  ist  stets  dichter  als  die  Haut  selbst, 
anfange  empfindlich  und  roth,  wegen  des  grössern  Gcfassreichthuins,  ihre 
Oberhaut  fein;  später  stellt  sich  eine  mehr  weisse,  durch  das  Gefühl  unter- 
scheidbare Linie  dar,  deren  Breite  mit  dem  Grade  des  Klaffen»  der  Wund- 
rinder übereinsti mmt  (s.  Cicatrlsatlo).  Im  Allgemeinen  kann  man  an- 
nehraeo,  dass  Haut-  und  Muskel  wunden  durch  die  schnelle  Vereinigung  in 
drei  Tagen  geheilt  werden.  Die  Vortheile  dieser  Heilung  sind:  Relativ  gc- 
geriagerc,  eigentümlich  geartete  Entzündung  und  Rcaction,  geringere 
Substanzerzeugung,  grössere  Einfachheit  und  Vollendung  der  Heilung  in  kür- 
zerer Zeit,  geringerer  Aufwand  an  Kraft  und  Material,  und  geringere  Grösse, 
geringere  abweichende  Beschaffenheit  der  zurückbleibenden  Narbe.  Ausser 
den  beiden  Arten  der  Heilung  durch  erste  nnd  zweite  Rcunion  nehmen 
Hunter  und  Meckel  noch  eine  dritte,  als  die  einfachste  und  naturgemässeste 
an;  eine  Vereinigung  der  Wunde  schon  durch  das  Blut,  ohne  alle  Ent- 
sendung, indem  das  zwischen  den  Wundflächen  ergossene  Blut  ver- 
trocknet und  auswendig  einen  Schorf  bildet,  der  die  Wunde  bedeckt,  wobei 
der  rothe  Theil  des  Blutes  aufgesogen  wird,  die  coagulable  Lymphe  aber 
zurückbleibt,  sich  an  die  Trennungsflächen  anlegt  und  damit  schon  die  Hei- 
lung beginnt.  Allerdings  scheint  dies  bei  leichten  Wunden  der  Füll  zu 
seynj  zuweilen  aber  findet  man,  dass  sich  unter  dem  Blutschorfe  spater  eine 
Eiterung  bildet;  auch  mag  man  wohl  den  nur  sehr  geringen  Eutzündunga- 
process  dabei  sehr  häufig  übersehen  haben.  Es  bleibt  demnach  die  alte 
schon  bei  Cclstis  ausgesprochene  praktische  Regel:  Wunden  im  Allgemeinen 
erst  nach  beendigter  Blutung,  also  im  Stadium  lymphaticum  zu  schliessen 
und  vorher  das  Blutgerinnsel  zu  entfernen,  noch  immer  In  Gültigkeit,  was 
auch  Diefenbach  bei  der  Morioplastik  beherzigt  (s.  Chi rur gl a  curtorum). 
Bei  der  Prima  intentio  kommen  verschiedene  Dinge  in  Betrachtung;  s.  B. 
ist  es  bekannt,  dass  getrennte  Theile  von  »ehr  verschiedenem  Umfange,  die 
nur  noch  an  einer  Stelle  durch  ein  kleines  Band  mit  dem  Organismus  in 
Verbindung  stehen,  durch  diese  Brücke  ernährt  und  in  ihrer  Vitalität  erhal- 
ten werden  können,  daher  auch  anzuheilen  im  Stande  sind,  dass  diese  Theile 
nicht  an  Blutmangel,  sondern  mehr  an  venöser  Überfüllung  leiden.  Ganz 
anders  ist  es,  wenn  ein  Theil  völlig  vom  Körper  getrennt  ist,  wo  die  An- 
hcilung  nur  unter  sehr  günstigen  Umständen  stattfinden  kann,  wenn  nämlich 
die  Zeit  der  Trennung  nur  kurz  und  im  getrennten  Theile  noch  Vitalität 
ist.  Anch  die  Eigentümlichkeit  des  betheil  igten  Gewebes  oder  Organes  ist 
von  grossem  Einfluss  auf  den  Retinionsproces*;  ja  unorganisirter  das  Ge- 
webe oder  der  Theil  ist,  desto  weniger  ist  an  Reunion  zu  denken,  s.  B.  bei 
Haaren,  Nägeln.  Ein  rein  vegetatives  Leben  ist  der  schnellen  Vereinigung 
dagegen  sehr  günstig  und  es  scheint,  dar»  die  plastische  Nerventh&tigkeit 


Digitized  by  Googl 


REVACC1NATI0  -  REVULSIO  731 


Ms  zu  einem  gewissen  Grade  unabhängig  von  den  übrigen  Actionen  fort- 
bestehen kann,  und  das«,  sowie  die  Ernährung,  eben  so  auch  die  Adhäsion 
nach  aufgehobener  Leitung  durch  die  Cerebral  -  Spinalnerven  nur  niodificirt, 
nicht  aufgehoben  wird.  Nach  Diefenbach ,  Magendie  und  Schröder  van  der 
.  Kolk  heilen  Wunden  an  Gliedern,  die  gelähmt  oder  deren  Nerven  durch- 
schnitten sind,  per  primam  intentionea  leichter  und  schneller,  als  Wunden, 
an  gesunden  Gliedern ,  wo  die  Entzündung  und  Granulation  viel  lebhafter 
ist.  Sehnen,  Bänder  und  Knorpel  vereinigen  sich  schwer  wegen  ihrer  Ge- 
fossarmuth;  sehr  rege  ist  dagegen  das  Streben  zur  Vereinigung  in  Muskeln, 
in  den  zelligen  Gebilden  und  in  den  Knochen.  Der  Process  der  'Callusbil* 
düng  bei  Fracturen  ist  eine  Art  Prima  inten tio;  er  gebt  schneller  in  Kno- 
cheabrächen  als  in  Knochen  wunden  vor  sich  (s.  Caflus).  Auch  das  Ge- 
hirn vernarbt  leicht,  wie  dieses  FlourenJ  Versuche  gelehrt  haben.  Unter 
den  Häuten  steht  in  dieser  Hinsicht  die  Cutis  oben  an,  so  wie  auch  die' 
verletzte  Serosa  sich  leicht  vereinigt,  doch  durchaus  nicht  die  unorganische 
Epidermis.  —  Unter  allen  Kräften  des  lebenden  Organismus  ist  keine  in- 
teressanter für  den  Wundarzt»  keine  merkwürdiger  in  den  Augen  des  philo- 
sophischen Beobachters,  als  die,  durch  welche  Wunden  geheilt  werden. 
Ohne  sie  würde  keine  Operation  gemacht,  keine  Blutung  gestillt  werden 
können.  Vergl.  Westhofen,  Über  die  Heilung  der  Wunden.  Mainz,  1797. 
Meckel,  Handb.  der  pathoL  Anatomie  Bd.  II.  Abth.  2.  8.  47.  Suringar, 
Comment  med.  de  modo,  quo  natura  versator,  in  restituendo  omni,  quod  in 
c.  b.  salutem  est.  Lugd.  Bat.  1825.  F.  Pauli,  Comment  physio).  chir.  de 
vulneribus  sanandis.  Gottingae,  18S5.  4.  Die/fenhach,  Chir.  Erfahrungen  etc. 
Berlin,  1850.  Abth.  2.  8.  150.  J.  Mülltr,  Haudb.  d.  Physich  d.  Menschen. 
1855.  Buch  2.  Abth.  2.  L.  A.  Most. 

* 

Revacriimtlo,  die  Wiederimpfung  der  Kubpocken,  a.  Variola 
vaccina. 

Revulftio,  die  Ableitung.  Ist  derjenige  Heilact,  durch  welchen 
sowol  materielle  als  dynamische  krankhafte  Zustände,  durch  Überleitung  auf 
einen  vom  Sitz  derselben  entfernten  Theil  vermöge  solcher  Mittel,  deren 
nächste  Wirkung  mehr  örtlich  ist,  beseitigt  oder  gemässigt  werden.  Die 
L»ehre  von  der  Rcvulsio  ist  von  jeher  ein  Gegenstand  grosser  Streitigkeiten 
gewesen  und  man  konnte  sich  aber  den  Unterschied  der  Revulsion  und  De- 
rivation nicht  vereinigen;  doch  versteht  man  unter  letzterer  mehr  eine  nahe 
und  directe,  unter  ersterer  mehr  eine  entfernte  und  indirecte  Ableitung.  So  un- 
terscheiden wir  noch  mit  hippokratischen  Ärzten  einen  derivatorischen  und 
revulsiven  Aderlass.  Manche  Ärzte  unserer  Zeit  verwerfen  diesen  Uuter- 
echied  gänzlich  und  halten  die  Wirkung  beider  Ableitungsverfahren  für  gleich, 
sehen  a.  B.  sowol  im  derivativen  als  revulsiven  Aderlass  nur  ein  Mittel  die 
Quantität  des  Blute  zn  vermindern;  Andere  sind  der  richtigem  Meinung, 
dass  zwar  ein  Unterschied,  obgleich  kein  Gegensatz  zwischen  beiden  statt- 
findet Dieser  Unterschied  ist  aber  nnr  ein  relativer.  Bei  der  Derivation 
ist  die  Entleerung  mehr  Hauptsache,  die  wirkliche  Entfernung  überflussiger 
oder  schädlicher  Stoffe  aus  einem  Systeme  oder  Theile  des  Organismus; 
sie  geschieht  mehr  in  der  Nähe  eines  afficirten  Theils,  zumal  bei  acuten 
Allgcmeinlciden,  s.  B.  durch  die  ausleerenden  Mittel.  Bei  der  Revulsion  ist 
mehr  die  Entfernung  eine»  Reizes  von  einem  Orte,  nicht  aber  die  Auslee- 
rung die  Hauptsache,  z.  B.  eines  Irritaments  und  Neigung  zum  Abortus  vom 
Uterus  durch  einen  kleinen  Aderlass  am  Arm.  Durch  die  Derivation  wer- 
den krankhafte  Stoffe  oder  Thätigkeiten  vermöge  einer  schnelleren  mehr 
unmittelbaren  Einwirkung  auf  die  Nähe  des  leidenden  Theils  beseitigt  und 
anderswohin  determinirt;  durch  die  Revulsion  hingegen  werden  krankhafte 
Stoffe  oder  Thätigkeiten  mehr  mittelbar  und  langsamer  auf  einen  entfernten 
Theil,  und  zwar  auf  einen  solchen,  der  mit  dem  leidenden  Theile  selbst  im 
vitalen  Consensus  oder  Antagonismus  steht,  übertragen.  Beide  Heiloperationen 
sind  für  den  Arzt  sehr  wichtig;  sie  beruhen  auf  denselben  Gesetzen  im  le- 
benden Organismus,  durch  welche  überhaupt  Heilung  möglich  ist,  das  ist  auf 


Digitized  by  Google 


732  RHACEQAGRA  —  RHACHIORRÜE  UM  A 

V 

Erregbarkeit  und  Wirkungsvermögen  und  auf  rein  physischen  Gesetzen. 
Bei  der  Derivation  kommt  mehr  die  Sympathie  im  Organismus,  Consensus 
und  Antagonismus,  bei  der  Revulsion  mehr  der  Zusammenhang  entfernter 
Organe:  die  Einheit  de«  Gefasssystems,  der  Gewebe  etc.,  also  mehr  der  rein 
mechanische  Zusammenhang  in  Betracht.  Die  Gesetze  der  Sympathie  und  , 
ihrer  Zweige,  de«  Co  Osenaus  und  der  Association;  das  Gesetz  des  Antago- 
nismus (der  Actio  vicaria  und  Derivatio),  das  Gesetz  der  Metastasen,  edd- 
lich das  allgemeine  Gesetz,  dass  an  der  gereizten  Stelle  die  Erregung  sich 
steigert  und  dass  mit  ihr  alle  Thätigkeiten,  zumal  die  Resorption,  zunehmen; 
—  alle  diese  Gesetze,  deren  hohe  Wichtigkeit  jeder  Arzt  kennt,  kommen 
bei  Betrachtung  der  Deriration  und  RevuUioa  in  Anspruch.  Die  Wirkun- 
gen der  sogenannten  Revulsiva  beziehen  sich  theils  auf  das  kranke  Organ, 
von  dem  man  krankhafte  Stoffe  oder  Thätigkeiten  ableiten  will;  theils  auf 
die  materiellen  und  dynamischen  Veränderungen,  welche  in  dem  Theile,  den 
man  zum  Ableituugsorte  wählt,  vor  sich  gehen.  In  erster  Beziehung  sind  die 
Wirkungen  sich  fast  in  jedem  Organe  gleich,  sie  bestehen  in  Verminderung  des 
Andrangs  der  Säfte,  Verminderung  des  abnormen  Reizes  im  ergriffenen 
Theile,  nach  dem  Grundsatze:  Ubi  irrltatio,  ibi  affluzus  (s.  Derivatio). 
Rhachlasrra,  gichtischer  Rückenschmerz,  s.  Arthritis. 

Rhachlalg-ift,  Rück  grätsch  m  erz.  •  Bezeichnet  verschiedene ,  oft 
acute  Leiden  der  Medulla  spinalis  und  deren  Umgebung;  s.  (nflammatio 
luedullae  spinalis;  auch  nennt  Astruc  so  die  Bleikolik;  a.  Colica 
Pictonum. 

KhAchIaIa;ltIfl.    80  nennen  Einige  unrichüg  die  Myelitis,  z.  B. 
Jos.  Frank,  Andere  die  Rhachialgie. 

Rhachioparalysi«,  Lähmung  des  Rückenmarks,  1.  Paralysis. 

*     Rhachlophyma,  Geschwulst,  Auftreibung  des  Rückgrats,  z.  B. 
bei  Rhachitia,  Cyphosis  etc. 

Rhachlorrheuma,  Rheumatismus  dorsalis,  des  Kreuz-  oder  Len- 
denweh. Ist  häutig,  aber  nicht  immer,  rheumatischen  Ursprungs.  Das 
sogenannte  Verdrehtseyn  der  Landleute  gehört  hierher.  Die  Städter 
sagen:  „Ich  habe  es  im  Kreuze. *'  Symptome  sind:  Nach  einer  oft  nur 
leichten  Drehung  des  Körpers,  noch  mehr  nach  dem  Bücken,  um  etwas  von 
der  Erde  aufzuheben,  nach  dem  Aufheben  irgend  einer  schweren  Last,  ent- 
steht plötzlich  in  der  Gegend  des  Os  sacrum  ein  heftig  stechender  Schmerz, 
der  aber,  sowie  der  Mensch  still  steht,  bald  aufhört,  doch  bei  jeder,  selbst 
bei  der  geringsten  Bewegung  und  Drehnng  des  Körpers,  beim  Aufstehen 
vom  Stuhle,  beim  Bücken  sich  augenblicklich  wieder  einstellt  und  dann  oft 
ao  heftig  ist,  dass  der  Kranke  laut  aufschreien  und,  will  er  ihn  mindern, 
still  stehen  muss.  Das  Übel  dauert  S,  6,  ja  selbst  14  Tage  und  länger. 
Meist  ist  etwas  Obstructio  elvi  dabei;  übrigens  befindet  sich  der  Mensch 
wohl;  er  hat  guten  Appetit,  kein  Fieber,  guten  Schlaf,  geht  aber  auf  der 
Strasse  sehr  langsam  und  so  steif,  als  habe  er  einen  Iaagen  Stock  ver- 
schluckt. Ursachen.  Sind  nach  meinen  Untersuchungen  verschieden. 
1)  Es  ist  nämlich  in  einzelnen  Fällen  bestimmt  eio  Rheumatismus,  entstan- 
den durch  heftige  Erkältung.  Hier  nur  allein  verdient  das  Übel  den  Na- 
men Rhathiorrheumn.  2)  In  andern  Fällen  ging  keine  Erkältung  vorher, 
es  ist  mehr  ein  wirkliches  Verdrehen  zwischen  den  verschiedenen  Lagen  und 
Muskelpartien  des  untern  Theils  des  Rückeos,  des  Muse,  sacrolumbalis,  mul- 
tiüilus  spinae,  der  Aponeurose  des  Serratus  posticus  inferior  und  des  Muse, 
coecygeus,  welche  dadurch,  sowie  beim  Wadenkrampf,  ihren  Wirkungen 
nach  in  ein  Missverhältniss  gerathen,  in  einen  spastischen  Zustand,  wo 
dann  durch  den  Druck  und  die  Spannung  der  Schmers  entsteht,  5)  Es  ist 
weiter  nichts  als  Flatulenz,  Ausdehnung  des  Dickdarms  und  dadurch  Druck 
auf  die  Sacral-  und  Lumbaigegend  von  Innen.  Cur.  Bei  No.  1  innerlich 
Diaphoretica,  Fliederthee,  hinterher  Ol.  jecoris  aselli,  und  ein  Empl.  dia- 
cltjl.  gummös,  oder  oxyeroc.  aufs  ganze  Kreuz;  bei  No.  2  hilft  am  besten 
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Reiben,  Frottiren,  Kneten  des  Rücken».  Untere  Benern  legen  sich  auf  den 
Bauch  und  lassen  sich  von  einem  Andern  den  Kücken  langsam  mit  den 
Knieen  kneten.  Bei  No.  3  verordnete  ich  mit  Nutzen:  Sem.  foenieuU, 
Fol,  aeimac,  Rad.  volerianae  ana  3jjj ,  infund.  oq.  fervid.  t.  q.  ut  remsm, 
^vjjj,  cd,  odde  Sur,  mannne  5j,  lAq,  e.  c.  succ.,  —  anodyn.  ana  3j.  M.  S. 
Stündlich  1  EsslöfTel  voll,  und  änaaerlich  Einreibungen  von  Opodeldoe. 
Zuweilen  scheint  das  Übel  hämorrhoidalisch  na  seyn,  wo  dann  Crem,  tartari 
und  Florea  aulphuria  paaaen. 

RharhloHCoHoma,  verbogenes  Rückgrat,  a.  Curvatura,  Cy- 
phosis,  Orthopaedia. 

'Rhachitifl,  Rachitis,  Mortui  anglicus,  Osteomalacia  infantum 
Harles»,  Tabes  pectorea  Bootii,  Cyrtosis,  Inmttritio  ossium  Darwin, 
die  Rhachitis,  die  englische  Krankheit,  der  Zweiwachs,  das 
Zahnen  durch  die  Glieder,  doppelte  oder  abgeaetzte  Glieder, 
die  Knochenerweichung  der  Kinder;  in  einigen  Gegenden  heiasen 
solche  Kinder  Wechaelbälge,  die  Franzosen  nennen  sie  En f ans  noues. 
Ist  eine  eigentümliche  Kachezie,  ein  Morbus  aui  gener ia  mit  darauf  fol- 
gender Knochenerweichung,  die  daher  am  richtigsten  Osieomalacosis  rka- 
chitica  genannt  werden  kann.  Symptome.  Schlaffe,  welke,  runzlige, 
gleichsam  fürs  Kind  zu  weite  Haut,  laxea,  welkea  Fleisch,  unregelmässiges, 
zögerndes,  beschwerliches,  manchmal  auch  zu  frühes  Zahnen,  die  Zäbne 
werden  bald  gelb,  acbwarz,  cariöa,  und  ersetzen  aich  langsam,  unvollkom-  . 
men  oder  gar  nicht;  unverhältnissmässig  grosser,  wegen  Schwäche  der  Mus- 
keln auf  die  Seite  herabhängender  Kopf  mit  ungewöhnlich  hervorstehender 
Stirn,  mit  auseinandergewichenen  Nähten  und  eingedrückter  Schläfe,  daher 
die  winkelige  Gestalt  deaselben,  Offenbleiben  und  unvollkommen  Verknöche- 
rung der  Fontanellen,  verzerrtes,  runzliges,  bleiches,  gelbliches,  kachekti- 
sches,  aufgedunsenes  Geaicbt,  veraltete,  ernsthafte,  altkluge,  nachdenkend« 
Physiognomie,  trüber,  matter,  verdrießlicher  Blick,  stiere,  trübe,  flies- 
sende  Augen  mit  bläulichen  Rändern,  träge,  erweiterte  Pupille,  zuweilen 
Amblyopie,  Ödematöse  Augenlider.  Als  Haupterscheinung  ist  die  bald  frü- 
her bald  später  eintretende  Kachexie  der  Knochen  zu  bemerken:  zuerst  An- 
schwellung, Mürbheit,  Weichheit,  Biegsamkeit  der  An-  und  Fortsätze  der  Kno- 
chen, später  der  ganzen  Knocbensubatanz,  besonders  der  Röhrenknochen  des 
Unterschenkels,  des  Vorderarms,  der  Hand-  und  Fuaswurzelknochen,  seibat 
der  Kopfknochen,  ao  dass  sie  leicht  brechen,  dünner,  platter  und  länger 
werden;  daher  die  Anschwellung  der  Gelenke,  die  langen  Arme  und  Finger. 
Diese  Kachexie  verbreitet  sich  nun  über  das  ganze  Knochenayatem,  oder  im 
niedern  Grade  auf  einzelne  Theile  deaselben,  auf  die  Wirbelsäule,  die  Brust, 
«las  Becken,  die  Glieder,  wo  dann  noch  ein  erträgliches  Leben  gefuhrt 
wird.  In  Folge  dieser  Veränderungen  im  Knochensystem  entstehen  man- 
cherlei Deformitäten  desselben:  die  säbelförmige  Krümme  der  Ober-  und 
Unterschenkel  nach  Aussen  und  Innen  (sogenannte  Säbelbeine),  seltener  der 
Arme,  die  Verdrehung  der  Fuasknocben,  die  Distorsionen  des  Rückgrats 
nach  Vorn  (Lordosis),  zur  Seite  (8coliosis),  nach  Hinten  (Kyphosis),  ent- 
standen theils  durch  die  Bildung  einer  halbflüssigen,  gelatinösen  Masse  zwi- 
schen den  Wirbelbeinen  statt  der  Knochenscheiben  und  Gelenkflächen,  theila 
wegen  der  sehr  ungleichen,  disharmonischen  Wirkungskraft  der  geschwäch- 
ten Hals-  und  Rückenmuskeln.  Zuweilen  zeigt  sich  Abplattung  der  Nacken- 
wirbel, Krümmung  der  Schlüsselbeine,  zwischen  welchen  der  Kopf  herab- 
hängt, Anschwellung  und  Zusammendiücken  der  Schultern,  deren  eine  oft 
kürzer  ala  die  andere  ist  Auch  die  Rippen  verlieren  dann  ihre  normale 
Wölbung  und  Biegung;  aie  werden  uneben,  knollig,  eingedrückt,  und  das 
Brustbein  samrut  dem  Schwertknorpel  tritt  hervor  (die  sogenannte  Gänse- 
brust) das  Becken  wird  flach,  verschoben,  im  Durchmesser  verengert;  kurz 
ea  zeigt  aich  auf  solche  Weise  oft  bedeutende  Verunstaltung,  wahre  Ver- 
kuppelung, Zwerggestalt.  Die  Kranken  sind  gewöhnlich  verdriesslicb,  mür- 
risch, eigensinnig,  zornig,  misamüthig,  trage,  zeigen  Abneigung  gegen 
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Spiele,  körperliche  Bewegung;  sie  werden  zom  Geben  anfällig  oder  sie 
haben  es  gar  picht  recht  gelernt,  denn  die  Muskeln  find  zu  schwach,  um 
den  Korper  zu  tragen;  dabei  verhindertes  Wachsthum,  grosse  Neigung 
zum  Schlaf,  starke  Esslnst,  oft  wahre  Gefrässigkeit,  grosse«  Verlaugen 
nach  Mehlspeisen,  Pfannkuchen,  Kartoffeln,  Schwarzbrot,  grosser  Hang  zu 
Spirituosen  Getränken,  zu  Wein  ( Sundclin) }  selbst  bei  ganz  zarten  jungen 
Kindero ;  dennoch  aber  gedeihet  der  Körper  nicht.  Die  Digestion  ist  nicht 
in  Ordnung,  bald  ist  Diarrhöe,  bald  and  öfter  noch  Leibes  Verstopfung, 
Flatulenz  und  S&nre  in  den  ersten  Wegen  zugegen.}  die  Excremente  sind 
sähe,  weisslich,  ungefärbt,  oft  mit  Schleim,  mit  Wurmern  vermischt,  zu- 
weilen Appetitlosigkeit,  übler  Geruch  aus  dem  Munde,  trüber  fast  immer 
sauer  riechender  nnd  ebenso  reagirender,  schleimiger,  molkiger  Urin,  der 
mitunter  auch  freie  Phosphorsäure  zeigt  und  zuweilen  nur  tropfenweise  oder 
sparsam  abgeht.  Die  Kinder  leiden  häufig  auch  an  klebrigen,  widerlich 
säuerlich  riechenden  Schwersten,  an  Dyspnoe,  Asthma  mit  und  ohne  Ha- 
tten, an  Anschwellung  der  Leber,  wodurch  das  Athmen  beschränkt  wird 
und  selbst  die  untersten  Rippen  nach  Aussen  treten.  8päter  kommen  noch 
hinzu!  Abmagerung  der  Glieder,  Drüsengeschwülste  am  Halse,  in  der  Nähe 
der  Gelenke,  Pebris  bectica,  Hydrops  cerebri,  pectoris,  universalis,  worauf 
denn  nicht  selten  der  Tod  folgt.  Gewöhnlich  bemerkt  man  an  rhachitisch«! 
Kindern  eine  frühe  Entwickelang  der  Geisteskräfte;  ale  lernen  früh  und 
deutlich  reden,  nur  in  seltenen  Fällen  leiden  sie  an  Geistesschwäche, 
Schlummersucht  und  Neigung  zu  Blödsinn.  Zu  bemerken  ist  noch,  dass  die 
Stimme  solcher  Kranken  eigentümlich  scharftönend,  gellend,  oft  tief  und 
grob  für  ihr  Alter  gefunden  wird  (Jffost).  Die  Dauer  der  Krankheit  ist  un- 
bestimmt; gewöhnlich  gehen  Monate,  selbst  Jahre  darauf  hin,  und  oft  blei- 
ben die  Spuren  (Buckel,  Säbelheine)  zeitlebens,  sowie  wegen  Deformität 
der  Brust,  der  Glieder  Dyspnoe,  Lungenpbthisis,  Hydrothorax ,  hinkender 
Gang,  Verbildong  des  Beckens,  schwere  Geburten  etc.  Zuweilen  geht  das 
Übel  in  wahre  Osteomalaeie  (Osteosarcoma,  Osteoiteatoma)  über,  es  bil- 
den sich  Spina  ventosa,  Arthrocace  an  verschiedenen  Gelenken,  Phthisis 
hepatica  et  pulmonale  tuberculosa,  dann  kommen  bei  so  bedeutenden  Graden 
der  Rbachitis  leicht  Hydrops,  Atrophie,  Febris  bectica,  colliquative,  pas- 
sive Blutungen  hinza,  die  den  Tod  herbeirufen.  In  einem  Falle  wurden  in 
Folge  einer  chronischen,  nicht  erkannten  Myelitis  die  untern  Gliedmassen 
gelähmt  and  der  Kranke  lebte  noch  mehrere  Jahre  (To ff).  Ursachen. 
Prädisposition  giebt  wegen  zarterer  Organisation  mehr  das  weibliche  als 
das  männliche  Geschlecht,  selten  wird  ein  Kind  In  den  ersten  sechs  Lebens* 
roonaten  von  der  Rhachitis  befallen,  gewöhnlich  erst  am  Ende  de«  ersten 
Jahres,  von  der  Zeit  des  Entwöhnens  bis  zum  Sten,  5ten,  7ten  Lebensjahre, 
höchst  selten  dauert  die  Krankheit  bis  zur  Pubertät.  Eine  erbliche  Anlage 
des  Übels  lässt  rieh  nicht  leugnen;  nach  Cullen  wird  sie  mehr  vom  Vater 
ale  von  der  Mutter  übertragen;  auch  brauchen  die  Altern  gerade  nicht  rha- 
chitisch  gewesen  zn  seyn;  auch  Scropheln,  Gicht,  Syphilis,  Phthisis  der 
Altern,  Ausschweifangen  derselben,  ein  liederliches,  dem  Trank  nnd  der 
Wollust,  der  Onanie  ergebenes  Leben  hat  häufig  die  Folge,  daat  die  Kin- 
der solcher  Altern  rhachitisch  werden,  (ich  kenne  mehrere  Familien,  wo 
sämmtliche  Kinder  rhachitisch  wurden,  obgleich  die  Altern  das  solideste  Le- 
ben geführt  hatten;  der  einzige  aufzufindende  Grund  war  späte  Verheira- 
thung.  Eins  dieser  Kinder,  ein  zartes  Mädchen,  verheiratete  sich  im  S2sten 
Jahre  mit  einem  gesunden,  kräftigen  Manne.  In  dieser  Ehe  worden  die 
Mädchen,  welche  zuerst  gezeugt  waren,  nicht  rhachitisch,  wohl  aber  der 
später  gezeugte  Knabe,  der  der  Mutter  sehr  ähnlich  war.  Bemerkungs- 
werth ist  die  von  mir  öfters  gemachte  Beobachtung,  dass  Mütter,  die  in 
der  Kindheit  rhachitisch  waren,  häufig  Kinder  gebären,  die  grosse  Anlage 
zu  Gastromalacosls  haben.  Jftfosf.)  Gelegentliche  Ursachen.  8ind  dieselben 
der  Atrophie  and  Scropheln,  besonders  Unretnlichkeit,  schlechte,  grobe  Nab- 
rang, viel  fette,  dicke,  saure  Speisen,  die  Milch  von  alten  Ammen  oder 
von  solchen,  die  den  Trunk  lieben,  Auffüttern  der  Kinder,  Missbraach  der 
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Purginnittel,  dea  warmen  Kaffees,  Thees,  Man  pol  an  Bewegung,  an  fri- 
scher Lnft  und  Sonnenlicht,  Metastasen  von  chronischen  Ausschlägen,  feuch- 
te, nas« kalte  Wohnungen,  feuchte,  neblige  Luft,  daher  das  häufige  Vor- 
kommmen  der  Ruachitis  an  Meeresküsten,  in  England,  Holland»  in  den  Ai- 

S;ntbälern,  in  letztern  kommt  UhachitU  und  Cretinismua  oft  complicirt  vor. 
ie  nächste  Ursache  der  englischen  Krankheit  Utt  eine  eigenthümJiche  Ka- 
chexie in  einzelnen  Knochen  oder  im  ganzen  Knochensystem,  als  Folge  ei- 
nes Torpors  in  der  Digestion,  Assimilation  und  Sanguification,  sowie  einer 
zugleich  vorhandenen  krankhaften  Steigerung  des  Resorption*  Vermögens  der 
Lymphgefässe  und  Venen  (woraus  die  Anschwellung  der  Leber  erklärbar) 
und  einer  ans  letzterer  entspringenden  Wiedereineaugung  der  festen  Bestand- 
t heile  der  Kuochenmasse,  welche,  indem  die  flüssigen  Bestandteile  zurück* 
bleiben  (die  Ursache  der  Knochenweichheit),  wieder  in  die  Blutmasse  zu- 
rückgeführt und  aus  dieser  entweder  mittele  der  Nieren  in  Form  einee  über- 
schüssig photphqnaure  Kalkerde  enthaltenden  Urins,  oder  durch  den  Schweis! 
und  Stuhlgang  ausgeschieden  wird ;  es  ist  also  ein  rückgängiger  Ernährungs-, 
ein  Zeraetzuugsprocess  m  Knochensyateme,  in  Folge  dessen  die  Knoche a 
Substanz  ihre  Bindung,  ihre  Cohäsion  verliert.    Cur.  Zuerst  Reinigung  der 
ersten  Wage  durch  Pnrgit  mittet ,  besonders  durch  Kheum,  Jalape  mit  Ge- 
würzen i  .  doch  wiederhole  man  diese  nicht  zu  oft,  alle  8 — 14  Tage  einmal 
ist  genug,  man  sorge. für  gehörige  Leibesöfinung  durch  Kly  stiere.    Da  die 
Digestion  meist  schwach  ist,  auch  die  Mesenterial rüsen  gewöhnlich  leiden, 
an  gebe  man  Reaolventia:  Gumm.  ammoniac,  Aaa  foetid.,  Fei  tauri,  Sapo 
medic  in  Pillen  form ,  doch  nehmen  Kinder  dieae  ungern.   Besser  pasat  nach 
Iis  remis  Kxtr.  tara\aci  mit  Extr,  rbei,  darneben  bei  zähem  Schleime  und 
Torpor  im  Darmcanai  Tinct.  kaltna  Pb.  Boruss.  zu  10  —  SO  Tropfen  in  ei- 
nem Glase  Wasser,  oder  auch  IV  Sapon.  medicati         FeU.  taur.  kupi**. 
gr.  j,  Flor.  m«c.gr.  jj ,  Sacchari  alLi  gr.  vjj.    M.  f.  p.  disp.  doa.  xvj.  S. 
Abenda  und  Morgens  ein  Pulver.    Da  häufig  Säure  im  Magen  da  ist,  so 
dienen  Sal  tartari  mit  Syt.  rhei,  Magnesia,  Oculi  cancrorum,  das  Stark'scho 
Kinderpulver  aus  Seife»  Magnesia  und  Rhema.     Diese  auflösenden  Mittel 
verbindet  man  später  mit  Amaria,  mit  Kxtr.  cortic  aurantiorum,  Extr.  rutae, 
tri fo Iii,  gentianae,  mit  Gewürzen,  mit  aromatischen  Wassern,  sowie  der 
Magen  sie  allmälig  verträgt;  auch  paist  bei  grosser  Trägheit  dea  Darmca- 
aals  täglich  oder  alle  zwei  Tage  Aloe,  Rheum  und  Jalape  in  kleinen  Do- 
sen, so  daas  1  —  2roal  Öffnung  dea  Leibes  folgt     Nach  Horn  dient  zur 
Stärkung  der  Digestion  besonders  Infua.  rad.  calam.,  gei  urbani  mit  Aq. 
meoth.  pip.  und  Aq.  cinnam,  vinosaj  sehr  wirksam  ist  auch  die  Tinct  rhei 
Darelü.    Ist  der  Darmcanai  von  Schleim  entleert ,  gehörig  belebt  und  durch 
die  genannten  Mittel  vorbereitet,  so  geben  wir  Chinin,  China;  anfänglich 
das  Extr.  chinae  frig.  parat,  in  Aq.  cinnam.  aquoi.,  später  Cort  chinae  mit 
Madeira-  oder  Portwein  kalt  infundirt,  zuletzt  Pulv.  chinae  mit  Zimmt, 
Ingwer,  und  mit  Rothwein  eingenommen.    Alsdann  und  zum  Beschiuss  der 
Cur  dienen  die  Eisenmittel:  anfangs  Tinct  Bettucheffii,  dann  Tinct  forri 
muriat  mit  Tinct.  aromatica  und  Wein,   später  Ferrum  muriat  (5j  iJ1  3J 
Aq.  destill.,  davon  2  mal  täglich  20  Tropfen),  endlich  IV  Limatur.  martis 
ppt.,  Wiei  orUxUal.,  EUteos.  citri  ana  gr.  v  —  vjj,  Ocul.  enncror.  gr.  vj.  M. 
f.  p.  disp,  dos.  xjj.    8.    Zweimal  täglich  ya— 1  Pulver.    Oder  lAmaiurae 
marti*        Magnesiae,  Sal.  amar.,  Pulv.  rhei  an«  5j,  —  aUerant.  PJum- 
meri         M.  8.   Täglich  3— 4  mal  %  Theelöffel  voll  mit  Pomeranzensaft 
zu  nehmen  (8chäjfer%    Auch  die  Stahl  wäeser  von  Driburg  und  Pyrmont 
sind  zu  empfehlen.   Neben  dem  Gebranch  dieser  Arzneien  sind  äuaserlicho 
Mittel  von  grosser  Wichtigkeit  und  nie  zu  versäumen,  besonders  die  aro- 
matischen und  stärkenden  Bäder;  zuerst  solche  von  Malz,  Branotweinspü- 
üeh»  von  Spec.  aromat.  Ph.  Boruss.,  dann  die  natürlichen  und  künstlichen 
Eigenbäder.    Anfangs  müssen  sie  warm  seyn  (28J  U.) ,  und  das  Kind  darf 
nur  15-20  Minuten  darin  verweilen,  später  werden  sie  immer  etwas  kälter 
bis  22°  R.  gemacht,  nnd  der  Aufenthalt  darin  kann  bis  zu  40  Minuten 
währen.    Im  Bade  muas  der  Kranke  mit  wollenen  Tüchern  am  Rücken  und 
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an  den  Gliedern  fleissig  froltirt,  auch  können  diese  Theüe  mit  Ungueht. 
nervinura  hinterher  eingerieben  werden.  Sehr  wirksam  ist  auch  das  trockne 
Frottiren  Morgens  früh  im  Bette,  und  zwar  mittels  eines  Stücks  erwärmten, 
mit  Pulv.  fumal.  offic  durchräucherten  Flanells.  Viele  loben  anch  das  Wa- 
schen der  Glieder  und  des  Rückens  mit  Wachholderbranntwein,  Kau  de 
Cologne  etc.  In  Betreff  der  Lebensordnang  dienen:  reine,  trockne,  mästig 
warme,  nicht  zu  heisse,  keinen  Schweis*  erregende  Luft,  reines,  trocknes, 
hoch  und  gegen  Süden  gelegenes  Krankenzimmer,  in  welchem  die  Luft  oft 
erneuert  wird,  keine  Federbetten,  Schlafen  auf  Matratzen  von  Pferdehaar, 
von  aromatischen  Kräutern,  Seetang,  Farrenkraot,  Flanellkleidung,  Verhü- 
tung des  Drucks  auf  die  eingebogenen  Knochen,  öfteres  Reiben  und  Strei- 
chen derselben  an  der  convex  gebogenen  Seite,  Abwechselung  im  Tragen 
der  Kinder  auf  beiden  Armen,  Genuss  der  freien  Luft  bei  gutem  Wetter, 
tägliches  Fahren  der  Kinder  in  einem  Rollwagen,  Schaukeln.  Die  Nahrung 
muss  kräftig,  stärkend,  gewürzhaft  seyn.  Zwieback,  der  mit  Citronenscha- 
len  gebacken,  getrocknet  und  mit  Wein  zu  einem  Brei  gerührt  worden, 
gebratenes  Geflügel,  Gelee  von  Kälberfussen,  von  Hirschhorn,  Eierbier, 
Biersuppen,  des  Morgens  Eichelkaffee,  zum  Frühstück  weichgesottene  Bier, 
kleine  Portionen  Bitter  hier,  Madeira,  Portwein  kurz  vor  oder  gleich  nach 
dem  Rs»en,  dies  sind  die  besten  Speisen  und  Getränke:  Zn  vermeiden  sind 
schwarzes,  Saures  und  jedes  frisches  Brot,  alles  Saure,  alles  Fettige,  allen 
Süsse,  jede  Mehlspeise,  auch  Fische,  selbst  die  Milch  passt  nicht  immer; 
der  Appetit  und  Instinct  des  Kindes  dafür  öder  dagegen  muss  entscheiden. 
Was  die  Folgekrankheiten  betrifft,  so  werden  diese  nach  den  bekannten 
Kunstregeln  behandelt  (s.  Inflammatio  med u llae  spi n a Iis,  ypho- 
sis,  Arthrocace  etc).  €:  A.  Totr. 

Nachschrift  des  Herausgebers.  Die  Rhachide  ist  oft  ein  recht 
chronisches  Übel,  und  hier  steht  eine  gute  Lebensweise,  wie  bei  alten 
chronischen  Krankheiten,  oben  an.  Der  tägliche  Genuss  der  freien  Luft, 
das  Kahren  der  Kinder  in  einem  Kinderwagen,  die  Reinlichkeit  nnd  die  Bä- 
der sind  Hauptmittel;  sie  vermögen  mehr  als  alle  Arzneien.  Doch  leisten 
auch  diese  neben  der  angegebenen  Diät  recht  rieh  Ich  gebe  aolchen  Kin- 
dern, wenn  ea  noch  keine  Rhachitis  perfecta  (d.  i.  blos  Geknkanschwel* 
hing,  nicht  auch  schon  krumme  Glieder)  ist,  alle  5—8  Tage  ein  Purgans 
aus  Kai om el,  Jalape  und  Rheum,  und  nebenbei  enthalten  sie:  fy  Sai.  tartnri 
dep.  3ft*  Bartr.  rutne  3jjj»  infus,  cnlam.  arom.  Jvj,  Ttncf.  aromat.  Jfi. 
M.  S.  S  —  4mal  täglich  1  Ksslötfel  voll.  Alsdann  verordne  ich  9—14  Tage 
lang  folgendes  kaiische  Pulver?  ty  Ocul.  cancror. ,  Rad.  rhet  ana  3jj» 
—  zinyiber.  3j»  Elaeott.  enjeputi  3jjj-  M.  8.  Dreimal  täglich  einen  Thee- 
löffel  voll.  Die  Rhabarber  ist  hier  ein  sehr  wirksames  Mitte);  ich  habe 
rbachitische  Kinder  gesehen,  die  nur  allein  dieselbe  nahmen,  ja  wochenlang 
täglich  durch  Pulv.  rhei,  angerathen  von  einem  alten  Weibe,  purgirten  und 
durch  dieses  Mittel  genasen.  Erregt  Rheum  Verstopfung,  so  lasse  ich  ein 
paar  Tsge  Extr.  taraxaei  mit  Magnesia  carbonica  nehmen.  Verträgt  es  die 
Digestion ,  so  dient  nicht  blos  znr  Nachcur ,  sondern  zur  Hauptcur  das  Bi- 
sen in  den  oben  angegebenen  Formen,  besonders  bei  Rhachitis  perfecta; 
man  sehe  aber  ja  zu.  dass  keine  Diarrhoe  darnach  folgt,  und  verbinde  ea 
mit  gewürzhaften  und  roborirenden  Mitteln.  Ich  habe  gewöhnlich  die  Tinct. 
ferri  murlatici,  p.  d.  zu  5  —  10  Tropfen  mit  1  Theelöffel  voll  Rotbwein  ge- 
geben. Diese  Mischung  sieht  freilich  so  schwarz  als  Tinte  aus,  doch  ge- 
wöhnen sich  die  Kinder  leicht  daran  und  sie  nehmen  sie  bei  ihrem  grossen 
Hange  zu  geistigen  Getränken  weit  lieber  als  Pillen  und  andere  Formen. 
Ehe  man  zu  den  Eisenmitteln  übergeht,  verordne  man,  besonders  bei  schlech- 
tem, thonartigem  Stuhlgänge,  14  Tsge  lang  das  von  Fchr ,  Schenk  nnd 
Osherghaus  (s.  Froriep's  Notizen  Bd.  12.  No.  8.  S.  48)  gegen  die  engli- 
sche Krankheit  so  sehr  empfohlene  und  auch  von  mir  als  probat  befundene 
Oleum  jecoris  aselli.  Gestützt  auf  die  Analogie  zwischen  Gicht  und  Rha- 
chitis gab  Schenk  bei  letzterer  Krankheit  den  Leberthran  zuerst  mit  glän- 
zendem Erfolge.    Osherghaue  bestätigte  diese  Erfahrungen  und  sah  unter 
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hrter  Schweina-  und  Harnabsonderung,  wo  Leibesverstopfung  zugegen 
auch  untat  wiederholten  Stuhlgängen  von  breiiger  Beschaffenheit,  Bes> 
•erung  erfolgen.  Man  giebt  2— 4jährigen  Kindern  %—  Sinai  täglich  73Essl6T- 
fel  voll;  hinterher  l&sat  man  etwas  gestossenen  Zocker  und  altes  Weissbrot 
nachessen,  wodurch  der  Mund  am  besten  von  dem  fettigen  öle  befreiet 
wird.  Man  toll,  nach  Schenk,  im  Ganzen  4  Unzen  Leber thran  verbrauchen. 
Fehr  giebt  r>  Ol.  jecoris  aselli  3j>  *<»'»  carhon.  3jj,  Ol.  calami  ae- 

ther.  gtt.  jj,  Sar.  corf.  /mrmirtor.  M.  8.  Morgens  und  Abends  1 — 2 
Theelöffel  voll.  Die  meisten  Kinner  nehmen  indessen  den  Leberthran  am 
liebsten  rein  und  hinterher  Weissbrot  und  Zucker,  sie  nehmen  ihn  dann  weit 
lieber  als  die  von  Vielen  gerühmte  Äsa  foetida.  Weil  die  Firberrötbe  die 
Knochen,  nachdem  sie  einige  Zeit  innerlich  genommen  worden,  roth  färbt, 
so  ist  aie  von  Levret,  Bosenslein ,  Glisson,  Cosnicr,  Meli  in  u.  A.  auch 
gegen  die  englische  Krankheit  empfohlen  worden,  sowol  das  Decoct,  als  daa 
Pulver,  auch  der  Aufguss  mit  Madeira,  Portwein,  Tokayer  (Plcnk,  Fei- 
ler), 1.  B.  Rad.  ruh.  Hndorum,  Cort.  aurantior.,  Elaeos.  calam.  orom. 
an*.  3jjj.  M.  S.  Zweimal  täglich  1-2  The  dö  fiel  voll.  Auch  kann  man 
sie  mit  Rheum,  China,  Magnesia  verbinden.  8ehr  gut  ist  folgende  Formal : 
fy  Rad.  ruh.  tmetor.  ^ft,  Sem.  foeniculi,  Cori.  aurantior.  sicc.  aoa  3jßi 
Rad.  calami  arom.  3jjj»  coq.  c.  aq.  fontan.  q.  ».  ut  rem.  col.  Sjjj.  M.  8, 
Viermal  täglich  1—  2  Esslöffel  voll  mit  Syr.  aurantiorum.  In  «ehr  einge- 
wurzelten schlimmen  Fallen,  wo  die  Digestionskraft  tief  gesunken  ist,  hat 
man  vom  Cuprum  amiooniacale  noch  Nutzen  gesehen  (Recamier,  Bayle). 
Am  besten  ists,  wenn  man  es  in  Form  des  Liquor  antixuiasuiat.  Köchlini 
giebt.  Wurzer  gab  auch  die  Phosphorsäure  innerlich.  Bei  der  Rhachitis 
imperfecta  beobachtet  man  zuweilen  periodische  Fieberbewegungen,  beson- 
dere des  Abends  schnellen  Pub,  trockne  Hitze,  belegte  Zunge,  zugleich 
heftige  8cbmerzen  und  Anschwellung  der  Hand-  und  Fusswurzelgelenke« 
Hier  gab  ich  mit  Nutzen  innerlich  Pot.  Riverii  mit  Infus,  rad.  valerianae 
und  Vinum  stibiatum;  nebenbei  aber  Merc.  duhis  gr.  vj,  Maines,  carhon. 
5f>,  Herl,  digital,  purp.  gr.  jj,  Sacchari  alln  3j,  Gumm.  arab.  gr.  xxjj. 
M.  f.  p.  divide  in  zjj  p.  8.  Morgens  und  Abends  ein  Pulver  mit  Wasser. 
An  die  schmerzhaften  Gelenke  soll  man,  nach  Meissner,  alsdann  zugleich 
Blutegel  setzen,  doch  fand  ich  dieses  selten  nötbig;  ich  Hess  sie  mit  veoe- 
tianiseber  Seife  und  warmein  Wasser  dreimal  täglich  waschen,  und  die 
Schmerzen  verloren  sich  bei  gleichzeitigem  Gebrauch  der  genannten  Interna 
bald.  Für  gute  LeibesölTnung  muss  stets  gesorgt  werden,  und  das  Kalomel 
befördert  diese  sehr  gut,  indem  es  die  Leberfunction  steigert.  Es  versteht 
sich  indessen  von  selbst,  dass  es  nur  in  seltenen  und  kleinen  Gaben,  z.  B. 
alle  8—10  Tage,  gegeben  werden  darf,  obgleich  es  bei  jenen  Fieberbewe- 
gungen, in  obiger  Formel  und  mit  Digitalis  verbunden,  so  lange  täglich 
passt,  bis  das  Febrilische  verschwunden  ist. 

So  nennen  Einige  die  Rhachitis. 

Ist  krankhafte  Erschlaffung,  Welkwerden,  z.  B. 
des  Hodensacks  in  Folge  von  Spermatocele,  etc. 

Rhagade* f  Rhagadia,  Rimae,  Fissur ae  cutis,  die  Ha utsch run- 
den, Hauispaltungen,  besonders  in  der  flachen  Hand,  in  der  Fusssohlc, 
um  die  Öffnung  des  Afters,  der  Vulva,  der  Augen,  des  Mundes.  Ist  nicht 
aelten  Symptom  der  Lepra,  der  inveterirten  Syphilis  etc. 

i.  Raphanla. 

),  Rhegma.    Bedeutet  1)  Riss,  Spalte,  2)  der  Krampt 
das  Keifisen,  3)  die  Quetschung.    Die  Bedeutung  No.  2  und  3  finden 
wir  bei  Hipjwkrates ;  s.  Spasmus  und  Contusio.  Auch  nennt  Hipjyokrates 
so  das  Aufbrechen  der  Abscesse  (ßriyfiuia  raiy  iXxtoty). 

RkiCfljmatlafl.  So  nennt  Himnlratcs  Solche,  denen  eine  Vomica  ge- 
platzt ist. 
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Bhfmbi,  Rhemlmt.    Ist  bei  Aretaeus  unragelmässtgee  Eintreten  der 

Fieberantäl'e. 

Hheumn*  Ist  Rheumatismus  (■.  d.  Art.).  Ältere  Ärzte  nennen  auch 
ao  diu  Durchfall  and  den  Katarrh,  welcher  letztere  allerdinge  mit 
Rheuoietismui  in  naher  Beziehung  sieht, 

Rheumatalginv.  Ist  chronischer  rheumatischer  Schmerz,  ».Rhen» 
mitiinm. 

*  Rtieumatlsmn*,  Rheuma,  Myodtmia,  der  R  heu  mati  smu  s,  der 
MuskeJschmerz,  da«  Rheuma,  Gliederreissen,  die  Flusskrank- 
heit,  der  Fluss.  Man  unterscheidet  ohne  Nutzen  für  die  Klinik  den 
Rheumatismus  der  Mut  kein  und  den  der  fibrösen  Haute,  bester 
t»t  die  Bintheilung  in  Rheumatismus  der  &  usaern  und  Rheumatismus  der 
Innern  Theile,  in  wahren  und  falschen,  acuten  und  chronischen 
Rheumatismus  etc. 

I.  Rheumatismus  partium  emtemarum,  manifestu»,  Rhen  matismua  in 
Äussern  Theileu. 

1)  Rheumatumus  verus.  Er  entsteht  jedesmal  aus  unterdrückter  Haut« 
thätigkeit,  der  Rhrumatismus  spurius  dagegen  aus  mancherlei  andern  Ur- 
sachen. Kr  Ist  bald  acut,  bald  eh  ronisch ,  bald  mit,  bald  ohne  Fieber  und 
Entzündung  vorhanden.    Wir  statui ren  demnach 

A.  Rheumatismus  acutus,  calidu*.  Er  kann,  obgleich  er  acut  Ist,  mit 
oder  «hne  Fieber  stattfinden. 

a)  Rheumatismus  febrilis  simple*.  Der  einfache  fieberhafte  Rhem- 
m&tlsrous  hat  folgende  Symptome:  Er  kommt  epidemisch  und  sporadisch 
▼or,  zeigt  ein  deutlich  remittirendes ,  gegen  die  Nacht  exaeerbirendea, 
der  Febril  catarrhalis  analoges  Fieber,  wobei  Unruhe,  Schlaflosigkeit ,  an- 
fangs trüber,  dunner,  darauf  hochrother,  ein  ziegelfarbenes  Sediment  bil- 
dender, unter  Brennen  entleerter  Urin,  gro«*e  Neigung  zum  Schwitzen,  be- 
sonders in  der  Nacht,  und  harter,  frequenter  Pols  bemerkt  werden.  Fer- 
nere Zeichen  sind»  starker  Du/st,  wetasbelegte  Zunge.  Das  Fieber  lässt 
mit  seinen  Zufällen  nun  naoh,  wenigstens  in  den  mittlem  Fallen,  aber  es 
bleibt  ein  ziehender,  brennender,  juckender,  reiasender  Schmerz  in  den 
äussern  Thellen,  in  den  Muskeln  der  Glieder,  des  Rückens  etc.  zurück, 
der  des  Nachts  und  in  der  Bettwärme  zunimmt,  und  2 —  3  Tage  nach  dem 
Fieber  eine  heiss  anzufühlende,  harte,  glänzende,  röthlieh  schimmernde 
Geschwulst  des  schmerzenden  „Thells,  wenn  er  ein  oberflächlich  liegender 
ist,  bildet.  Dabei  erschwerte  Beweglichkeit,  zuweilen  Gefühl  rou  Kälte, 
Taubheit,  fast  immer  Schmerz  bei  Berührung  der  leidenden  Partie,  bei  all- 
gemeinerer Verbreitung  ist  der  Kranke  unfähig  die  geringste  Bewegung 
vorzunehmen;  denn  die  Schmerzen  sind  oft  so  heftig,  das*  hei  zarten  Sub- 
jecten  Krämpfe,  Delirien  entstehen.  Alle  äussere  Theile  des  Körpers  kön- 
nen von  Rheuma  entweder  gleichzeitig  (Rheumatismus  universalis)  oder  suc- 
cessive  und  einzeln  (Rheumatismus  localis,  tapicus)  ergriffen  werden,  nament- 
lich die  Kopfbedeckungen,  das  Gesicht,  die  Schultern,  der  Rais  urd  Nacken, 
die  Rippenmuskeln  (Pleurodyne  s.  Pleuritis  rleumatica ,  sjmria  der  Alten)» 
die  Muskeln  des  Rückens,  der  Lenden,  der  Hand,  der  Muse,  psoas,  dss 
Hüftgelenk,  Knie,  die  Füsse,  theile  und  bald  auf  einen  «tieecr  Theile  an- 
hakend beschränkt  (Rheumatismus  ptxus),  oder  von  einer  SteHe  zur  andern, 
oft  seit  Blitzesschnelle  wandernd  (Rheumatismus  \>agus ,  tagaus),  manchn>al 
von  Aussen  nsch  Innen  tretend  (Rficumatismus  retrooressus,  retropulsus,  ano- 
mal us ,  Metastasis  rheumatica),  worauf  die  leicht  in  Brand  oder  seltener  in 
böse,  jauchige  Eiterung,  am  häufigsten  in  Exsudation  coagulabler  Lymphe, 
in  Bildung  von  Conerementen ,  selbst  in  Hydropa  (Bercttds)  fiUrg»h«ndrn 
Entzündungen,  die  sogenannten  rheumatischen,  folgen,  und  welche  entweder 
in  Folge  einer  Vernachlässigung  der  örtlichen  Affuction,  einer  unpassenden 
Behandlung  mit  äusserliche»  nassen  Mitteln,  einer  Erkaltung  oder  heftigen 
Gemütsbewegung,  besonders  bei  schwachen  Subiecten,  diu  serösen  Mem- 
branen oder  das  Zellgewebe  treffen.   Im  erstem  Falle  folgen  daher  Ptturi- 
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fis,  Peripneumonie,  Pericarditis ,  Ophthalmia,  Otitis,  Diaphragmitis,  Peri- 
tonitis, Enteritis,  Metritis  u.  s.  f.;  im  zweiten  RutVt  Pseudo-Erysipelas  (s. 
Inflamm  atio  telae  cellulosae).  Die  Heilung  des  Rheuma  foJgt  bei 
sweckmässiger  Behandlung  in  7—14  Tagen  unter  örtlichen  oder  allgemeinen 
Schweinen  und  kritischem  Urine  mit  trübem,  ziegelmehlartigem  Bodensätze. 
Seltenere  Krisen  sind:  Durchfalle,  Hautausschläge,  Friesel,  Furunkeln, 
Salivation,  geschwürige  Bläschen,  Entartung  der  Epidermis,  welche  Zufalle 
oft  auch  nur  symptomatisch  auftreten.  Zuweilen  bleiben  Schwache,  Ge- 
schwulst ,  Steifigkeit,  Lähmung  im  leidenden  Theile  zurück,  oder  das  acute 
Rheuma  wird  chronisch,  besondere  bei  fehlerhafter,  zu  heftig  diapboretiacher 
Behandlung,  zuweilen  aber  auch  bei  der  zweckioässigsten  Cur.  Ursachen. 
Prädisposition  geben:  grosse  Reizbarkeit  der  Haut  und  des  Nervensystems, 
besonders  bei  jüngern  Subjccten;  daher  dieser  Zustand  gewissermassen  eine 
Diathesia  rheumatica  zn  nennen  ist.  Entfernte  Ursachen  sind:  plötzlicher 
Temperaturwechael,  jede  Jahreszeit,  wo  dieser  und  also  Erkaltung  leicht 
stattfindet,  daher  die  sogenannte  Constitutio  aeris  rheumatica  und  die  Ende- 
mien und  Epidemien  des  Rheumatismus  in  Gegenden  und  Jahreszeiten,  wo 
solcher  Witterungswechsel  herrscht.  Die  Diagnose  zwischen  Rheuma  und 
Gicht  ist  schon  anderswo  angegeben  (s,  Arthritis).  Die  nächste  Ursache 
ist  eine  der  Entzündung  nahe  kommende  Irritation  der  fibrösen  und  serösen 
Häute;  daher  der  Muskeln,  deren  Scheiden,  der  Sehnen,  Flechsen,  Gelenk- 
bänder, der  Knochenhaut,  ja  selbst  der  Nerrenscheiden ,  aber  auch  der  Ar- 
terien, zumal  der  innersten  Haut  derselben.  Daher  die  Erscheinungen  des 
Fiebers,  die  symptomatischen  Schweisse  etc.,  das  rheumatische  Fieber,  ent- 
standen durch  eine  rieäre  Übernahme  der  durch  Erkältung  gestörten,  ihnen 
aber  heterogenen  Function  der  äussern  Haut  von  Seiten  der  vorher  genann- 
ten Gebilde;  daher  endlich  die  Irritation  der  letztern  durch  die  vielleicht 
oft  mit  dem  Urin  als  ziegelfarbiges  Sediment  kritisch  abgehende  Materia 
perspirabilia  retenta.  Cur.  Daa  Allgemeinleiden  erfordert  innerlich  gelinde 
Antiphlogixtica.  Weichard  lobt  fy  Crem,  tartari  3fl»  Sat.  ammoaiac.  }j, 
Nitri  depvmt,.$ft.  M.  f.  p.  disp.  dos.  vj.  8.  Dreimal  täglich  ein  solches 
Pulver  mit  Zuckerwasscr.  Seile  gab  8almiak  mit  Nitrum  nnd  Tart.  emet. 
in  refr.  doai.  Sehr  wirksam  ist  Rr  Snl.  ammoniaci  dep.,  Succ.  liquir»  den. 
ana  3jj»  RiverÜ  c.  tueco  citri  3Ejj,  Aq.  flor.  sambuci  5vj,  Hob  snm- 

buci  5),  Tart.  emetici  gr.  j  -jj.  M.  8.  Stündlich  1  BssloffeT  voll  mit  Flie- 
derthee.  Auch  Spirit.  Minderen  mit  Salmiak  und  Fliederwasser  pasat  bei 
zarten  Subjecteo.  Hat  aich  nun  in  ein  paar  Tagen  das  Fieber  sehr  ge- 
mässigt, tobt  aber  der  örtliche  Schmers  noch  fort,  so  dient  Pulvis  Doweri. 
Ich  sah  in  solchen  Fällen  den  meisten  Nutzen  von  der  Jahn'scben  Mischung: 
Rr  Opii  puri  gr.  j,  Rad.  ipecac.  gr.  ft,  Nitri  depwr.  gr.  vj,  Tart.  vitriol.^ 
Sacchari  albi  ana  gr.  xjj.  M.  f.  p.  disp.  dos.  vj.  8.  Abends  um  9  oder  10  Uhr 
ein  Pulver;  auch  kann  man  noch  2  Gran  Kampher  zusetzen.  Bei  aehr  sen- 
siblen und  jungen  Leuten  ist  '/* — '/3  Gran  Opium  genug,  bei  kleinen  Kindern 
gebe  man  statt  dessen  Extr.  hyoseyami.  Auch  das  Lactucarium,  die  Tinct. 
aconiü  aether. ,  Kalomel  mit  Kampher  und  Sulpb.  auratutn  sind  bei  örtli- 
chem Schmerz  ohne  Fieber  dienlich.  Qr  Lactucarii  gr.  vj,  Spirit.  Minde- 
ren gj,  Decoct.  rad.  althaeae  ^vjj  ♦  Ftnt  antitnon.  Huxh.  3g.  M.  8.  Alls 
zwei  Stunden  1  Esslöflel  voll.  Stellt  sieh  wegen  grosser  Schmerzen  wieder 
Fieber  ein,  so  gebe  man  Extr.  aconiti  mit  Nitrom,  Tart  vitriolat,  ists 
massig,  mit  8almiak.  Sind  die  topiseben  Schmerzen  nur  noch  stumpf,  iat 
grosse  Empfänglichkeit  der  Nerven  für  Luftveränderungen  vorhanden,  so 
gebe  man  Extr.  aconiti  mit  Kampher,  Opium  und  Decoct.  chinae,  daa  Jahn- 
Dower'sche  Pulver  mit  Ouajak,  Kampher,  Sulphur  aurat,  Extr.  aconiti. 
Gegen  die  örtliche  Affection  dienen  als  Externa:  Einhüllen  in  Wschstaffet, 
Baumwolle,  Flanell,  Wolle,  in  Flanell  mit  Kampher  berieben,  in  Kräuter- 
säckeben,  mit  Spec  reaolv.  extern.  Ph«  Boruss.  und  Weizenkleie  gefüllt, 
pudern  mit  Kalk  nach  Gtroe,  Acu-  und  Elektropunctur,  Bedecken  mit 
Empl.  hyoseyami.  Alle  nasse  und  kalte  Umschläge,  Bäder,  Bähungen  etc. 
sind  wegen  Gefahr  einer  Metastase  streng  zu  vermeiden.   Ists  ein  Rheuma- 
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tisraus  vagus,  to  lege- nun,  um  ihn  zu  fixiren  und  ein«  Metastase  zu  ver- 
hüten, auf  die  afncirte  Stella  ein  Veticatorium  (doch  nur,  wenn  der  Schmers 
nicht  mehr  bedeutend  ist.  Afosl).  Bei  anrück bleibender  Schwäche,  Schwere, 
Taubheit,  Unbeweglichkeit  und  Geschwulst  des  leidenden  Tbeils  dienen  in- 
nerlich Rr  Cort.  chinae  3V>  Antim.  crudi  3jjj,  Magnes.  earbon.  3j»  Elaeo- 
sacch.  cnlmwijft.  M.  f.p.S.  Viermal  täglich  1— 2  Thcelöffel  roll,  desgleichen 
Sulph  auratum  mit  Extr.  aconiti,  Guajak,  später  China  mit  Amaria  und 
Eitz,  vitrioli  Blynsichti;  zur  Nachcur  China  mit  Quassia,  mit  Mineralsäu- 
ren;  gegen  die  nachbleibende  Lähmung  Acupunctür,  Blektricil&t.  In  diäte- 
tischer Hinsicht  paaseni  warme,  doch  nicht  zu  beiaae  Stubenluft,  leichte 
Bedeckung,  statt  der  Federbetten  Matrazzen,  während  dea  Fiebers  in  des 
ersten  Tagen  reizlose,  wässerige  Diät,  viel  Trinken  von  warmem  Flieder- 
thee,  Z«ir  NacbcUr  stärkende,  nährende  Kost,  als  Geiränk  Spec.  lignorum 
mit  Rad.  catami  aromatici.  Horn  glebt  bei  acutem  Rheuma  Brechmittel 
(doch  bedarf  es  solcher  heftigen  Erschütterungen,  die  nur  quälend  sind, 
nicht.  Most).  Srnddin  unterscheidet,  dem  angenommenen  Gebrauch  zuwi- 
der ,  acuten  Rheumatismus  und  rheumatisches  Fieber.  Letzteres  soll  durch 
einen  entzündlich  gereizten  Zustand  der  Innern  Haut  der  Arterien  entstehen 
und  aich  durch  das  oben  beschriebene  Allgemeinleiden  ohne  örtliche  Aftection, 
die  erat  apät  hinzutrete  und  ala  kritisch  zu  betrachten  sey,  zu  erkennen 
geben.  Die  profusen  Scbweisae  aollen  hier  selbst  zur  Febris  hectica  Veran- 
lassung geben.  Bei  acutem  Rheumatismus  soll  dagegen  die  örtliche  Affection 
dem  Fieber  vorangehen  und  letzteres  nur  eine  Febria  irritatoria  »yroptouoa- 
tica  (▼)  seyn.  Ob  dieaer  Unterschied  sich  auf  treue  Beobachtungen  stütze, 
bedarf  aber  noch  des  Beweiees.  Warum  machten  denn  nicht  schon  andere 
Autoren  dieser  Unterschied?  Ich  selbst  habe  keine  Veranlassung  gehabt, 
trotz  lSjahrlger  Praxis  io  echt  rheumatischen  Gegenden,  ihn  zu  statu! ren 
(ToW).  [Auch  ich  fand  diesen  Unterschied  nicht.  "  In  der  Regel  ist  die 
örtliche  Affection  mit  dem  Fieber  gleichzeitig  da,  oft  ist  sie  aber  anfangs 
nur  gering,  und  wird  daher  leicht  übersehen  Most].  Bei  Metastasen  dea 
Rheuma  auf  seröse  Häute,  wo  nach  dem  plötzlichen  Verschwinden  der  aus- 
seriieben  Affection  heftige  entzündliche  und  nervöse  Zufälle  auftreten  (a.  In- 
flaunuatio  pulmonum  et  pleurae,  cordis,  pericardii,  intesti- 
norum,  uteri,  peritonaei,  diaphragraatia  etc.),  sind  zuerst  reichli- 
che allgemeine  und  örtliche  Blutentziehungen,  unter  letztern  besonders  das 
Schröpfen,  notbwendig;  nächitdem  bei  vollem,  hartem  Pulse  Nitrum  mit 
Moschus  (Jahn),  reichliche  Gaben  Kalomel  mit  Digitalis  (Sundelin);  ferner 
auf  die  ergriffenen  Thcile  ein  grosses  Vesicatorium ,  Senfteige,  Pustelsalbe 
an  und  in  die  Waden,  Einreiben  von  Mercurialsalbc  zur  Beförderung  der 
stets  wohlthatigen  Salimtion,  später  Kalomel  mit  Kampber,  Sulph.  au  rat  um, 
Sal  cornu  ctrvi  volat.,  nach  Brown  mit  Rum  oder  Branntwein.  (Man  achte 
auf  die  Zufälle  und  wenn  diese  nicht  sehr  heftig  sind,  so  stürme  man  nicht 
sogleich  mit  heroischen  Mitteln  darauf  los.  Ein  Ade*  las*  und  ein  Vesicato- 
rium, sowie  ein  paar  Dören  Kalomel  mit  Digitalis  vermögen  oft  schon  sehr 
viel.  Leid«r  ist  es  wahr,  dass  es  bei  manchen  Ärzten  heissrn  muss:  dsa 
Mittel  ist  schlimmer,  als  die  Krankheit.  Mösl).  Bei  einer  iMetasta«e  auie 
Ze'lgefvebc  ist  bei  richtiger  Cur  (s.  Inflammatio  telae  cellulosae 
subcutane  sc)  weniger  Gefahr.  Wirft  sich  der  Krankheitsstoff  auf  irgend 
ein  Gelenk,  macht  er  hier  heftige  Schmerzen,  Exsudationen,  dann  Blutest- 
Ziehungen  und  hinterher  Bedecken  des  Gelenks  mit  Empl.  mercuriale.  Zu- 
w  ilen  sind  hier  aber  die  Blutausleerungen  nicht  nöthig  und  man  kommt  mit 
Mercurialien ,  innerlich  und  äosserlich,  allein  aus. 

6)  Rheumatismus  inflammatoriu» ,  hypertthenicus  t  Fclris  rheumatiea 
iuflmnmaroria ,  Synocha  rheumatiea.  Die  Symptome  des  entzündlich- 
fieberhaften  Rheumatismus  sind:  starke,  anhaltende  Hitze  mit  leicht  aich 
h:.n?.nge<ellt!iirirn  pnonaonhcben  Zufällen,  zumal  wenn  die  Brustmuskeln  er- 
griffen sind,  voller,  grosser,  frequenter,  nicht  eigentlich  geschwinder,  at>er 
harter  Puls,  hochrother  Harn,  Leibesverstopfung;  der  örtliche  Schmers  ist 
weit  heftiger,  ausgebreiteter  und  mehr  klopfend,  als  bei  «;  liegt  der  lei- 


Digitized  by  Google 


RHEUMATISMUS  741 


dende  Theil  flach,  so  Ist  die  Rothe  mehr  dunkel,  die  < 
es  ist  eine  wahre  Myositis,  in  der  Tiefe  wol  loitis,  TonWa  (a.  Inflam- 
matio  nuicolorun,  tuoicarum),  daher  auch  die  Benennung  Rheuma- 
tismus phlcymoytosus ,  weil  hier  Muskeln,  Sehnen,  Flechsen,  selbst  die  Ge- 
lenkbänder und  andere  fibröse  Gebilde  in  Fulge  unterdrückter  Hautthätig- 
keit  entzündet  tind.  Die  Ausgänge*«»  örtlichen  Leidens  sind  daher  auch 
dieselben  der  Entzündung:  bei  guter  Behandlung  Zertheilung;  sonst  oder  un- 
ter ungünstigen  Umständen  Eiterung,  Abscesse,  die  leicht  an  schlimmen  Fisteln 
werden;  ferner  Brand,  wassersüchtige  Anschwellung,  lymphatische,  Serum 
und  codgulable  Lymphe  enthaltende  Geschwülste  im  Knie,  im  Hüftgelenk, 
in  den  Weichen,  schwer  eiternde  Furunkeln  an  den  vorzüglich  leidenden 
Thailen;  auch  geht  dieser  entzündliche  Rheumatismus  leicht  in  den  chroni- 
schen über.  Eine  glückliche  Entscheidung  des  Allgemeinleidens  und  damit 
der  LocalalTection  ist  zu  hoffen,  wenn  sich  gegen  den  7ten  Tag  die  bekann- 
ten Krisen:  anhaltende  allgemeine  8ch weisse,  dicker  Urin  mit  Sediroentum 
kteritium,  mitunter  nach  Nasenbluten  einstellen.  Zuweilen  wird  das  Fieber 
auch  eine  Nervosa.  Ursachen.  Prädisposition  geben:  jugendliches  Alter, 
robuste  Constitution.  Gelegentliche  Ursachen  siadt  entzündliche  YVitterungs- 
constitution,  hohe  Kältegrade,  trockoer  Himmel,  Nord-  und  Ostwind,  starke 
Erkaltung  des  Körpers.  Cor.  Ist  die  antiphlogistische;  zuerst  Aderlässen, 
doch  schwäche  man  nicht  zu  stark,  und  wiederhole  es  nicht  ohne  Notb,  um 
nicht  die  Krisen  zu  stören  oder  Status  nervosus  herbeizuführen;  innerlich 
Nitrum  mit  Tart.  vitriolat.  in  Decoct.  rad.  althaeae.  Van  Swieten  gab 
binnen  24  8tonden  Jft  —  j,  Brocklesby  selbst  3*  Nilrum  in  Haferschleim, 
Berends  5jj  auf  ein  Quart  Gerstenwas 


mit  5)  Oxyra.  simpl.  und  gr.  j 
Tart.  emeticus.  Ist  das  Fieber  gelinder,  so  reicht  Pot.  Riverii  c.  sueco 
citri  parata  aus.  Zur  Verhütung  von  ExKudatioaen  dient  Kalumel.  Hamil- 
ton giebt  nach  vorangegangeneu  Blutaualeerungen  alle  6  Stunden  5  Gran 
Kalomel  und  1  Gran  Opium,  besonders  w  enn  bei  kieinerm  Pulse  die  Schmer- 
erlich sind  und  die  Haut  trocken  und 


zen  unveränderlich  sind  und  die  Haut  trocken  und  brennend  Ist,  auch  der 
Urin  noch  hoebroth  und  feurig  aussieht.  Jahn  lobt  unter  diesen  Umständen 
Kalomel  mit  Sulph.  aurat.  und  Kampher,  darneben  aber  Tisanen  von  Rad. 
graminis,  bardanae  mit  Nitrum  und  Salmiak.  Haben  sich  binnen  den  erste« 
5  —  5  Tagen  das  Fieber  und  die  Entzündung  bedeutend  gemässigt,  so  rei- 
chen Salmiak  mit  Aq.  flor.  sambuci  und  Spirit.  Minderen  aus.  Hat  der 
Urin  schon  den  rötiilicben  Bodensatz ,  so  rathen  Jahn  und  Weickard  Nitrum 
mit  Squilla  an.  Gegen  das  örtliche  Leiden  dienen  bei  starker  Entzündung 
Blutegel,  besonders  bei  bochrother  und  bedeutend  gespannter  Geschwulst, 
recht  nahe  an  den  leidenden  Theil  gesetzt,  ferner  Schröpfen,  dann  Dampf- 
bäder, warme  Fomeotattonen  voo  Herb,  hyoseyami,  Spec.  emollientes,  mit 
Flanell  warm  übergeschlagen,  der  aber  gut  ausgedrückt  werden  muss,  da- 
mit der  Theil  nicht  nass,  nur  feucht  wird;  später  Einreibungen  von  Un- 
guent.  mercurial.  einer,  im  Umfange  des  leidenden  Theil*  und  Einhüllen  in 
trocknen  Flanell. 

c)  Rheumatismus  bilio*u§,  gastricus ,  Frort*  rheumatien  bUiota,  ga- 
st rica.  Das  gallig  •  rheumatische  Fieber  oder  der  gastrisch-fieberhafte  Rheu- 
matismus ist  seiner  Natur  nach  ein  der  Entzündung  nahe  kommender  gereizter 
Znstand,  der  aber  nicht  ans  unterdrückter  Thätigkeit  der  äussern  Haut, 
sondern  entweder  aua  Resorption  scharfer,  galliger  Stoffe  auf  daa  leidende 
Organ,  oder  aus  Reizung  der  Nerven  mittels  jener  Stoffe  und  durch  coo- 
aensueJIe  Fortpflanzung  dieser  Nerveureizuog  auf  die  serösen  und  fibrösen 
Membranen,  hervorgegangen  ist,  wozu  die  gallige  Krankbeiteconstitution 
besonders  Anlass  giebt.  Symptome  sind:  die  des  einfachen  remittirenden 
Fiebers;  nach  Berends  nicht  selten  eine  Tertiana  intermiltens ,  Tritaeophym 
mit  Zeichen  von  galligen  und  gastrischen  Unreinigkeiten ,  nach  Salle  beson- 
ders auch  voller,  weicher,  teigiger  Unterleib,  klopfender  Kopfschmerz,  die 
Exacerbation  und  Remission  der  Schmerzen  stehen  mit  denen  des  Fiebers  im 
geraden  Verbaltnisse,  die  Krise  erfolgt  häufig  durch  Erbrechen  und  Durch- 
fall, bei  schwachen  Kranken  und  bei  übermässig  angewandten 
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lüter  mitten»  tertiana  kann  man  a)t  Heil  bestreben  dei  Natur  betrachten 
(Tuff).  Cor.  Zoerat  ein  Vomitiv,  hinterher  gelinde  Laxanxen;  öfters  rei- 
chen letztere  allein  aus.  Ist  die  Saburra  noch  nicht  beweglich,  so  gebe 
man  vorher  Salmiak  mit  Pot.  Riverii  und  Tart.  emetic  in  refr.  dosi,  dann 
ein  Vomitiv,  was  aoeh  wiederholt  werden  kann.  Nach  hinlänglicher  Reini- 
gung der  ersten  Wege  ist  die  fernere  Behandlung  dieselbe,  wie  beim  ein- 
fachen rheumatischen  Fieber. 

rf)  Rheumatismus  nervosus ,  Febril  rheumatien  nervosa,  der  nervös- 
fieberhafte  Rheumatismus.  Symptome  sind:  die  der  Febris  ner- 
vosa, aeoropathica,  erethistica  und  torpide:  kleiner,  schneller  Pole,  Zittern, 
Ohnmächten,  Krämpfe,  Angst,  kalte  Schweisse,  wenig  veränderter  Harn. 
Das  Übel  tritt  aof  sowol  als  primäres,  wie  als  second&res  Leiden;  letzte- 
res häufig  in  Folge  schwächender  Behandlung  bei  Rheumatismus  inflammato- 
ri us.  Die  örtlichen  Schmerzen  sind  dabei  sehr  heftig,  aber  mehr  blitzschnell 
schiessend,  bald  fix,  bald  vage  (letzteres  am  häufigsten),  dabei  Gefühl  von 
Mattigkeit  und  Schlaffheit  der  Glieder,  und  nie  starke  Geschwulst  oder 
Rothe.  Schon  in  den  ersten  Tagen  der  Krankheit  stellen  sich  copiöse 
Schweisse  ein,  doch  ohne  Erleichterung;  das  Übel  zieht  sich  stets  sehr  in 
die  Läoge  oad  dauert  in  günstigen  Fällen  doch  14  Tage  bis  5  Wochen. 
Als  Krisen  sind  zu  bemerken:  kleine  Hautaasschläge,  mit  eiterartiger  Ma- 
terie angefüllte  Blasen,  am  häufigsten  Friesel  (Toft),  noch  wol  Speicbel- 
fluss.  Nach  Berends  geht  die  Krankheit  oft  in  Febris  lenta  nervosa  und 
später  in  Febris  hectica  Aber.  Leicht  entstehen  in  Folge  von  Erkältung, 
Schrecken.  Äreer.  Metastasen,  besonders  bedeutende  Gehirnaffection  mit 
starken  Delirien,  selbst  Encephalitis  vera,  Peripneumome,  K uteri tis,  Dysurie, 
Ischorie,  Convulsionen ,  Schluchzen,  Tetanus,  tödtlicne  Lungenlähmung, 
Apoplexie/  Als  Nacbkrankheit  bleibt  Rheumatismus  chronicus,  selbst  Para- 
lysis  leicht  zurück.  Ursachen  sind:  nerväse,  sensible  Körperconstitation, 
zarter  Körper,  zu  schwächendes  Verfahren  bei  entzündlichem  Rheumatismus, 
herrschender  nervöser  Krankheitsgenius.  Das  Wesentliche  ist  ohnstreitig  ein 
gereizter,  erethistischer  Zustand  in  den  Nervenscheiden  und  dadurch  im 


Nervenmark  (Rheumatismus  neural gicus ,  Neuralgin  acuta  To«)  als  Folge 
vikärer  Übernahme  der  gestörten  Hantthätigkeit  von  Seiten  der  Nerven- 
scheiden, oft  vielleicht  selbst  ein  entzündlicher  Zustand  der  letztern  (s.  ln- 


flammatio  nervorum).  Cur.  Das  Allgemeinleiden  erheischt  die  Cur 
der  Febris  nervosa  (s.  d.  Art.);  so  Anfange  sind  Brechmittel  sehr  nützlich, 
näcbstdem  Kampher,  selbst  10  1  Loth  innerhalb  24  Stunden  (Hufeland), 
nach  Richter  in  kleinen  Dosen.  Ferner  Valeriana,  Serpentaria,  Spirit.  Min- 
deren mit  Rheinwein  bereitet,  sor  Linderung  der  Schmerzen  Sal  volat.  o> 
c,  Liq.  c  c.  succin. ,  Moschus.  Später  bei  chronischem  Verlauf  dienen 
Tinct.  guajaci  ammoniata  in  Decoct.  rad.  althaeae,  bei  heftigen  Gliedschmer- 


neu  das  Jahn-Dower'sche  Pulver,  Aether  aceticus  ( Oesgranges) ,  Laudanum 
liquidum  8yd.  mit  Liq.  c  c.  succ.  und  Naphtha  vitrioli.  Zeigt  sich  später 
Blennorrhoe  des  Magens  und  der  Gedärme ,  dann  Kalomet  und  später  Chi  - 
ninum,  Decoct.  chinae,  Tinct.  chiaae  Huxbami,  Amara  zur  Stärkung,  be- 
sonders wenn  das  Fieber  eine  Intermittens  wird.  Der  leidende  Theil  musa 
in  Flanell  oder  Wachstafiet  gewickelt  werden,  um  die  so  leicht  folgenden 
Metastasen  zu  verhüten,  auch  Einreibungen  von  Linim.  volat.  campt»,  mit 
Ol.  hyoseyami  und  Laudanum  sind  gut;  nasse  Umschläge  und  Bäder  scha- 
den. Die  Diät  musa  im  Allgemeinen  reizend  and  stärkend  seyn:  Wein- 
molken, Wein,  Bouillon,  warmes,  doch  nicht  heisses  Verhalten,  Vermei- 
dung jeder  Erkältung;  zur  Nachcur  China,  Stahlbäder,  Seebäder.  Bei 
Metastasen  richtet  sich  die  Cur  nach  Verschiedenheit  der  Zufalle  (a.  oben 
6)  ;  frühe  Brechmittel  sind  hier  zuweilen  indicirt ,  desgleichen  dient  Reiben 
and  Bürsten  der  afrkirt  gewesenen  äussern  Theile.  Zeigen  sich  sehr  stin- 
kende saure  Schweisse  und  Friesel  mit  dickem,  eiterartigen  Bodensatz  bü- 
Urin,  so  ist  dies  eine  günstige  Krise;  wann  sie  nicht  eintritt,  droht 
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e)  Rheumntismm  putrbtus,  Febril  rhemmatiea  putrid«,     flu  neuat  roao 

die  Complication  de*  einfachea  rheumatischen  Heber»  mit  den  Zeichen  dar 
Febria  putride,  wobei  auch  die  örtlich  afficlrte  Stelle  leicht  brandig  wird» 
wo  aUo  ein  Blutzersetzungsfieber  ta  der  Affection  dar  fibrösen  und  eerösen 
Hinte  hinantritt.  Gelegenheitsursacuen  sind:  zn  dreister  Gebrauch  der  aus- 
leerenden Mittel  im  gastrisch -rheumatischen  Fieber,  All<-a,  was  Fehris  pu- 
tride begünstigt  (a.  d.  Art.).  Cur.  Anfang«  Vemitiv,  hinterher  Anti- 
acpticat  Acetem  camphoratum,  Angelica,  die  Mixtarn  alexipherihace ,  be- 
stehend aus:  Rr  Spirit.  Minderen,  Fun*  »Abi  gallici  ana  Jiv,  Tinei.  Unte- 
rtan, comjws.  ?j.  M.  S.  Alle  2  Stunden  1  EislöfTel  voll,  oder  die  Ks«en- 
tia  alexipharuidca,  welche  aus  Tin  ct.  angelicae,  Valeriana«,  Kpirit.  caiapho- 
rat. ,  Liq.  c.  c.  aucc.  ana  3j*  ^inl  gallici  Jrj  besteht  und  ebenfalls  esslöf- 
felweiae  genommen  wird.  Nach  Slorc*  erst  Brechmittel,  allenfalls  nach 
▼orangeschickten  Resolventien,  nächst  dem  Infus,  caiami;  beim  Eintritt  eine« 
remittirenden  Typoa  Decoct.  chinae  mit  Infus,  rnd.  valerian.  und  red.  ca- 
lami,  bei  dreitäglichem  Typoa  und  sogleich  stationärer  Intermittena  ganz  be- 
sonders China  und  Chinin.  Nach  Sydenham  und  8.  Q.  von  Koj/el^  hebt  hier 
die  China  zwar  das  Fieber,  aber  nicht  den  Rheumatismua ,  was  Betend» 
darauf  schiebt,  dass  man  die  Verbindung  der  China  mit  fluchtigen  Reizmit- 
teln versäumt,  Jahn  giebt  zuerst  ein  Vomitiv,  dann  Crem,  tartari  mit  Tart. 
emetic.  ,  spater  Chine  mit  Kampher  und  Kalomel. 

f)  Rheumatismus  npijretieus ,  no»  fehrüt»  revens.  Der  frische  und 
fieberlose  Rheumatismus  äussert  sich  bloa  durch  das  nicht  zu  heftige  Lo- 
ca! leiden  in  äussern  muscuJöseu  Thailen,  zuweilen  auch  allein  in  der  Haut, 
am  häufigUen  in  den  Gesichtsmuskeln,  am  Halse  und  an  den  Gliedern;  zu- 
weilen zuerst  an  irgend  einer  Stelle  dea  Unterleibes,  wo  sich  dann  der 
Schmerz,  den  Samenstrang  entlang,  zum  Teatikel  erstreckt  und  dieser  an- 
schwillt. Die  Röthe,  Hitze  und  Geschwulst  im  örtlichen  Rheumatismus  ist 
oft  Btr  unbedeutend;  oft  fehlen  diese  Zeichen  gänzlich,  und  nur  eine  grosse 
Empfindlichkeit,  oft  selbst  widernatürliche  Kälte  dea  Theils  lätst  auf  das 
Leiden  »chliessen.  Die  Ursachen  sind  dieselben,  wie  bei  fieberhaftem 
Rheumatismus,  nur  nicht  so  bedeutend,  daher  hier  auch  kein  wesentlicher, 
nur  ein  gradueller  Unterschied  stattfindet.  Cur.  Innerlich  Diaphoretice t 
Fliederthee,  Spiritus  Minderer!,  des  Abends  Pulv.  Doweri,  etwas  Kampbor 
und  Solph.  aurat. ,  kleine  Dosen  Tart.  emetic«  mit  Kxtr.  dulcamar.  und  Aq. 
fflor.  sauibuci,  Liq  entartet.  Ellen,  bestehend  aus  Liq.  c.  c.  aucc.  und  Liq. 
anodytf.  zn  gleichen  Theilea  u.  a.  f.  Wird  das  Übel  chronischer,  dann 
Aconit,  Guajak,  Tinct.  guajaci  volatilie,  Spec.  Ugaorum.  Die  örtliche  Be- 
handlung erheischt  vor  allem  Blascopflaster  bis  zum  Blasenzuge,  unmittelbar 
Bttf  den  leidenden  Theil  oder  nahe  an  denselben  gelegt  und ,  um  ihre  Wir- 
kuug  zu  erhöhen,  mit  Zusatz  von  Kampher  (ÄicAfer,  Toit).  Fühlt  sich  der  A 
Theil  sehr  heisa  und  empfindlich  an,  ao  lege  man  das  Vesicatorium  etwaa 
entfernt  von  demselben.  (Ehe  man  den  Kranken  mit  Blasenpflastern  quält, 
versuche  man  stet«  die  schmerzlosere  und  dennoch  so  wirksame  Acu  -  und 
Elektropunctur,  sowie  die  Anwendung  dea  MineralmagneU;  a.  Acu  pun- 
ctum und  Magnetiamua  miner alia  Mos*.).  Ausserdem  Warmhalten 
dea  Theils,  Einwickeln  in  Flanell,  Taffet,  in  Kräuterkissen  von  Spec.  re- 
solvent, mit  Kampher,  Baumwolle,  Schafwolle,  Räucherungen  mit  Bernstein, 
Reiben  und  Bärsten  des  Theils,  des  ganzen  Gliedes  etc.  Zur  Verhütung 
von  Rückfällen  muss  der  Kranke  noch  längere  Zeit  Gcsuodheitst&ffet  auf 
dem  leidenden  Tbeile,  und  auf  dem  blossen  Leibe  seidene  oder  wollene  Hem- 
den tragen  und  Alles,  was  den  neuen  Rheumatismus  begünstigt,  besondere 
Erkältung,  Zugluft,  feuchte  Wohnungen  etc.  meiden,  auch  sein  Hautsystem 
durch  Bäder  stärken  und  abhärten)  vorzüglich  durch  8oot~,  Sah-,  Stahl- 
Uno  Seebäder. 

B.  Rheumatismus  chroiricus  f  ittveterRtw  t  httbifualie ,  frujidus  t  Rhen- 
uutlalffia,  Artfirodynia  Cullen,  der  chronische,  inveterirte,  habi- 
tuelle Rheumatismua,  das  langwierige  G  liederreistea.  Wir 
unterscheiden  hier  / 
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a)   Rheumatismus  chronicus  primarius.     Öymptome.     Er  herrscht 
epidemisch  ond  sporadisch,  ist  weder  ansteckend,  noch  erblich,  zeigt  kein 
primäres  Fieber,  wol  aber  mitunter  bei  grosser  Schmerzhaftigkeit  und  län- 
gerer Dauer  ein  secundäres,  das  zuweilen  zur  Lenta  wird.    In  der  Regel 
ist  keine  Geschwulst,  Rothe  oder  Hitze,  mehr  Kälte  des  leidenden  Theils 
und  erschwerte  Beweglichkeit  desselben  zugegen.    Meist  ists  Rheumatismus 
fixus,  selten  ein  Rheumatismus  vagus;  oft  ist  der  Schmerz  nur  gelind  und 
dann  anhaltend,  oft  aber  auch  sb  heftig,  'dass  keine  Berührung  ertragen 
wird»  dass  selbst  Convulsionen  entstehen.    Im  letztein  Fall  ist  er  stets  re- 
mittirend,   selbst   intermittirend,    meist  plötzlich  und  schnell  entstehend; 
Kälte  vermehrt,  Wärme  vermindert  ihn;  er  befällt  alle  bei  Rheumatismus 
febrilis  oben  genannten  Theile,  selbst  die  Zähne  (e.  Odontalgia  rheu~ 
matica),  aber  nie  den  ganzen  Körper  zugleich.    Daher  sind  besondere 
Speeles   desselben    Cephalaen   rheumatica,    Caput   obstipum  rheumaticum, 
Ischias,  Lumbago  rheumatica  etc.    Die  Dauer  des  Übels  sind  selten  Tage, 
meist  Monate,  selbst  Jahre,  daher  ists  sehr  chronisch,  oft  von  Gicht  schwer 
zu  unterscheiden,  oft  selbst  damit  complicirt  (s.  Arthritis  rheumatica); 
auch  entscheidet  es  sich  selten,  wie  das  acute  Rheuma,  durch  deutliche 
Krisen^  doch  erlischt  manchmal  der  Rest  des  Übels  durch  Bildung  von  Fu- 
runkeln {Richter ,  Toti).      Mangel    an  Bewegung,    allgemeine  Schwäche, 
Schlaflosigkeit,  selbst  Febris  leuta  sind  nicht  selten  die  Folgen  dieses  chro- 
nischen und  quälenden  Leidens,  auch  bleiben  in  günstige«  Fällen  erhöhte 
oder  verminderte  Empfindlichkeit,  Taubheit  in  den  afficirt  gewesenen  Thai- 
len, Steifigkeit,  Starrheit  der  Sehnen,  Bänder,  daher  der  Hand-,  Fuss-  und 
Kniegelenke,  des  Rückens,  Nackens,  knotige  Auftreibung  und  Mürbheit  der 
Knochen,  FleischgeschwüUte,  oft  sehr  grosse  Lymphgeschwülste,  die  schwer 
zu  heilen  sind  und  eine  recht  dicke  Gallerte  enthalten,  zurück,  zuweilen 
folgen  auch  Lahmungen,  Drüsenanschwellungen,  Krankheiten  der  Schleim- 
beutel, Gelenkwassersucht,  Eiterung,  Fisteln  und  Caries,  besonders  bei 
chronischem,  tiefaitzendem  Rheuma.    Ursachen.    Die  rheumatische  Kache- 
xie oder  Dyskrasie,  d.  i.  eine  abnorme  Säftekrasis  eigener  Art,  die  nur  zu- 
weilen mit  der  Cachexia  scorbutlca,  scrophulosa,  rhachitica,  syphilitica,  ar- 
thritica,  mercurialis  zusammenfällt,  häufiger  aber  von  krankhaft  erhöhter 
Venosität,  daher  von  Infarcten,  anomalen  Hämorrhoiden,  von  Atonie  und 
Laxität  des  Ljmphyefässsysteins,  bei  lymphatischen,  schwammigen  Constitu- 
tionen, von  Schärfe  und  abnormer  Reizbarkeit  der  Säfte  im  Allgemeinen 
herrührt.    Die  nächste  Ursache  der  Krankheit  ist  demnach  Reflex  der  rheu- 
matischen Dyikrasie,  nicht,  wie  beim  acuten  Rheuma,  gestörte  Hautthätig- 
keit    (Ob  es  wirklich  eine  rheumatische  Kachexie  oder  Dyskrasie  giebt, 
mtiss  noch  bewiesen  werden.    Mit  demselben  Rechte  könnten  wir  eine  spas- 
modische  Dyskrasie  statuiren,  wovon  sich  aber  bis  jetzt  die  Arzte  nichts 
träumen  lassen.  Most).    Cur.    Die  methodische  Cur  besteht  in  Berücksich- 
tigung der  die  rheumatische  Dyskrasie  bedingenden  Causalmomente ;  daher 
bei  atra  Bilis  Resolventia:  auflösende  Extracte,  frisch  ausgepreiste  Kräuter- 
säfte, viel  Bewegung  im  Freien,  reizlose  Nahrung;  Karlsbad,  Ems,  Marien- 
bad; bei  Atonie  und  Laxität  des  Lymphsystems  Alkalien,  Antimonialien, 
Mercur,  Iodine,  warme  See-,  Sool-  und  Salzbäder,  scharfreizende  Mittel: 
Kalmus,  Goajak,  Cort  ulmi,  mezerei,  bei  Schärfe  und  abnormer  Reizbar- 
keit der  Säfte  Abaorbeotia.  Milch-  and  Molkencur,  frische  Kräutersäfte, 
Spec.  lignorum,  Decoct.  Zittmanni.    Gross  ist  die  Zahl  der  empirischen 
Mittel  gegen  das  Übet    Zu  den  Internis  zählen  wir  a)  Gummi  gmajaci, 
nach  Bcremls  besonders  bei  gastrischem  Zustande,  z.  B.  3jj  mit  gft  Crem, 
tartari  in  8  Theile  getheilt,  und  täglich  2  —  3  Theile  zu  nehmen;  auch  ver- 
bindet man  es  mit  Kenn.  mineraL,  mit  Sulphur  auratum,  und  giebt  soviel, 
dass  täglich  ein  paar  breiige  Stuhlgänge  folgen.    Vorher  sind  Brechmittel 
und  Resolventia  oft  nöthig  (Jahn).    Bei  vorhandener  Galle  sind  die  Monro'- 
sehen  Pillen  nützlich:        Oumm.  guajaci  )iv,  Sapon.  venet,  §ft,  Balsam, 
peruv,  ov  s.    M.  f.  pil.  pond.  gr.  jj.    8.    Täglich  2-3uial  10—15  Stück. 
Auch  kann  man  diesen  Pillen  Kxtr.  trifolii ,  gentianae  zusetzen.   Eine  Mi 
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schling,  aus:       Tkict.  ffuajaci  volat.,  *—  acomti  acihcr.  ana  g&,  Lty.  c.  c. 
svcc,  —  anodtjnx  ana  3jj.    M.  S.    Dreimal  täglich  SO  —  40  Tropfen  in  Ha- 
ferschleim, und  in  hartnäckigen  Fällen      Oumm.  guajaci  §j,  Sopon.  aupan. 
Sft,  Merc.  duto.,  Sulph.  aurati,  Camphorae,  Pulv.  rad.  senegae  ana  3j.  M. 
f.  pil.  pond.  gr.  jj.  S.  Dreimal  taglich  10 — 15  Stück,  darneben  ein  Decoct 
tou  Ligaum  guajaci,  Stipit  dulcamarae,  Rad.  graminis  und  Sem.  foeniculi 
sind  auch  sehr  wirksam.    Auch  kann  man  das  Gummi  guajaci  in  Emulsion 
mit  Aq.  flor.  sambuci,  Aq.  hyssopi  and  Vitell.  ovi  geben,    ß)  Alkalien. 
Sie  nützen  besonders  bei  zäher,  ichleimiger  Beschaffenheit  der  Säfte,  bei 
Säure  in  den  ersten  Wegen.    Hierher  gehören  Aq.  calci s  fff£ — j,  täglich 
genommen  mit  Kalbfleischbrühe  und  jeden  Morgen  irisch  bereitet,  Seife  mit 
Khenm  und  Aloe,  z.  B. :       Snpon.  medicaii  3ijj»  Tart,  emeiiei  gr.  vjjj, 
Falv.  rad»,  rhei  3j»  Extr.  aloes  aquo**  3fv«    M.  f.  pil.  gr.  jj.    8.  Täglich 
dreimal  6  —  10  8tück,  so  dass  nur  ein  paar  breiige  Stühle,  keine  Diarrhöe 
folgen,    y)  Mercurialien,  als  an)  Sublimat    Kr  ist  in  neuerer  Zeit  ge- 
gen chronischen  Rheumatismus   sehr  empfohlen  worden;  z.  B.  eine  Soln- 
lution  von  2 —  3  Granen  in  6  Unsen  destillirtem  Wasser,  wovon  Morgens 
ond  Abends  Vi  —  1  Essldffel  voll  in  Haferschleim  genommen  wird;  dameben 
täglich  ein  warmes  Bad,  und  innerlich  ein  Decoct.  radic.  sarsapariliae,  bar- 
danac,  caric  arenar.,  und  Einreibungen  von  Ungnent  neapolltan.  in  den 
leidenden  Theil.    Jahn  giebt  den  Sublimat  mit  China,  Amaris  und  Opium. 
Nach  Sumlelin  ist  der  Sublimat  bei  Rheumatismus  des  Kopfes,  des  Pericra- 
niums  und  der  Dura  mater  indicirt.    bh)  Kalomel,  besonders  In  Verbindung 
mit  8ulphur.  anrät,  Kermes  mineral.,  Extr.  aconiti,  Dulcaroara,  Gnajak, 
^enn    schleimiger    Zustand    im    Lympbgefässsy  stein    zugegen    ist  Am 
besten  ists,  nur  alle  2—3  Tage  eine  Dosis  zu  geben;  ausserdem  aber  an- 
halteudRad.  senegae  mit  Salmiak,  spater  mit  Kampher.  J)  Antimonialia. 
Sie  sind  besonders  bei  reizlosen  Subjecten  nach  gehöriger  Reinigung  der 
ersten  Wege  indicirt,  s.  B.  Antim.  crudam,  Aethiops  antimonialis  mit  Gua- 
jak,  Cicuta,  Gumm.  amraoniac,  Extr.  aconiti ,  Kampher,  Kermes  mineral.; 
ferner  Tart  emetic.  in  refr.  dosi,  Vinum  antim.  Huxh.,  dreimal  täglich  za 
20  —  80  Tropfen ,  bei  nicht  ganz  reinem  Magen  mit  Liq.  tartari  salubilia 
(Ja/m);  auch  Antimon,  diaphoret,  Morsuli  antimonial.  Kunkelii,  Calx  antim. 
cum  snlphure  sind  gerühmt  worden.    e)  Schwefelmittel.    Sie  haben 
einen  grossen  Ruf  erlangt    Hierher  gebühren :  Flor,  sulphuris,  täglich  vier- 
mal )j,  so  dass  sie  nicht  laxiren,  nach  Qunrin  mit  Guajak  und  Antimonium, 
Dach  Mönch  in  kleinen  Dosen  mit  Mittelsalzen,  nach  Vogler:  Sacchari 
lactis  Jj,  Flor,  sulphuris  }iv,  Magnes.  all.,  Extr.  aconiti  ana  }j.  M.  1  p. 
S.  Dreimal  täglich  1  Theeldffel  voll.    Bei  zarten  Subjecten  kann  man  Lac 
sulphuris  geben.    Sehr  wirksam  sind  auch  die  natürlichen  Scbwefelwasser 
von  Nenndorf,  Eilsen  etc.,  an  der  Quelle  getrunken.    Lampadius  empfahl 
zuerst  Alcobol  sulphuris,  täglich  viermal  zu  5—6  Tropfen  auf  Zucker,  oder 
Jlcohol.  sulphuris  3jj»  OL  e.  cervi  3j»  Naphth.  vitrinli  3$.    M.  8.  Vier- 
mal täglich  20  —  50  Tropfen  auf  Zucker  oder  in  Haferschleim.   Nach  fünf 
Tagen  setzt  man  das  Mittel,  um  Übersättigung  zu  verhüten,  ebenso  lange 
aus,  und  fährt  dann  wieder  damit  fort  (Mnn/ifeld).    £)  Aus  dem  Pflanzen- 
reiche sind  eine  grosse  Menge  Mittel  in  Ruf  gekommen,  als:  Dulcamars, 
Aconitum,  Colchicum,  Sabina,  Nux  vomica,  Hyoscyamus,  Stramonium,  Rho- 
dodeodr.  chrysanthum ,  Kampher,  Angclica,  Taxus  etc.,  welche  Mittel  am 
Bweckmässigsten  in  Verbindung  verordnet  werden,  und  zwar  theils  unter 
sich,  theils  mit  andern  Mitteln,  worüber  hier  noch  einiges  Nähere  bestimmt  ✓ 
werden  soll.    Kirchhof  ( Q ertön' $  und  Julius'  Magaz.  d.  ausl.  Lit  d.  ges. 
Heilkunde  1827.  Jul.  u.  Aug.  S.  145)  giebt  bei  chronischem  Rheumatismus 
das  Decoct  folior.  dat.  stramon.,  anfangs  alle  24  Stunden  zu  1  —  2  Gran, 
und  gestiegen,  bis  Trockenheit  Im  Schlünde,  Schwindel,  trübes  Gesicht  etc. 
folgen,    Bei  vorwaltendem  Nervenleiden  und  erhöhter  Sensibilität  passtt 
IV  Extr.  aconiti  3ft,  Vini  antim.  Huxh.,  Aq.  laurocerasi  ana  JjJ.   M.  S. 
Dreimal  täglich  SO  —  60  Tropfen »  darneben  ein  Infus,  valerianae  mit  Spiri- 
tus Minderer!.    Bei  torpidem  Zustande  and  chronischer  Blennorrhoe  de« 
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Danncanals  giebt  man  zweckmässig  Vinam  lem.  colchlcl  Ph^  Bornas. ,  Mor- 
gen« und  Abends  iu  20  Tropfen  in  einem  Glase  Wasser,  bis  Ekel  entsteht, 
auch  passt  Acctum  colchici.  Bei  nervösem  Rheuma  empfehlen  Zvllikofer  und 
Krukenberg  Tinct.  stramonii  Ph.  Boruss.,  Morgens  und  Abend«  2  —  8  Tro- 
it  und  mehr,  bU  Schwindel  entsteht«  dann  wird  das  Mittel 


Auch  der  Liq.  antarthrit.  Ellen  ist  hier  «ehr  wirksam.  Ohcricuffer  lobt 
Extr.  nuc.  vomicae  mit  Aconit,  Hufeland  da«  Extr.  «abinac.  Pas  Opium 
passt  nur  bei  bedeutenden  nächtlichen  Schmerzen,  Jahn  giebt  es  bei  Rheu- 
matismus vi» gut  mit  Kampher,  Moschus,  Guajak,  FothergiH  und  Lewis  mit 
TarL  emetic  In  Verbindung.  Cazenave  nennt  das  Opium  ein  Hauptmittel; 
er  giebt,  bis  die  Schmerzen  aufhören  und  8chweiss  eintritt,  Erwachsenen 
stündlich  1  Gran;  dabei  warme«  Verhalten,  Tisanen  von  Spec.  lignorum, 
mit  etwa«  "Nittum  versetzt,  and  bei  trägem  Stuhlgange  eröffnende  Kly  stiere. 
In  sehr  chronischen  Fällen  wandte  ich  mit  Nntzen  Abkochungen  Ton  Cort. 
mezer.,  Rad.  caric.  arenar.,  bardanae,  graminis,  aaraaparillae,  Lign.  guajaci, 
sassafraa  und  Decoct.  Zlttmanni  an  (7'ott)>  tnch  Haematocathar- 
tica),  bald  mit,  bald  ohne  Entziehungscur.  Bei  grossen  Schmerzen  ist  für 
carte  Subjectc  das  Extr.  hyoseyami  besser  ab  da«  Opium,  «.  B. t  fy  Extr. 
hyoseyami  3fr >  c  c.  ntec,  —  anodyn.  ana  3jj.  M.  8.  Umgeschüttelt 
dreimal  täglich  15—20  Tropfen  mit  Thee  von  Valeriana,  bei  rheumatischer 
KopfafTection  mit  Zimmtwasser.  In  sehr  hartnäckigen  Fällen  gab  Jahn  mit 
Erfolg  und  zur  Stillung  wütbender  Schmerzen:  Sapon.  venei.  3 jj »  A$ae 
foetid ,  Extr.  hardanae,  —  cicutae  ana  3j»  Kern*,  mineral.  gr.  xv,  Opii  puri 
gr.  it.  M.  f.  pil.  gr.  jj.  8.  Morgena  und  Abende  10  Stück.  Aach  ist 
der  Aufgnss  der  Buchublätter  sehr  gelobt  worden  (s.  Gersong  and  Julius' 
Magaz.  Hamburg,  1827.  October),  desgleichen  bei  reinen  Nervenschmerzen 
der  Knmpher,  selbst  tu  3jJ  täglich,  ij)  Oleosa  und  Phosphor  gehö- 
ren endlich  nach  noch  hierher.  Ol.  eüvar.  ^jj  — JjJ  täglich,  besonders  bei 
Rheumatismus  vagus;  Oleum  jecoris  aselli,  täglich  dreimal  1  Ksslöffei  Teil, 
Ton  Buyze,  Reder  and  Sparmann  in  Ihren  Inauguraldissertationen  besonders 
gerühmt.  Ich  sah  anter  vielen  Fallen  nur  in  einem,  bei  einer  64jährigen 
Frau,  Nutzen  davon.  Ich  nahm  es  einst  selbst,  täglich  zu  6  Esslöftel  voll, 
ohne  alle  Wirkung,  so  dass  es  nicht  einmal  die  Verdauung  angriff  (Tori). 
Bei  Kindern  giebt  man  es  2-Smal  täglich  zu  1  Theeloffel  roll.  Bei  atoni- 
schen Subjecten,  bei  kalter  Geschwulst  des  Theils,  bei  sparsamem,  blassem 
Harne  ist  das  Ol.  terebinthinae  sehr  wirksam,  einige  Tage  täglich  zu  2 — S 
Drachmen  in  Zuckrrwasser  und  so  lange  gereicht,  bis  einige  Harnbesch  wer- 
den entstehen  ( Most  ).  Hier  passen  auch  tHaphtha  phesphorata ,  oder  Phos- 
phor mit  OL  animale  Dippolii,  ferner  Ol.  petrae,  Ol.  aspfasdti,  Tinct.  can- 
tharioum  mit  Kampher,  besonders  bei  anvollkommncr  Lähmung  des  Theils 
{SundeUh).  —  [Edward  Copmann  (London  med.  Gas.  March  18S5)  lobt  bei 
chronischem  Rheumatismus  den  innerlichen  Gebrauch  der  gewöhnlichen  Ar- 
tischokke  (Cynara  Scolymui).  Er  lies«  eine  Tinctor  and  ein  Extract 
daraus  bereiten.  Sie  wirken  weder  reizend,  noch  narkotisch,  aber  sehr  auf 
den  Harn,  der  klar  wird  und  In  grosser  Menge  sich  absondert;  in  grossen 
Dosen  genommen  folgen  Bauchweh  und  Purgircn.  Von  der  weingeisügen 
Tinctur  (2  Stipit.  Cynarae,  einige  Tage  in  2  Pinten  Alcohol  macerirt) 
giebt  er  Smal  täglich  2  Drachmen,  von  dem  Extract  aus  dem  Saft  der  Blät- 
ter einige  Gran.  Man  kann  nach  2  — S  Unsen  des  frisch  ausgepre 
Saftes  mit  etwas  Xereawelo,  2mal  täglich,  nehmen.  Er  zieht  das 
dem  Colchicum  Ter.  Aach  Jörne*  HaUelte  (Dublin  Joum.  of  medic  Science. 
1855)  rühmt  die  herrlichen  Wirkungen  dieses  Antirheumaticums.  Es  giebt 
8mic.  Cynar.  rec.  expr.  Syr.  simpl.  3jj*  Aq*  fontan.  ^vj-  M.  8.  Jede 
achte  Stunde  den  vierten  Theil  davon  zu  nehmen.  In  einem  Falle  waren 
darnach  am  vierten  Tage  die  Geschwulst  und  heftigen  Schmerzen  in  den 
Handgelenken  völlig  verschwunden.  AI«  die  beste  Form  zieht  'er  den  fri- 
schen Saft  der  Cynara  mit  Recht  jedem  andern  Präparate  tot.  Er  wird 
durch  Zerstampfen  des  fibrösen  und  fleischigen  Theils  der  Blätter  gewonnen 
und  hält  sich  am  besten,  wenn  er 9  nachdem  er  filtnrt  worden  9  otH  *f§ 
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ftctrtem  Weingeist  versetzt  wird.  Mott].  Die  Zahl  der  empirisch  empfohlenen 
Externa  Igt  gleichfalls  sehr  gross.  Ich  verweise  hier  auf  die  oben  schon  er- 
wähnten äusserüchen  Mittel  (s.  Rheumatismus  febrilis  und  Rheuma- 
tismus apyreticus)  und  nenne  nur  folgende  als  die  vorzüglichsten :  Fla- 
nell- und  Seidenanzöge,  besonder»  Hemden  von  rother  Seide,  Bürsten  mit 
der  englischen  Fleisch-  oder  einer  guten  Haarbürste,  Reiben  mittels  erwärm- 
ten Flanells,  Bedecken  mit  Wachstaffet,  mit  feinem,  auf  der  äussern  glatten 
Seite  mit  Wachstaffet  überzogenem  Pelzwerk,  dessen  behaarte  8eite  auf  den 
leidenden  Theil  zu  liegen  kommt  (Dzoruli),  Einreibungen  von  Ungoent.  mer- 
curiale;  See-  und  Soolbädcr,  russisches  Dampfbad,  Schwefeldampfbad, 
Schwefelbäder,  besonders  die  natürlichen  Ton  Eilsen,  Nenndorf,  Aachen» 
Warmbrunn,  aromatische  Räucherungen,  Bäder  von  warmem  Wasser,  worin 
1 — 2  Unzen  Add.  nitricum  (v.  Wedekind)  oder  1  Lotb,  Sublimat  aufgelöst 
worden.  In  solchen  Bädern  müssen  die  leidenden  Thcile  stark  frottirt  und 
Erkältung  besonders  vermieden  werden;  nach  dem  Bade  muss  der  Kranke 
eine  Stunde  das  Bette  hüten  und  die  Tranaspiration  abwarten  (s.  Balneum 
artificiale).  Als  äussere  Reizmittel  sind  Senfteige,  Seidelbast,  EmpL 
perpet.  Janini,  Fontanellen  in  die  Nähe  des  leidenden  Theils  oder  bei  ge- 
ringem Schmerz  desselben  auf  ihn  unmittelbar  anzuwenden;  sehr  wirksam 
ist  auch  tum  Einreiben :  Unguent.  digitalis  3jj  ,  Merc.  praecipit.  alb.  3j 
(Kopp),  ferner  die  Pustelsalbe  aus  Tart.  emeticus,  das  Unguent.  straraonii, 
das  Liniment  phospborat,  Opodeldoc,  Ol.  terebinth.  mit  Unguent  althaeas 
(Toft);  Binreibungen  von  Alcobol  sulphuris,  rein  oder  mit  Linim.  volat 
camphorat.  (3j  — jj  *°f  «ne  Unze  des  letztern),  von  Tinot  cantharid.  bis 
zur  Hautrötbe ;  als  Pflaster  Pich  aIhne  5ß»  Camphorae  3ji  OpH  puri  3fr. 
Petrolei  q.  *.  vi  fiat  empl.  8.  Auf  Leder  gestrichen  anzuwenden.    Auch  das 


laxirt,  oder  auch  mit  Kampher,  OL  c  cerri  versetzt,  wird  empfohlen.  Be- 
sonders wirksam  sind  noch  Balneum  animale,  das  Blutbad,  die  Elektro- 
punctur,  der  Galvanismus ,  das  elektrische  Bad,  wobei  Funken  aus  dem  lei- 
denden Thcile  gezogen  werden,  der  Mineralmagnetismus  und  Moxa.  Ja 
empfindlicher  der  Theil  ist,  desto  gelinder  und  besänftigender,  je  stumpfer 
und  empfindungsloser  er  ist,  desto  stärker  reizend  müssen  die  Mittel  ausge- 
wählt werden.  Gegen  die  nach  Rheuma  zurückbleibende  Steifigkeit  der 
Glieder  etc.  dienen  vorzüglich  Bäder,  besonders  Teplitz,  Douche-  und  Tropf- 
bäder von  Eisenwassern,  vorzüglich  aber  das  russische  Dampfbad  (Toft). 
Leiden  hinterher  mehr  die  Nerven  und  sind  die  Theile  nicht  so  unbeweg- 
lich, so  wirkt  das  Ameisenbsd  sehr  gut,  bei  wirklicher  Lähmung  Schwefet- 
wasacr-  und  Scbwefelschlammbäder  (Eilsen),  die  Gasbäder  zu  Marieobad, 
die  Stahlbäder,  ausserdem  Klektricität ,  Galvanitmus,  Elektropuactur,* Ein- 
reibungen von  Phosphor  in  Satbenform,  Urtication. 

b)  Rheumatismus  chronicus  secundaria«.  Er  entsteht  als  Folgekrank- 
heit des  acuten  Rheumas,  erscheint  als  Pseudophlogose  In  den  afficirten 
fibrösen  und  serösen  Häuten,  der  leidende  Theil  zeigt  mehr  oder  wenjger 
straffe  Anschwellung,  erhöhte  Temperatur,  ßchmerz  bei  der  Berührung  etc. 
Geiegenheitsursachen  sind:  vernachlässigte  oder  schlechte  Behandlung,  Feh- 
ler in  der  Lebensweise;  tiefes  Eindringen  und  Afncirtseyn  der  Gelenkbän» 
der,  Sehnen,  der  Knochenhäute  und  Gelenkhöhlen  bei  acutem  Rheuma. 
Schlimme  Ausgänge  sind  Organisationsveränderungen,  Destructionen  des  lei- 
denden Theils.  Cur.  örtliche  Blutausleerungen  durch  Blutegel,  Schröpfen, 
wenn  Iadication  dazu  da  ist;  dann  Einreibungen  von  Unguent  neapolftan., 
bei  Langwierigkeit  des  Übels  und  zu  befürchtender  Desorganisation  des 
Theils  Fontanellen,  Haarseil.  Sind  schon  Ankylose,  Eiterung,  Caries,  Ez- 
ostosen,  Contracturen  da,  dann  lege  man  wiederholte  Vesicantien  auf  den 
Theil,  gebe  Mercur  innerlich  und  äusserfich ,  und  behandle  die  Caries  etc.  „ 
nach  bekannten  Regeln  (s.  diese  Artikel). 

#        •  '  * 

2)    Rheumatismus  spurius,  symptomaticus,  Arthritis  spuria  Einiger.  Dar 
falsche  Rheumatismus  kommt  nur  als  chronisches  Leiden  vor.   Er  tw~ 
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terscheidet  sich  vom  Rheumatismus  venu  dadurch,  dass  er  nicht  durch  an« 
terdrückte  Hautthätigkeit,  fondern  aus  andern  Ursachen  entsteht,  namentlich 
durch  Gicht,  Syphilis,  durch  scrophulöse,  scorbutUche  und  Mercurialdvskra- 
sle,  durch  achlechte  Behandlung  der  Syphilis,  durch  Syphilis  inveterata,  wo 
das  Leiden  schon  das  Knochensystem  ergriffen,  wo  dann  die  den  rheumati- 
•eben  ähnlichen  Schmerzen  besonders  zur  Nachtzeit  auftreten  (s.  Cephal- 
algia  syphilitica,  Dolores  osteocopi),  ferner  durch  Rhachitis, 
durch  acute  und  chronische  Exantheme;  bei  erstem  als  Begleiter  und  Nach- 
kmnkheit,  bei  letztern  als  Metastase,  besonders  bei  Scharlach,  Friesel,  bei 
Kratx-  und  Flechtenmetastase;  durch  verschiedene  Fieber,  die  er  entweder 
begleitet,  oder  nach  denen  er  zurückbleibt,  z.  B.  bei  Febris  nervosa  versa- 
Ulis,  Febris  lenta,  durch  Hirnwassersucht,  wobei  er  als  vagirender  Schmerz 
sin  Kopfe  und  im  Nacken  erscheint;  endlich  durch  unterdrückte  Schleim- 
flüsse, durch  Intoxikation  mittels  metallischer  Gifte,  durch  profuse  Blutun- 
gen, Plethora,  Krebsgeschwüre.  Auf  solche  mannigfaltige  Cansalmomente 
stützen  sich  die  Namen  Rheumatismus  arthriticus,  syphiliticus,  scorbuticus, 
acrophulosus,  mercurialis,  rbachiücus,  scarlatinosus,  miliaris,  scabiosus,  her- 
peticus,  febricosus,  typhocomes,  hydroeephalicus ,  metallicus,  »anguineua, 
pletboricus,  carcinomatosus.  Die  genannten  Ursachen  bewirken  theils  eine 
Reizung  der  fibrösen  und  serösen,  der  Synovial-  und  Knochenhäute,  theils 
fehlerhafte  Secretionen  in  denselben,  theils  Unthätigkeit  und  Atonie  im  arte- 
riellen Haargefässsystem.  (Hat  denn  aber  das  Nervensystem  gar  keinen 
Antheil  an  diesen  pseudorbeumatischen  Schmerzen?  Most).  Cur.  Ist  die 
des  Grundübels;  daher  bei  Syphilis  Kalomel  mit  Sulph.  aurat.,  Opium,  Aco- 
nit, Guajak,  8ublimat,  bei  phlegmatischen  und  fetten  Subjecten  besonders 
Decoctum  ligni  guajaci,  bei  magern  abgezehrten  Sarsaparille,  Bardana,  Ca- 
rex  arenaria,  Cort.  mezerei,  bei  heftigen  Schmerzen  China  mit  Cicuta, 
Opium,  Aconit;  in  recht  veralteten  Fällen  Deco  et,  Zittmanni  mit  und  ohne 
Hungercur  (Tort);  bei  Rheumatismus  scorbuticus  Antiscorbutica,  doch  nicht 
die  frischen  Kräutersifte,  sondern  die  Extracte  von  Fumaria,  Taraxacum, 
dann  bald  Calamus,  China  (Bcrends)i  bei  Rheumatismus  scrophulosua  Ae- 
thiops  mineralis  und  Aethiopa  antimonialis,  Kalomel  mit  Cicuta;  bei  Affcction 
des  Hüftgelenks  besonders  Kalomel  mit  Asant  und  Belladonna  (Berentls). 
Bei  Rheumatismus  mercurialis  Vermeidung  des  Mercurs,  dagegen»  Decoct. 
earsaparillae  mit  Milch,  Decoctum  chinae,  innerlich  Schwefel,  auch  die  na- 
türlichen und  künstlichen  Schwefelbäder.  Bei  Rheumatismus  rhachiticoa  ne- 
ben den  antirhachitischen  Internis  äussert  ich  Blutegel,  Einreibungen  (s.  Rha- 
chitis).  Folgt  das  Rheuma  auf  Scharlach,  so  passt  Kalomel  mit  Karopher, 
mit  Sulphur  aurat.  und  Opium,  was  fast  specifisch  wirkt  (Afo*f);  kommt  es 
als  Flechten-  oder  Krätzmetastase  vor,  dann  Pustelsalbe  zum  Einreiben,  in* 
nerlich  Antimonialiaj  sind  unterdrückte  Schleimflüsse  Schuld,  dann  warme 
Bäder,  warme  erschlaffende  Injectionen,  solche  Umschläge;  bei  Rheumatis- 
mus plethoricus  örtliche  oder  allgemeine  Blutentzichungen,  bei  Rheumatismus 
carcinomatodes  innerlich  Blausäure,  Aqua  laurocerasi,  Opium,  auch  Ein- 
spritzungen davon.  Überhaupt  behandelt  man  das  Grundleiden  nach  den 
bekannten  Regeln,  und  bei  heftigen  Schmerzen  anfangs  nur  durch  Paliia- 
tivmittel. 

•  e 
* 

II.  Rheumatismus  partium  internarum,  Hheumatistiuts  larvatus. 
Das  Rheuma  in  innern  Tbeilen  kommt  so wol  acut  als  auch  chro- 
nisch vor;  es  kann  alle  ionern  Theilc  ergreifen  und  auf  solche  Weise  ver- 
schiedene Obel  erregen.  Befällt  dieser  Rheumatismus  die  die  Lungen  um- 
gebende Pleuraportioo ,  so  folgt  Asthma,  ists  der  Magen,  dann  Kardial- 
gic,  sind  es  die  Gedärme,  so  zeigt  er  sich  als  chronische  habituelle  Kolik, 
als  Dysenterie  (Rheumatismus  intestiuorom ,  Proctalgia  rheumatica),  befällt 
er  die  Harnblase,  so  entsteht  Dysurie,  Ischurie  etc.  Diese  Dia  gno  se  ist  oft 
schwierig;  daher  der  Name  Rheumatismus  larvatus.  Man  erkennt  ihn  am 
ersten  durch  die  Verschlimmerung  des  Übels  bei  feuchtem ,  durch  die  Besse- 
rung bei  trockncin,  warmem  Wetter,  durch  das  schlechtere  Betinden  im 
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Winter,  durch  das  bessere  im  Sommer,  durch  das  leichte  vorübergehende 
Meissen  bei  Erkältungen.  (Alle  diese  Zeichen  finden  aber  auch  bei  Neuro- 
sen statt,  bei  Hysterie,  Epilepsie  als  Vorboten  des  nahen  Anfalls,  welchen 
der  Witterungswechsel,  der  in  der  Regel  mit  Mondwechsel  zusammentrifft, 
Äquinoctialzeit  etc.  begünstigen,  ein  Beweis,  das«  aowol  bei  diesen  Nerven- 
Übeln  als  beim  Rheuma  das  Nervensystem,  abhängig  von  den  feinem  elektro- 
magnetischen Veränderungen  der  Atmosphäre,  eine  grosse  Rolle  spielt;  selbst 
die  inveterirte  Syphilis  wird  unter  gleichen  Umständen  besser  oder  schlim- 
mer. Most )  Hier  vom  Rheuma  einelner  Tbeile  insbesondere. 

1)  Rheumatismus  Singular  um  partium  medullae  spinalis,  nach  Steinheim 
in  Altona.    Der  Rheumatismus  des  Nackentheils  der  Medulla 
hat  folgende  Symptome:  Innere  Angst,  Schauer,  stierer  Blick,  fieberhaft 
glänzendes  Auge,  Kriebeln  in  den  Fingern  mit  darauf  folgender  Starrsucht 
der  obern  Glieder,  gerade  und  starre  Ausstreckung  der  Finger,  selbst  des 
Daumens,  Unfähigkeit  die  Hand  zu  schliessen  oder  zu  öffnen;  ein  höchst 
schmerzhafter,  anhaltender,  ununterbrochener  tonischer  Krampf,  ähnlich  dem 
Crampus  surarum;  während  der  Dauer  dieses  Krampfes  ängstlicher,  gespann- 
ter Zustand,  gepresster,  hastiger  Athens,  rothes,  glänzendes  Gesicht,  im 
Übrigen  scheinbare  Gesundheit;  das  Übel  kommt  nur  beim  weiblichen  Ge- 
schlechte und  bei  verschiedener  Constitution  vor,  selbst  in  verschiedenem  Al- 
ter.   Ursachen.    Sind  vorzüglich  Erkältung,  besonders  Biosstragen  den 
Nackens.    Cur.    Nach  Steinheim  ein  im  Nacken  zu  unterhaltendes  Vesicato- 
rium,  vielleicht  auch  ein  Laxans.   (Eine  sensible  Dame  litt  kürzlich  an  die- 
sem Reumatismus.  Fixer,  wüthender,  alle  2  —  S  Minuten  auftretender  Schmers 
an  der  rechten  Schulter,  fürchterliche  Angst,  Schreien  und  Wehklagen  bis 
zu  Thräoen,  Unbeweglicbkeit  des  Arms,  des  rechten  Schenkels,  des  Kopfs, 
Erregung  des  Schmerzes  bei  jeder  Körperbewegung,  selbst  beim  Schlucken, 
waren  die  Symptome.    Am  leidenden  Theil  war  nicht  die  geringste  Abnor- 
mität zu  entdecken.    Opium  in  grossen  Dosen,  abwechselnd  mit  Llq.  c.  c. 
socc.  und  Kampher,  warmer  Flieden  hee,  so  dass  starker  Schweiss  und  Schlaf 
folgte,  ausserdem  ein  Beutel  mit  heissem  Sande,  auf  Schulter  und  Nacken 
gelegt,  hoben  das  fnrehtbar  schmerzhafte  Übel  ohne  Vesicatorium  binnen 
84  Stunden.    Merkwürdig  dabei  war,  dass  die  Krsnke  während  ihres  Lei- 
dens auch  über  Taubheit  des  rechten  Ohrs  und  über  Nebelsehen  des  rech- 
ten Auges  klagte.    Beide  Zufälle  gaben  sich  gleichfalls  nach  24  Stunden. 
Anfangs  erhielt  sie  jede  halbe  Stunde  15,  20  —  SO  Tropfen  Laudaoum,  wor- 
auf binnen  zwei  Stunden  die  Schmerzen  gelinder  wurden  und  nur  alle  10 — 15 
Minuten  auftraten,  dann  gab  ich  jede  halbe  Stunde  10  Tropfen  Liq.  c.  c, 
such  einmal  eine  Dosis  Kampher  ( 2  Gran ) ,  und  Hess  viel  warmen  Thea 
trinken.    Bin  starker  Druck  auf  die  leidende  Stelle  verminderte  den  Schmerz; 
besonders  schön  wirkte  der  heiss  gemachte  Sand,  der  vom  Morgen  bia  zum 
Abend  fortgebraoeht  wurde.    Später  lieas  ich  den  Theil  noch  8  Tage  lang 
mit  einem  rotbsetdenen  Tuche  bedecken.  Most.)  —    Der  Rheumatismus  der 
Cauda  equina  des  Rückenmarkt  soll  nur  chronisch  und  fast  allein  bei  Män- 
nern vorkommen.     Symptome  sind:   Lähmung  der  untern  Gliedmassen, 
nachdem  ein  Kriebeln  und  Gefühl  von  Einschlafen  in  denselben  vorherge- 
gangen, Verlust  des  Gefühls  in  den  Zehen  in  dem  Grade,  dasa  man  den 
Kranken  stark  auf  den  Fuss  treten  kann,  ohne  dass  derselbe  über  bedeu- 
tenden Schmerz  klagt;  ferner  unsicherer,  schwankender  Gang,  Schlenkern 
der  Füsse  im  Gehen,  fasst  wie  beim  Veitstanze;  beim  Auftreten  mit  dem 
Fusse  fehlt  alle  Sicherheit ;  öftere  leiden  auch  die  obern  Glied massen.  Diese 
Zufälle  erreichen  zuletzt  einen  entsetzlichen  Grad  der  Stärke,  am  Finde  völ- 
lige Lähmung,  Stammeln,  Unempfindlicbkeit  der  Haut,  Schwinden  der  fünf 
Sinne,  Lähmung  der  Schliessmuskeln  der  Blase  und  des  Mastdarms,  zuletzt 
höchst  erschwertes  Athmen  und  Schlucken.    Das  Übel  dauert  in  dieser 
Form,  bevor  der  Tod  eintritt,  gewöhnlich  mehrere  Jahre.'  Diagnose.  Von 
Tabes  dorsal is  unterscheidet  sich  die  Krankheit  durch  die  Abwesenheit 
ber  bei  dieser  stets  vorhandenen  Abmagerung,  Samenergiessung,  durch  die 
Fieberlosigkeit  und  durch  die  ungesen wachten  Geisteskräfte.  Ursachen 
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aindi  Rheuma,  das  eich  In  Folge  starker  Erkältung,  besonders  bei  Säufern 
nod  Nschtschwäreiern ,  auf  die  membr anÖsen  Hüllen  der  Caoda  equina  me- 
dullae  apinalie,  später  aelbat  auf  die  Substanz  der  Medulla  geworfen.  Cua» 
Nährende,  reizlose  Diät,  ein  Haaraeil  zo  beiden  Seiten  der  Lendenwirbel 
(Sollten  nicht  auch  zu  Anfange  starke  Diaphoretica,  z.  B.  Mixtum  alexi- 
nharmaca  aus  Spirit.  Minderen,  Wein,  Liquor  c  caucc  etc.,  und  apäter 
Nux  vomica,  EJektricität  und  andere  Antiparalytica  gut  oeyn?  Most.) 

b)  Rheumatismus  pharyngis.  Die  Symptome  des  Sch lundr heu- 
matismua  sind:  Schmerz  beim  Schlucken,  entweder  im  Rücken  oder  in 
der  Brust,. links  vom  Brustbeine  ab,  beim  Genuaa  kalter  Getränke  öfters  ein 
Gefühl  von  Kälte  an  der  zuletzt  genannten  Stelle.  Die  Polgen  de«  Obels 
sind  vielleicht  oft  jene  lebensgefährlichen  Degenerationen  des  Schlundes  (e, 
Dysphagie  callosa,  s arcomatica).  Ursachen  sind  auch  hier  Er- 
kältung des  Schlandee  durch  Kinathmen  kalter  Luft,  durch  kaltes  Trinken, 
wodurch  die  Muskelbaut  des  Scblundea  rheumatisch  ergriffen  wird.  Cur, 
Fussbäder,  ein  warmes  allgemeines  Bad,  Einreiben  von  Lünen,  volat.,  von 
Unguent.  tart.  emetici,  Unguent.  mercuriaL  album  (nach  Kopp*»  Methode) 
iu  den  Hals,  Vesicatorieo  um  denselben  (Toff). 

c)  ÄAeumfifwmi«  cordis.  Der  Herzrheuma tiamua  Ist  von  Robert 
Adams,  Barihcz,  Matey,  Roussin,  James  und  Johnton  als  primäres,  acuten 
oder  chronisches  Übel  beobachtet  worden.  Nach  John  Davis  u.  A.  komm! 
dasselbe,  das  oft  der  Krampfsucht  des  Herzens  zum  Grunde  liegt,  nur  als 
Metastase  vor*.  Symptome:  Ängstlicher  Ausdruck  im  Gesicht,  Angst, 
drückendes  Gefühl  in  den  Präcordien,  leichter  Husten,  Dyspnoe,  manchmal 
Apnoe,  Herzklopfen,  Anschwellung  der  Jugularvenen ,  Schlagen  der  Kopf- 
adern,  Zittern,  Frost,  besonders  an  den  untern  Gliedmassen;  Schwäche, 
Schwindel,  Übelkeit,  Erbreeben  von  galligen,  säuerlich  schmeckenden  Flüs- 
sigkeiten; unreine,  in  der  Mitte  auf  einer  kleinen  Stelle  trockene  Zunge, 
unbetrachlicber  Durst,  intermittirender  Pnls,  manchmal  Ohnmächten;  Ver- 
schlimmerung bei  feuchtem  Wetter;  das  Übel  kann  leicht  in  Entzündung  und 
Kxaudation  übergeben  (s.  Inflaromatio  cordia).  Diagnose.  Nach 
R.  Adams  ist  das  übel  von  der  Herzentzündung  als  Folge  einer  rheumati- 
schen Metastase  zu  unterscheiden  durch  den  minder,  als  bei  dieser,  harten 
und  eigenthümlich  zitternden  Puls,  durch  die  Abwesenheit  der  nur  als  Ängst- 
lichkeit bestehenden,  der  rheumatischen  Herzentzündung  aber  eigentümlichen 
wahren  Todesangst  in  den  Gesichtszügen.  Dan  Übel  ist  ein  der  Entzündung 
nahe  kommender  gereizter  Zustand  im  Herzbeutel,  und  dadurch  im  Herzen 
selbst,  in  Folge  heftiger  Erkältung,  Schrecks.  Cur.  Ruhe  des  Körpers 
ond  der  Seele,  magere  Diät;  bei  acuter  Form  Aderlass,  Derivantia,  ein 
Vesicatorium  perpetuum  in  die  Herzgrube,  in  chronischen  Fällen  KaloroeL» 
PurgirmitteJ,  Antimonialmittel  in  kleinen  Dosen,  Digitalis,  Infus,  rad.  Vale- 
riana« mit  Liq.  c  c  succ.  und  Kampher,  warme  Salz-  und  Kalibäder,  Acu- 
und  Elektropunctur  in  der  Herzgrube,.  Einreibungen  von  Pustelsalbe  in  die- 
aelbe;  aurh  wol  Abends  Polv.  Doweri  innerlich. 

d)  Rheumatismus  diaphragmaiis.  Das  Zwerchfellrheuma  beobach- 
tete ich  (Toll)  bei  einem  Kaufmann  einmal  als  acutes,  bei  dessen  Frau  aber 
als  chronisches  Übel,  und  beschrieb  diese  Fälle  im  Hufeland'achen  Journal 
der  praktischen  Heilkunde.  Symptome  sind:  zusammenschnürendes,  ängst- 
lichea  Gefühl  in  der  Gegend  des  Zwerchfells,  wie  bei  Kardialgie,  aber  im 
ganzen  Umfange  der  Hypochondrien,  wie  wenn  diese  mit  einem  Stricke  zu- 
sammengezogen würden;  oft  wahre  Verbrecherangst,  wie  bei  Diaphragmitis, 
Schluchzen ,  Hüsteln ;  Erleichterung ,  wenn  sich  ziehende,  reissende 
Schmerzen  in  den  äussern  Tbeilen  einfinden;  manchmal  Übelkeit,  Aufstos- 
seu,  Erbrechen,  in  einem  Falle  Diarrhoe.  Diagnose.  Sie  wurde  in  den 
von  mir  beobachteten  Fällen  bei  dem  Kaufmann,  wie  bei  dessen  Gattin, 
durch  die  rheumatische  Körperconstitution,  durch  die  früher  zu  verschiede- 
nen Zeiten  bald  in  diesem ,  bald  in  jenem  äussern  Theile  bestandenen  rheu- 
matischen AfTectionen,  bei  der  Frau  noch  besonders  durch  den  Wechsel  zwi- 
schen AffecÜon  des  Zwerchfells  und  Reissen  in  den  Gliedern,  geaichert,  fer- 
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■er  durch  den  stationären  rheumatischen  Charakter  lax  Wohnorte  und  durch 
die  Lage  des  Wohnhauses  dieser  Eheleute,  weichet  letztere  auf  einer  An- 
böhe  an  einem  brausenden  See  und  einer  Meeresbucht  gelegen,  und  an  wei- 
ches ein  Garten  stiess,  der  den  Winden  ausgesetzt  war,  und  worin  die  Ehe- 
leute sieh  viel  aufhielten.  Ursachen,  Irritation  des  Zwerchfells  mit  Nei- 
gung zu  Disphragmitia  als  vicartirend  für  die  unterdrückte  Tbätigkeit  der 
äussern  Haut,  bedingt  durch  Erkältung.  Cur.  In  dem  acuten  Falle  gab 
Ich  mit  Nutzen  Infus,  rad.  valcrianae  mit  Tinct.  guajaci  volatiL,  aconiti 
aetherea ,  Liquor  antarthrit.  Ellen  und  8yr.  altbaeae,  worauf  ein  erleich- 
ternder Durchfall  folgt.  In  dem  chronischen  Falle  legte  Ich  ein  Senfpflaster 
in  die  Zwerchfellgegend  und  wendete  künstliche  Schwefelbäder  an.  Neumarm 
(jetzt  in  Aachen,  früher  in  Berlin)  aah»  nach  Aussage  eines  Collegen,  von 
der  Tinct.  ipecacuanhae  Hülfe.— 

e)  Rheumatismus  uteri  grnvidl,  Jlysteralgia  rheumntien  e.  catarrhaJH, 
der  Rheumatismus  der  achwangern  Gebärmutter.  Symptom» 
sind:  rheumatisches  Fieber  mit  raroittirendem  Typus,  frequenter,  schneller, 
bärtlicher  Puls,  oft  sehr  copiöse  symptomatische  Schwelsse;  das  Übel  geht 
leicht  in  Metritia  mit  darauf  folgendem  Abortus  über,  ist  indessen  nicht 
immer  in  seinen  Folgen  so  bedenklich.  Andere  Zeichen  sind:  reissende, 
ziehende  Schmerzen  im  Kreuze,  im  Schoosse,  Schmerz  bei  Berührung  der 
Vaginalportion  des  Uterus,  Schmerz  und  Reissea  im  Nacken,  im  Rücken,  in 
den  Schultern  und  Gliedern,  Öffnung  des  Muttermundes  ohne  darauf  fol- 
gende Fehl-  oder  Frühgeburt;  nicht  selten  dauert  dieser  Zustand  bis  aar 
Entbindung,  so  dass  man  bei  der  Exacerbation  die  vorliegenden  Kiades- 
theile  genau  fühlen  kann.  Ein  bis  zur  Niederkunft  fortdauernder  fixer, 
brennender  Schmerz  zeugt  von  Adhäsionen,  deren  gewaltsame  Trennung  oft 
neue  Entzündung  bewirkt.  Entscheidung  des  Übels  gaben  reichliche  Schweisse, 
ziegelfarbiges,  pomeranzengelbes,  rosenrothes  Sediment  im  Herne,  zuweilen 
auch  Hautfriesel  (Sundelin).  Diagnose.  Das  Übel  unterscheidet  sich 
dadureh  von  der  rheumatischen  Affection  des  Uterus  in  Folge  einer  Versen- 
kung des  Rheumas  von  äussern  Theilen,  dass  die  Zufälle  insgesammt  weni- 
ger heftig  sind  als  bei  Metritis  rbeumatico-metastatica,  und  dass  kein  äus>- 
eerer  Rheumatismus  vorherging.  Ursachen  sind:  rheumatische  Witte» 
rungsconstitntion,  Erkältung  der  Genitalien ,  der  Schoosgegend,  besonder» 
da  bei  Schwangern  die  Kleider  wegen  der  Dicke  des  Bauches  mehr  vom 
Leibe  abstehen.  Die  nächste  Ursache  ist  Irritation  der  äussern  Oberfläche 
des  Uterus,  welche  sich  bis  zur  Entzündung  steigern  kann  und  als  vicarii- 
rende  Thätigkeit  für  die  gestörte  Hautfnnction  zu  betrachten  ist  Cur.  In 
gewöhnlichen  Fällen  Diapboreücat  Splrit.  Minderer!  mit  Aq.  ftor.  aambud 
und  Vin.  stibiat.  In  refr.  dosl,  wärmeres  Verhalten,  laue  Bäder,  Senfteige 
an  die  Waden,  Einreibungen  des  Leibes  mit  Linim.  volatile,  nachher,  und 
wenn  der  Entzündungsreiz  unbedeutend  ist,  kleine  Dosen  Liq."c  c  socc , 
Pulv.  Doweri,  Kampher.,  Infus,  valerianse,  Extr,  byoseyami.  Bei  robusten 
Frauen  und  bei  Zeichen  von  Metritis  müssen  Aderlassen,  Blutegel  etc.  an. 
gewandt  werden  (s,  Inflammatio  uteri). 

f)  Rheumatismus  vesicae  urinnriac.  Der  Rheumatismus  der  Harn- 
blase kommt  wol  nur  selten  vor.  Einen  Fall  der  Art  findet  man  beschrie- 
ben in  v.  Siebold^  Joum.  für  Geburtshülfe  etc.  Er  betraf  eine  56jährige, 
seit  34  Wochen  Bratgeschwängerte.  Symptome  waren:  Siraogurie,  lschu- 
rie,  mit  wehenartigen  Schmerzen  abwechselnd,  dabei  Ausdehnung  der  Blas« 
in  hohem  Grade.  Nach  vergeblich  angewandten  Emulsionen  aller  Art,  tauen 
Halbbädern,  Opium  etc.  und  als  man  schon  an  die  Punction  der  Blase  dachte, 
um  Ruptur  zu  verhüten,  hoben  Bider  von  27°  4-  Reaum.,  mit  Weizenkleie 
versetzt,  innerlich  p.  d.  3j  Aq.  lauroceraai,  beide  fünfmal  in  fünfstündigen 
Zwischenräumen  wiederhole,  das  Übel  (Fand  hier  aber  vielleicht  nicht 
blos  Krampf  statt?  Most.)  C.  A,  Tott.  " 

Rhcumatophtbalmla,  Rhtumophthalmia,  rheumatischs  Augenent- 
iftndung,  a.  inflammatio  ocull  B. 
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Bhemnatopneumonla*  Ist  rheumatische  Affection  der  lo« 
nern  Tbeile  der  Brut«,  mit  oder  ohne  eigentliche  Entzündung,  s.  Iuflam- 
ssatio  pulmonum. 

Rheumatopyra,  rheumatisches  Fieber,  •.  Rheumatismus  acu- 
tus, tebrilis. 

HllilcnosiSf  Hhicnotcs,  das  Runzligwerden,  die  Versen  rümpf  t- 
heit,  besonders  der  äussern  Haut  Ist  ein  Symptom  adynamischer 
Übel,  besonders  der  Cholera  asiatica. 

Rhfnalajia,  N  a  sensr  hmerz,  als  Symptom  von  mechanischen  Ver- 
letzungen, Geschwüren,  Ausschlägen,  Polypen  etc. 

Rhinanchone,  Verengerung  der  Nase  als  Folge  Ton  Polypen, 
Verwundung,  besonderes  Verbrennung. 

Rhinitis,  die  Entzündung  der  Nase,  s.  Inflammatio  nasL 
Rhlnocarclnoma,  s.  Cancer. 

BhinocncwiniiSJ,  Nasen  jucken.  Ist  bald  Symptom  Ton  Exanthe- 
men in  der  Naiei  von  Kxcoriationen ,  bald  ein  sympathisch  vom  Unterleib« 
herrührendes  Zeichen,  z.  B.  bei  Wurmkrankheit. 

Rhinoplastlca  (trs),  die  Rhin oplastik,  d.  i.  die  Kunst,  Ter- 
lorne  Nasen  xu  ersetzen,  eine  Operation,  um  weiche  sich  v.  Gräfe ,  Roua 
und  Diefenbach  in  neuerer  Zeit  sehr  verdient  gemacht  haben.  S,  Chirur- 
gia  enrtorum. 

Rhinorrtiafrla,  s.  Haemorrhagia  nasL 

RhinoHt eajnosiN t  Verstopfung  der  Nase,  z,  R.  durch 
Polypen. 

Rhlptoluflia,  das  Sturzbad,  s.  Balneum. 

Rhoea«,  •.  Rhyas.  Jretaeus  nennt  den  unwillkürlichen  Harnab- 
gang, zumal  nach  dem  Steinschnitt,  auch  Rhoens  (s.  dess.  ££0*.  wo*.  07- 

ftltWT.  J?,  <f). 

n b onchlM ,  Rkenchus ,  Rhenxis ,  das  Röcheln,  Schnarchen,  In 
Folge  von  Schleim  in  den  Respirat)Qn*organeo.  Ist  oft  Symptom  von 
Asthma ,  Apoplexie ,  Epilepsie  etc. ;  bei  Schlafenden  oft  blos  üble  Ange- 
wohnheit. 1 

RhopCi  ('/  $0*17).  Ist  bei  Hipjwhratrs  und  Galen  Andrang  einer 
Flüssigkeit,  Oes  Blutes  etc.  nach  irgend  einem  Tbeile,  nach  ungehörigen 
Orten,  nach  dem  Kopfe  etc.,  s.  Congestio. 

Rhyas,  Rhoeag,  der  Thränenfluss  wegen  Fehler  oder  gänzli- 
chem Maogel  der  Caruncula  lacrimalis.  In  seltenen  Fällen  ist  das  Übel 
angeboren;  häufiger  entsteht  es  durch  Verletzung,  Vereiterung  der  Thranen- 
warze;  die  Folge  davon  ist,  dass  das  Auge  fortwährend  thränt  und  die 
Thränenfeuchtigkeit ,  da  sie  sich  nicht  in  den  See  sammelt,  aus  welchem 
die  Thränenpunkte  sie  ausschöpfen,  über  die  Wange  fliessL  Das  Übel  ist 
in  den  meisten  Fällen  unheilbar. 

Rhyparia,  ünreinigkeit,  besonders  in  den  ersten  Wegen;  also 
dasselbe,  was  Sordes  primarum  viarum;  s.  Febris  gastrica. 

Rhypia,  die  Schmuzflecöte,  s.  Herpes  hu raida». 

Rhyptlca,  (medicamiua),  s.  Abste rgentia. 

Rhytldosi«,  Rutidottis,  das  Runzeln,  Schwinden  d«s  Aug- 
apfels in  Folge  von  Atrophie  desselben  und  bedeutenden  Verletzungen,  so 
dass  die  Häute  desselben  sich  runzeln. 

RijrJditAM.  Steifigkeit,  Straffheit,  z.  9.  der  Muskelfasern 
bei  tonischem  Krämpfe,  der  Gelenke,  des  Uterus,  der  Vagina,  des  Schlun- 
des etc.,  woran  Krampf,  Entzündung,  Geschwulst,  Degeneration,  Verdickung 
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der  Häute  Schuld  seyn  kann  (t.  Ancylosis,  Hysteralgia  rigieTa« 
Strictura  vaginae,  Cancer  uteri  etc.). 


der  8tarrfroat,  das  Erstarren;  daher  Rigor  nervorum 
den  8tarrkrampf,  und  Rigor  mtucillae  inferiorü  den  Trismus  bedeutet  (■. 
Tetanus). 

Rimig  ftardonlus,  Risus  spastictis,  Sardoniasis  (Sardiaaii),  Spnmtu 
musculorum  faciei ,  Tortur a  oris,  Dittortio  oris.  Daa  sardonische  La- 
chen besteht  jn  schnell  aufeinander  folgenden  convulsivischen  Bewegungen 
mehrerer  Gesichtsmuskeln,  so  daas  es  den  Anschein  hat,  als  wenn  der  Kranke 
lache.  Das  Übel  ist  als  Symptom  der  Manie,  Hydrophobie,  des  Typhus 
versaiilia,  der  Diaphragmitis,  der  Bntoxication  durch  Belladonna,  Ranunculus 
sceleratus  etc.  zuweilen  beobachtet  worden;  idiopathisch  kommt  es  nie  vor, 
aber  es  deutet  stets  auf  bedeutenden  Aufruhr  im  Nervensystem.  Ich  sah  es 
am  häufigsten  bei  zarten  reizlosen  Personen,  bei  Kindern,  die  an  Epilepsie 
und  Veitstanz  litten,  besonders  bei  zarten  Knaben  und  M&dchen  während 
der  Pubertätszeit,  bei  anomaler  Menstruation,  bei  hysterischen  Frauen,  bei 
letztem,  als  plötzlicher  Schreck,  Traurigkeit,  Todesnachrichten  ihr  Nerven- 
system erschüttert  hatten.  Cur.  Ist  die  des  Grundübels,  also  bei  Hyste* 
na,  Chorea  Antispasmodica,  bei  Typhus  kräftige  Nervina,  bei  Belladonna- 
vergiftung Brechmittel,  bei  Manie  kalte  Fomentationen  u,  a.  w.  Als  Pallia- 
tivmittel bei  Hysterie,  Chorea  ist  der  Magnet  sehr  kraftig.  Man  nimmt  den 
positiven  Pol  eines  starken  Magnets  und  streicht  d  amit  den  M.  buccinator 
und  masseter  von  Oben  nach  Unten  (a.  Magnetismus  miner a Iis)« 
Auch  die  Acu-  und  Elektroponctur  ist  zu  versuchen  {Most). 

* Roborantfa,  Tome»  (remerfü»),  stärkende,  tonische  Arz* 
neimittel,  permanent  wirkende  Reizmittel.  Sind  solche,  die  eine 
langsame ,  aber  anhaltende  Reisung ,  besonders  Vermehrung  der  Contraction 
und  dadurch  de«  Reactionsverinögens  der  festen  T heile  des  Organismus  her- 
vorrufen. Anwendung.  Bei  Schwäche  und  Erschlaffung  des  ganzen  Kör- 
pers oder  einzelner  Tb  eile  desselben;  daher  bei  abnormer  oder  ganz  gehemm- 
ter Function  derselben,  die  nur  durch  ungewöhnliche,  starke  und  anhaltende 
und  durch  solche  Einwirkung  normalisirt  werden  können,  indem  dadurch 
übermässige  8ecretionen  beseitigt  und  fehlerhafte  verbessert  werden.  Man 
rechnet  zu  dieser  Arzneiciasso  die  stärkern  reinen  Amata,  die  Amaro-aroma* 
tica,  die  Aromatica  und  Adstringentia  t  Gendana,  Trifolium,  Ruta,  Zingiber, 
Galanga,  Cirtnamomum,  Calamus  aromaticus,  Geum  urbanum,  China,  Quassia, 
Wein ,  Martialia«  Jedes  dieser  verschiedenen  Mittel  hat  seine  specielle  In« 
dication  (s.  auch  Aman,  Adynamia).  C  A  Tott, 

RoHa  an t urica,  s.  Lepra  occidentalis. 
Rosa  «attanfti  i.  Urticaria. 

Rosalia,  Roseola*.  So  nannten  ältere  Arzte  bald  die  Masern,  bald 
die  Röthein,  b»ld  das  Scharlachüeber,  welche  acute  Exantheme  sie  nicht  ge- 
nau unterschieden  (s.  Morbili,  Rubeolac,  Scarlatina). 

Roflio  stomacnJ,  s.  Cardialgi a. 

Rubcfaclentia  (medicamtna) ,  rothmachende,  die  Haut  rdthende 
Mittel,  s.  Caustica  und  Sinapism us. 

Rubeolae,  Roseolae,  Morbilli  varioloti  Machridge,  Scarlatina 
pustulosa  Vogel,  Scarlatina  miharu  P.Frank,  die  Rothein,  Rittein, 
falschen  Masern,  Feuermasern,  der  rothe  Hund.  Ist  ein  acutes 
Exanthem  eigener  Ärt,  das  zwischen  Masern  und  Scharlach  in  der  Mitte 
steht,  also  weder  zu  dem' einen,  noch  zu  dem  andern  der  genannten  Exan- 
theme, wie  Einige  wollen,  gerechnet  werden  darf;  denn  dieRö'heln  schützen 
nicht  vor  Scharlach  und  Masern,  und  umgekehrt  (Uimly,  Jahn  in  seinen 
Kinderkrankheiten,  zweite  Aufl.) %  indessen  ist  die  Krankheit  der  Scarlatina 
weit  ähnlicher  als  den  Masern  (Most).  8ymptome.  Die  Krankheit  ist  epi- 
demisch und  mitunter  ansteckend,  die  Epidemien  kommen  seltener  als  die 
Most  Bneyklopadic.  2te  Aufl.  IJ.  ^8 
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•des  Scharlachs  und  der  Masern;  häufig  sind  die  Rölbelr  die  Vorläufer  oder 
Beglritcr  der  letztern.  Die  Kranken  bekommen  2-—  8  Tage  lang  ein  leica- 
.  tea  Fieber;  alsdann  brechen  meist  zugleich  an  verschied*  nm  1  heilen  des 
Ko<pers  FJccVe  aus  t  welche  grösser  alt  ^  Masern  sind ,  meist  »/2  Zoll  ia 
Durchmesser  halten  und  in  der  Mitte  kleine  Bläschen  bilden.  Nach  eini- 
gen Tagen  versebwigdet  dir  rothe  Farbe  dieser  Flecke u  und  es  tritt  De- 
sqyaraation  ein  ;  die  Ab?chuppung  der  Hautstflcke  ist  grösser  als  bei  Ma- 
sern, doch  nicht  so  arg  wie  bei  Scarlatin«.  Gewöhnlich  klagen  die  Kran- 
Ken  über  Schmerz  im  Halse,'  in  den  Speicheldrüsen;  doch  leiden  weder  die 
Augen,  noch  die  Nase,  wie  dies  bei  den  Masern  der  Fall  jst.  Erkälte« 
'sich  die  Kranken  in  der  Desquamationsneriode,  so  folgt,  ebenso  wie  bei 
Scharlach,  leicht  Hautwassersucht.  Diagnose  zwischen  Röthein  nnd 
Scharlach.  Die  ^RflthelnflWke  sind  viel  kleiner  nnd  regelmässiger  als  die 
Scharlachflecke,  sie  fTiessen  nie,  wie  bei  Scharlach,  zusammen,  und  die 
Eruption  zeigt  sich  nicht  so  sujecessive  und  regelmässig  von  Oben  nach  Un- 
ten wie  bei  Scharlach,  sondern  sie  erfolgt  unregelmässig,  so  dass  sie  an 
verschiedenen  TJieHen  *  ja  nicht  selten  am  ganzen  Körper  zu  gleicher  Zeit 
eintritt.  D.fuU  man  mit  dem  Finger  auf  Scharlach,  so  verschwindet  die 
Rothe*,  erscheint  aber  bei  aufgehobenem  Druck  wieder  und  zwar  von  der 
Peripherie  zum  Centio,  bei  Rntheln  hingegen  geht  sie  bei  Wiedererscbei- 
nung  unter  gleichen  Umständen  alsdann  von  den  Röthcln  Ii  ecken  ans  (PA.  v. 
Uagen,  Pfeifer,  BcrnJt;  vergl.  O.  F.  Most'*  Geschichte  des  Scharlachfiebers 
Öd.  If.  §.  234).  In  der  Regel  ist  die  Krankheit  auch  leichter  als  «Carlatina, 
und  wenn  Formey  und  Andere  dies  bestreiten,  so  haben  sie  Scarlatina  pu- 
stulosa mit  Röthein  verwechselt.  Cur.  Vermeidung  der  Erkältung;  ge- 
linde k nhlende  Diapboretiea  :  Flieden hee ,  Pot.  River»  mit  Salmiak  und 
Tartarus  emetic.  in  reff,  dos.,  bei  Leibesverstopfung  eröffnende  Klvttiere;  *. 
knrz  die  einfach*  Behandlung  wie  bei  gewöhnlichem  einfachen  Scharia  cöße- 
ber  (s.  Scarlatina). 

Ructatio,  /»M-fus,  Eructatio ,  Bomlßus ,  das  Aufstossen,  das 
Rülpsen.  Ist  häutig  Symptom  von  chronischen  Digestionsfehlern  und 
Krankheiten  des  Gangliennervensystems,  in  Folge  deren  sich  auf  abnorme 
Weise,  sowol  der  Qualität  als  Quantität  nach,  selbst  bei  guter  Diät  Gas- 
arten entwickeln,  welche  dann  mit  Geräusch  durch  den  Mund  abgeben.  Häu- 
fig ist  das  Aufstossen  mit  saurem,  seltener  mit  ranzigem  Ge*chroac1c  {Uveitis 
acutus  et  rmuiilus)  verbunden  (s.  Ardor  stomachi,  Flatule  ntia).  Bei 
Unmässigen,  bei  Schlemmern,  Fressern  entstehen  Ructus  und  Flatus  auch 
blos  in  Folge  von  Magenüberladung  und  Sordes. 

Rumlnntlo,  das  Wiederkäuen.  Obgleich  d>r  Magen  des  Men- 
schen nicht,  wie  bei  den  ruminirenden  Thieren;  zum- Wiederkäuen  eingerich- 
tet ist,  so  hat  man  doch  Beispiele,  wo  Menschen  wegen  Dtgestionsfehlern, 
Verhärtung  des  Oesophagus  (Ronet),  und  in  Folge  von  Schlemmerei  und  üb- 
ler Angewohnheit  ruminirt  haben  (Ruminalio  humana).  Beispiele  davon  fin- 
den sich  in  folgenden  Schriften:  Ackord\  Diss.  de  ruminat.  human.  Halae 
1783.  Berner,  Aeger  ruminans  cum  asthmate  hypochondr.  Halae  1709. 
fionety  Sepulchr.  L.  III.  S.  V.  Obs.  9.  tO.  Ruxtmn,  Disi.  enarraa«  rumin. 
hom.  casus.  Gott.  1802.  Meyer,  Dissen,  de  rumiuat.  human.  Krlaug  1792. 
Morgagni,  De  sed.  et  caus.  morbor.  Ep.  XXIX.  Arf.  4.  Sauvage»,  Nosol. 
HI.  P.  2.  p.  108.  Frank,  De  cur.  homin.  morb.  L.  V.  f.  p.  551.  Das  be- 
ste Mittel  dagen  ist  knappe  Diät  nnd  vier  Wochen  lang  nur  der  Genuas 

von  Milch,  mit  Vermeidung  aller  festen  Speisen  (Mast). 

*  i  .  .  .'i  .... 

Rupturn,  die  Zerreissung. .  Zerreissung  en  kennen  sich  in  Folge 
mechanischer  Gewalt  au  verschiedenen  Thailen  des  Körpers  ereignen,  be- 
sonders aber  an  den  Sehnen,  Flechsen,  Bändern.  Seltener  sind  die  Zer- 
reissuag  des  Uterus,  des  Magen«  v«a  Schlünde,  der  Gedärme 
etc.»  welche  sehr  gefährlich  und  oft  tödtlich  werden,  sowie  denn  überhaupt 
gerissene  Wunden  wegen  der  damit  verbundenen  Zerrung  weit  schlimmer 
als  reine  SchmU wunden  sind.    Wir  übergeben  hier  diesen  Gegenstand  ■  und 
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auf  den  Artikel  Vulnus,  indem  wir  Wer  nar  der 
des  Herzens,  des  Kniescheibenbandes,  der  Achillessehne,  de«  Uteras 
der  Vagina  gedenken. 

Ruptura  cordis,  die  Zerreissnng,  Durchlöcherung  des  Her- 
zens. Sie  hat  unmittelbar  den  Tod  xw  Folge,  der  hier  nicht  durch  die 
Blutergiessung,  denn  diese  ist  meist  unbedeutend,  sondern  durch  die  grosse 
plötzliche  Erschütterung  des  Nervensystems  erregt  wird.  Bin  Coagulum 
von  Faserstoff  verstopft  stets  das  Loch.  In  seltenen  Killen  trat  der  Tod 
erst  einige  Tage  nach  den  Unglück  ein;  doch  war  hier  die  Aorta,  wie  das 
manchmal  der  Fall  ist,  nieht  mit  zerrissen.  Der  Kranke  stirbt  unter  fürch- 
terlicher Angst,  Ohnmächten,  Convulsioncn,  kalten  Gliedern  etc.  (Toumtend 
in  The  Dublin  Journ.  of  Med.  and  Cfalr.  Science.  Mai  1832).  Von  einer 
Cur,  die  palliative  ausgenommen,  die  nach  allgemeinen  Regeln  geleitet  wird, 
kann  hier  nicht  die  Rede  seyn. 

Ruptura  litjamenti  pateltae.   Die  Zerreissnng  des  Kniescheiben- 
bandes folgt  oft  durch  zu  starke  Contraction  der  Extensoren  des  Unter- 
schenkels, z.  B.  bei  heftigem  und  schnellem  Wegschleudern  des  Schenkels, 
bei  dem  Versuche  Jemanden  zu  treten,  den  man  aber  verfehlt,  beim  Fest- 
stemmen der  Füsse  an  einen  Gegensund,  von  welchem  sie  abgleiten,  wie 
bei  Kutschern,  die  auf  hohem  Bock  sitzend  eich  mit  den  Füssen  halten  müs- 
sen und  nun  abgleiten.   Hier  folgt  entweder  diese  Ruptur,  oder  Fractura 
patellae.    Auch  ein  Fall  aufs  Knie  mit  dem  Bestreben,  das  Fallen  EU  ver- 
hindern, ist  zuweilen  veranlassende  Ursache.    Symptome.   Sie  sind  denen 
der  Fractura  patellae,  womit  die  Ruptur  aber  nicht  verwechselt  werden 
darf,  ähnlich;  nämlich  1)  der  Kranke  kann  den  Schenkel  nieht  extendireu, 
weil  die  Muskeln  nn  lotnterm  keinen  Insertionspunkt  mehr  haben  und  nur 
mit  der  beweglichen  Kniescheibe  in  Verbindung  geblieben  sind.    2)  Die  Pa- 
tella steht  höher  als  gewöhnlich,  also  nicht  zwischen  den  Kondylen  des 
Femur,  sondern  oberhalb  derselben.    8)  Da,  wo  die  Kniescheibe  stehen 
sollte,  fühlt  man  eine  tiefe  Grobe,  und  darin  ganz  deutlich  die  glatte  Ge- 
lenkflüche des  Ossis  femoris  und  den  Rand  und  die  Gelenkfläche  des  Schien- 
beinkopfes.   4)  Geht  man  von  der  Tuberositas  tibiae  mit  den  Fingern  zum 
Oberschenkel  hinauf,  so  fehle  die  straffe  Anspannung  bis  zur  Kniescheibe, 
die  beim  gesunden  Schenkel  wahrgenommen  wird.    5)  Doch  laset  sich  die 
ganze  Kniescheibe  natürlich  anfühlen  und  man  entdeckt  keine  iwel  Frag- 
mente, wie  bei  dem  ßruch  derselben,  aber  unter  dem  glatten  Rande  der 
Patella  kommt  erst  die  Grube  und  dann  die  Tuberositas  tibiae.    €J  Die 
Fl  ex  o  res  cruris  haben  das  Übergewicht  bekommen;  daher  befindet  sich  der 
Unterschenkel  in  der  Beugung;  der  Kranke  kann  nicht  vorwärts,  wol  aber 
leichter  rückwärts  gehen.    Cor.    Sie  besteht  in  Vereinigung  der  getrenn- 
v  ten  Theile  und  in  einem  solchen  Vorhände,  der  sie  in  dieser  Lage  erhält. 
Der  Oberschenkel  muss  in  der  Flexion  erhalten  werden,  damit  der  Rectus 
femoris  seinem  Insertionspunkte*  der  Tuberositas  tibiae,  näher  gebracht 
wird.   Der  Kranke  darf  nicht  platt  liegen,  er  muss  im  Bette  stets  aufrecht 
sitzen.    Der  Unterschenkel  wird  dagegen  in  die  stärkste  Extension  gebracht, 
so  dass  der  Körper  des  Kranken  in  der  Leistengegend  mit  dem  Schenkel 
einen  rechten  Winkel  bildet.    Ein  Gebülfe  umfasst  nun  mit  beiden  Händen 
den  Oberschenkel  und  zieht  die  Estensoren  kräftig  herunter,  bis  beide  Dau- 
men oberhalb  der  Kniescheibe  in  stehen  kommen;  alsdann  wird  auch  diese 
In  gerader  Richtung  so  weit  als  möglich  abwärts  gezogen ,  so  dass  sie  die 
Grube  wieder  auffüllt.    Der  Verband  ist  dann  folgender:  Man  umwickelt 
den  ganzen  Oberschenkel  mit  einer  Cirkel binde  von  Oben  bis  zum  obern 
Rande*  der  Kniescheibe;  eine  andere  Binde  wird  von  der  Fussspitze  an  bis 
Sur  Tuberositas  tibiae  um  den  Unterschenkel  gelegt.    Von  der  Mitte  des 
Oberschenkels  bis  zur  Mitte  der  Wade  kommt  gegen  die  Kniekehle  eine 
.lederne  coneave  Schiene,  welche  man  mittels  der  Enden  der  beiden  Binden 
befestigt.    Zur  Unterstützung  wird  noch  ein  hohes  Kissen  unter  den  Unter- 
schenkel gelegt.    Der  Verband  muss  wenigstens  sechs  Wochen  liegen  blei- 
ben; afedann  macht  man  vorsichtige  Manipulationen,  um  den  Unterschenkel 
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beim  Herunterkommen  auf  die  Fussapitze  zu  stehen  kommt, 
tau  beim  Springen  nur  mit  der  Fuesspitze,  nicht  aber  zu  glei- 
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wieder  so  biegen,  und  der  Kranke  muss  mit  Hülfe  einer  Krücke  daa  Gehen 
versuchen.  IIa  ea  am  besten  ist,  den  Verband  ao  selten  ala  möglich  zu  er- 
neuern, so  mache  man  keine  nassen  Überschlage.  Muss  er  dennoch,  weil 
er  nachgegeben  erneuert  werden ,  ao  beobachte,  man  die  Regel,  daaa  der 
Kranke  stets  in  der  angegebenen  Lage  dea  Körpers,  also  aitaend  verweile. 
Gegen  die  Steifigkeit  nach  der  Heilang  dienen  Einreibungen  von  Opodeldoc, 
L'ngucnt.  althaeae,  Bähungen,  warme  Bäder. 

Rupturn  iemdMs  Achillis.  Die  Zerreiaaung  der  Achillessehne 
ist  leicht  zu  erkennen;  denn  diese  Sehne  gebort  dem  M.  gastroenemius  und 
dem  Solaeus  an,  die  Zerreiesung  kommt  nicht  häufig  vor,  da  der  Teodo  ei- 
nen sehr  festen  Zusammenhang  hat.  Veranlassungen  sind:  1)  Verwun- 
dung durch  ein  schneidendes  Instrument  in  der  Gegend  zwischen  dem  untern 
Theile  der  Wade  and  der  Ferne  des  Kusses.  2)  Plötzliche  kräftige  Con- 
traction  der  Muskelfasern  aelbst,  z.  B.  beim  Springen  in  die  Höhe,  worauf 
der  Springer  beim  Herunterkommen  auf  die 
oder  wenn  mau 

eher  Zeit  mit  der  Planta  pedis 
aicb  findet,  wo  der  Sprung  verfehlt  wird  etc.  Symptome.  1)  Im  Augen- 
blicke der  Zerreissung  hört  der  Kranke  ein  Geräusch,  als  zertrete  er  etwas 
mit  der  Ferse.  2)  Der  Caloaneus  wird  fest  gegen  den  Erdboden  getrieben, 
der  Fuaa  befindet  sich  mit  seinem  Rücken  gegen  das  Schienbein  angezogen, 
also  in  der  stärksten  Flexion,  weil  die  Antagonisten:  die  Flexores  pedis,  daa 
Übergewicht  bekommen  haben.  S)  Der  Kranke  ist  nicht  im  Stande,  dea 
Fuaa  au  extendiren  und  die  Wade  sitzt  höher  als  am  gesunden  Beine. 
4)  Gebt  man  mit  den  Fingern  vom  Caicaneua  aus,  um  nach  der  Wade  hin- 
aufzusteigen, so  fühlt  man  die  Achillessehne  nickt  mehr  straff  angespannt, 
dagegen  entdeckt  man  hier  an  einer  Steile  eine  tiefe  Grube,  die  von  den 
beiden  Enden  der  zerrissenen  Sehne  begrenzt  wird.  Zieht  man  endlich  5)  die 
Wade  herunter,  ao  wird  diese  Grube  kleiner  oder  aie  verliert  sich  gänzlich. 
Cur.  Die  getrennten  Theile  werden  auf  folgende  Weise  vereinigt:  Man 
bringt  den  Unterschenkel  in  die  Flexion  und  den  Fuss  in  die  stärkste  Ex- 
tension; alsdann  umfasst  der  Wu adarat  mit  beiden  Händen  die  in  die  Höbe 
gezogene  Wade,  und  zieht  aie  ao  stark  wie  möglich  abwärts,  bis  die  be- 
schriebene Grube  sich  verloren  hat.  Um  die  Seitenausweichung  der  ge- 
trennten Theile  zu  heben,  setzt  man  die  Finger  gegen  die  beiden  Ränder 
der  Sehne  nnd  drückt  sie  genau  zusammen.  Ist  die  Vereüiigung  nun  ge- 
schehen, so  sucht  man  diese  durch  einen  guten  Verband  zu  erhalten,  näm- 
lich durch  eine  Dolabra  descendens,  die  man  unter  dem  Kniegelenk  anlegt 
und  bia  zur  Ruptur  führt,  jedoch  so,  daaa  die  Touren  der  Binde  letztere 
nicht  salbst  bedecken.  Man  muss  die  Binde,  damit  sie  die  Contraction  der 
Wadenmuskeln  verhütet,  recht  fest  anlegen.  Um  nun  auch  den  Fuaa  in  der 
Extension  zu  eraalten,  legt  man  eine  zweite  Binde  von  den  Fuaaapitzen  an 
bis  über  den  Fuss  aar  Ruptur,  worauf  dann  über  den  Rücken  des  Fussen 
die  Ii r Unninghausen  sehe  blecherne  Schiene  zu  liegen  kommt,  so  dass  das 
eine  Ende  derselben  den  Fussrücken,  daa  andere  daa 


Ende  dea  Un- 
terschenkels berührt,  Mit  den  Enden  der  beiden  Binden  wird  die  Schieue 
gehörig  befestigt ,  .  damit  der  Kranke  den  Fuss  nicht  beugen  kann.  Nach 
Anlegung  dea  Verbandes  legt  man  unter  die  Wade  des  Kranken  ein  erhabe- 
nes Kissen ,  so  dass  der  Unterschenkel  gebogen  zu  liegen  kommt  Da  der 
Patient  selten  Schmerzen  hat,  so  bedarf  ea  auch  keiner  Fomentationen.  Die 
Diät  muss  massig  und  nicht  erhitzend  seyn.  Sorge  für  tägliche  Leibeaöff- 
uuog  durch  KU  stiere  ist  not h wendig.  Auch  nebte  man  darauf,  ob  Nerven- 
zufalle :  Coavulsionen,  Triamus,  waa  bei  allen  Sehnen  Verletzungen  leicht  vor- 
kommen kann,  sich  einstellen,  wogegen  dann  die  bekannten  Mittel  anzuwen- 
den aind  (s.  Tetanus  traumaticua).  Klagt  der  Kranke  über  Schmerz 
and  Spannung  im  Schenkel,  so  ist  in  der  Regel  dar  Verband  zu  fest  angelegt, 
und  er  muss  dann  abgenommen  und  loser  angelegt  werden.  Fand  gänzliche 
Trennung  der  Sehne  statt,  so  muss  mau,  um  Seitenverschiebung  zu  verhü- 
ten, zu  beiden  Seiten  der  Sehne  schmale  Compressen  anlegen  und  diese  mit 
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den  Binden  zugleich  befestigen.    Da  bei  Sehnen  wunden  der  Exsudations- 
process  weit  schwächer  als  bei  Muskel  wanden  ist,  so  darf  der  Kranke  vor 
der  5ten,  6ten,  Woche  den  Rum  ja  nicht  gebraueben,  und  der  Verband  tmisi 
eben  so  lange  liegen  bleiben.    Bei  zu  früh  angestellten  Versuchen  reint  der 
Tertdo  leicht  aufs  Neue.    Bevor  der  Kranke  auf  den  Kuss  tritt,  mache  man 
ölige  erweichende  Einreibungen  in  die  Wade  und  verbuche  durch  allmSüge 
gelinde  Manipulationen  die  Flexion  des  Kusses  zu  bewerkstelligen,  indem 
zugleich,  ein  Gehulfe  die  Wade  kräftig  abwärts  zieht    Ein  solches  Verla*' 
ren  setzt  man  Am  Ende  der  Cur  täglich  fort,  bis  der  Unterschenkel  und  delp 
Fuss  die  normale  Stellung  wieder  angenommen  haben.   Erst  dann,  Ohe?  aW 
sichersten  nach  der  sechsten  Woche,  mag  der  Kranke  mittels  einer  Krücke 
die  ersten  Versuche  zum  Geben  anstellen,  wobei  er  in  der  ersten  Zelt  auiih 
einen  Schuh  mit  hohem  Absatz  tragen  muss.    Allraälig  wird  der  Absatz  des 
Schuhes  verkleinert,  so  dass  der  Kranke  zuletzt  mit  der*  Planta  pedfs  den' 
Erdboden  berührt.    Die  von  Petit,  Monro  u.  A.  empfohlenen  Pantoffeln  und 
ähnliche  Werkzeuge  sind  mangelhaft,   weil  sie  nie  den  Fuss  "so  kraftig, 
•icher  und  anhaltend  extendiren  als  die  angegebenen  Binden  Und  die  ble- 
cherne Schiene.    Ist  die  Achillessehne  durch  einen  Schnitt  getrennt,  ist  dia 
Wunde  tief ,  so  kann  die  Arteria  tibialis  postica,  oder  es  können  auch  Äste 
der  Artfria  peronaea  verlezt  seyn.    Die  Blutung  erfordert  dann  die  Ligatur. 
Einige  heften  die  getrennten  Theile  dann  durch  die  blutige  Naht  zusammen; 
h  ist  dies  Verfahren,  nach  Lanyenbeck ,  höchst  übe.-: 


doch  ist  dies  Verfahren,  nach  Langenbeck,  höchst  Aberftuirg,  da  der  be- 
schriebene Verband  zur  Reunlon  rollkommen  ausreicht:  1 

Ruptum  uteri.  Die  Zerreissong  der  Gebärmutter.  Dieses 
schlimme  Übel  entsteht  zuweilen  durch  mechanische  Gewalt,  durch  Stoss, 
Verwundung,  Stich  etc.,  am  häufigsten  aber  durch  innere  Gewalt  bei  Krei- 
senden, vorzüglich  durch  fehlerhaften  Bau,  ungewöhnliche  Lage  des  Uterus, 
durch  rohes  Acceuchement  etc.  Symptome.  Man  hört  bei  Gebärenden 
im  Augenblick,  wo  die  Ruptur  vor  sich  geht,  ein  innerliches  Geräusch,  die 
Wehen  hören  plötzlich  auf,  der  vorliegende  Kindestbeil  verschwindet  ganz 
oder  kommt,  wenn  da«  Kind  nur  zum  Theil  aus  der  Rnptur  heraustritt,  we- 


nigstens höher  als  vorher  zu  stehen,  und  man  fühlt  bei  der  äusserlichen  Un- 
tersuchung die  Kindestheile  gleich  unmittelbar  durch  die  Bauchdecken. '  Die 
Kranke  empfindet  einen  heftigen  Schmerz  im  Unterleibe,  es  stellen  sich  Er- 
brechen, Gesichtsblässe,  kalte  Extremitäten,  Ohnmächten,  Convulsioneo  etc. 
ein.  Der  Puls  geht  schnell,  klein  und  spastisch,  und  der  Tod  folgt  nieist 
in  kurzer  Zeit.  Gelegentliche  Ursachen  zu  dieser  Ruptur  geJbeu  besonder« 
Malacosis  und  Putrescentia  uteri,  Fälle  der  Art  -finden  wir  in  folgenden 
Schriften  und  Abhandlungen  aufgeführt:  J.  J.  Behling,  De  rupto  in  partu 
ntero.  Altorf,  17S6.  —  J.  J.  Müller,  De  rupto  in  partu  utero.  Basil.  1745.  — 
B.  iV.  Cranz,  Comment.  de  rupto  in  partus  doloribus  a  foetu  utero.  Ups; 
1746.  —  Gehler,  De  utero  in  partu  rupto.  Lips.  1783.  —  Dessen  kleine 
Schriften.  2ter  Theil  S.  122.  — .  Douglas,  On  the  ruptura  of  the  gravid  Ute- 
rus. Lond.  1785.  —  Denaux,  Diss.  sur  la  rupture  de  la  toatrice.  Paris, 
1804.  —  Koffin  in  Salzburg,  medicin.  Zeitung.  1819.  p.'  3?5.  —  Case  of 
Laceration  of  the  oterus.  By  Rndcliffe  Wood,  London  medical  Repositöry 
1821.  June  pag.  450  (besonders  merkwürdig). — '  J:  Steide! e ,  Sammlung 
merkwürdiger  Beobachtungen  von  zerrissenem  Uterus  in  der  Geburt.  Wien, 
1770.  —  Baudelocque  und  Sncombe ,  Ein  Process  zwischen  diesen  wegen 
Zerreissung  der  Gebärmutter.  A.  d.  Franz.  Götting.  1807.  —  Schlegel,  Op. 
minor,  ad  art.  obstetr.  spect.  1795 — 96.  Volum.  2.  —  Hcraeus  (A.  E.  von 
Sieboltfi  Journal  für  Geburtshülfe  etc.  Herausg.  von  E.  C.  J.  v.  Siebold. 
1831  Bd.  XI.  St.  1.  8.  138)  theilt  einen  Fall  der  Art  mit,  wo  eine  SOjäh- 
rige  Frau  bei  der  dritten  Geburt  14  Stunden  nach  den  Geburtswehen  plötz- 
starb,   fras  Becken  war  in  Folge  von  Gicht  verengert  und  man  fand 


bei  der  Section-  eine  bedeutende  Ruptur  im  Fundus  uteri  und  das  Kind  in 
der  Bauchhöhle.  Prieger  (Rutt's  Magazin.  Bd.  XXXIV.  Hft.2.  1891.  8.403) 
berichtet  von  einer  zum  neuntenmale  schwangern,  4S  Jahre  alten' Frau,  die 
früher  steta  glücklich  geboren,  das  letzte  mal  aber  während  der  Schwanger* 
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schaft  Beschwerden  im  rechten  Fusse  und  dem  Röcken  empfunden  habe,  Sic 
klagte  beim  Kreisen  yber  Luftmangel  und  Scbmen  und  verschied  bald  dar-, 
auf.     Der  Arzt  entwickelte  mittels  der  Zange  ein  tudiei  wuhigebildetes, 
nicht  starkes  Madeben  und  entfernte  eben  so  leicht  die  Nachgeburt  ohne 
Blutverlust.    Är  glaubte,  dass  der  Tüd  Lier  durch  plötzliche  Lähmung  des 
Nervensystems  vom  Rückenmarks  aus  entstanden  *ey,  (and  aber  bei  der  36 
Stunden  später  gemachten  Section  alle  Eingeweide  normal,  aber  viele  schwärz- 
liche1, blutig-wässrjge  Feuchtigkeit  in  der  Bauchhöhle  und  einen  8,  Zoll  lan- 
gen Riss  in  dem  weichen,  mQrben  und  brüchigen,  aber  dennoch  nicht  an 
Putrescenz  leidenden  Uterus    Eine  Zerreissung  der  Gebärmutter  in  Folge 
des  Brandes  theilt  A.  U.  Nicolai  (  Kust'*  Magazin.  Bd.  XXXI V.   Hü.  5. 
1831.  8.  491  u.  f  )  mit,  wo  die  Kreisende  plötzlich  vor  Beendigung  der 
Geburt  gestorben  war.    Bei  der  Section  zeigte  sich  der  Leib  sehr  dick* 
der  ganze  vordere  Theil  de«  Corpus  uteri  schwarz,  blutig  und  durch  die 
ganze  Substanz,  bis  auf  die  innere  Fläche  weich  und  mürbe.    Der  Riss  war 
von  der  Gcöise  eines  Tha|ers;  er  hatte  scharfe,  eckige  aneinander  liegend» 
Ränder,  zwischen  denen  einzelne  Blutgerinnsel  lagen.   Joh.  Trümpy  (ffufe- 
JnmVs  Journ.  1830.  8t.  $.)  theilt  einen  Fall  mit,  wo  er  eine  Frau  mittels 
der  Zange,  nachdem  sie  3  Tage  lang  in  heftigen  Wehen  gelegen  und  der 
Kopf  in  das  enge  Becken  eingekeilt  war,  von  einem  überaus  grossen  leben- 
den Kinde  entbunden  bat.    Drei  Monate  später  litt  sie  an  einem  eiterigen 
scharfen  Ajusfluss  der  Geburtstheile  mit  mehr  oder  weniger  Schmerzen  im 
aufgetriebenen  Uterus,  in  welchem  ein  wahrer  Abscese  sich  zu  befinden 
schien.    Zwei  Jahre  später  wurde  sie  wieder  schwanger  und  spürt«  am 
15.  Decbr.  die  ersten  Wehen;   diese  hörten  nach  48  Stunden,  nachdem  sie 
anhaltend,  heftig  und  äusserst  schmerzhaft  gewesen,  plötzlich,  auf.  Der 
schon  in  der  Krönung  stehende  Kindeskopf  zog  sich  zurück,  darauf  folgten 
Frösteln,  schmerzhaftes  Erbrechen,  sehr  schwacher  Puls.    Drei  Tage  später 
lag  die  Kreisende  einer  Sterbenden  ähnlich  da,  mit  wahrem  Kother  brechen, 


aufgetriebenem  schmerzhaften  Unterleibe, , sehr 

termunde,  durch  den  man  den  Kindeskopf  beweglich  vorliegen  fühltet  dar 
Tod  erfolgte  an  demselben  Tage.  Die  Section  zeigte  einen  Riza  rechte 
über  den  Muttermund  bis  an  den  Grund  mit  sphacelösen  Rändern,  und  die 
Vorderwand  des  Uterus  ganz  vom  Halse  abgerissen.  Behandlung.  Viel« 
Kranke  sterben  hei  der  Gefährlichkeit  des  X)bcle,.  daa  einen  so  bedeutenden 
Eingriff  in  den  Organismus  macht,  und  ausserdem  durch  den  Ergusa  von 
Feuchtigkeiten  und  Blut  in  die  Bauchhöhle,  durch  das  Eindringen  der  Ge- 
därme in  die  Gebärmutter  und  durch  Incarcera^oa  derselben  etc.  so  schlimm 
ist,  oft  schon  binnen  wenig  Stunden,  und  ohne  dass  ärztliche  Hülfe 
schnell  genug  herbeigeschafft  oder  wirksam  seyn  kann;  andere  sterben  trotz 
der  zweckmässigsten  antiphlogistischen  Behandlung  und  Diät,  die  in  den 
4  —  6  Tagen  stattfinden  muss,  dennoch  an  den  Folgen  der  Metritis,  Enteri- 
tis etc.  Dennoch  sind  einzelne  Fälle  von  glücklich  geheilten  Gebärmutter- 
rissen in  unserer  Literatur  vorhanden.  Dr,  WiUiam  S.  Hendrit  (The  Ame- 
rican Journal  of  the  medical  Sciences.  August  1830.  8.  351)  berichtet  von 
einer  kleinen,  33  Jahr  alten,  zum  Uten  Male  Kreisenden,  deren  sämmtliche 
frühere  Geburten  durch  eine  kleine  auf  dem  Vorberge  befindliche,  und  den 
Längendurcnmeeser  des  Beckens  wenigstens  um  1  —  1%  Zoll  verkürzende 
Knochengesch  wulst  schmerzhaft  und  mühsam  gewesen  waren,  ao  dass  die  Zange 
zweimal  nöthig  war.  Sie  erhielt  nach  einem  Aderlass  innerlich  wie  bei  frü- 
hem Geburten  8ecale  cornutum;  wodurch  bei  normaler  Kindeslage  die  We- 
hen heftiger  wurden,  aber  diesesmal  während  einer  starken  Treibwehe  plötzlich 
aufhörten.  Die  Bauchgeschwulst  veränderte  sich,  der  Kindeskopf  wich  au- 
genblicklich zurück,  es  entstand  eine  bedeutende  Blutung  und  die  Kreisende 
behauptete,  dasa  etwas  Schlimmes  mit  ihr  vorgegangen  sey.  Acht  Stunden 
darauf,  wo  sie  der  Verfasser  sab,  war  ihre  Angst  und  Schwäche  sehr  be- 
deutend, der  Puls  häufig  uud  schwach,  und  Kind  und  Mutterkuchen  deutlich 
durch  die  Bauchwandungen  in  der  Bauchhöhle  wahrnehmbar.  Der  Ries  be- 
gann rechts  am  Halse  das  Uterus v  und  erstreckte  sich  ungefähr  3  Zoll  lang 
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schrlg  nach  der  linken  Seit«,  die  «feige  Zerreissung  befand  sieh  an  der 
Verbindungsstelle  der  Gebärmutter  (welche  ziemlich  fett  zusammengezogen 
war)  mit  der  Scheide.    Das  Kind  lag  schief  in  querer  Richtung  mit  dem 
Kopfe  gegen  da»  rechte  Darmbein  \  es  wurde  Moh  Entleerung  der  Blase  . 
mittels  der  Weudung  auf  dio  Küsse  leicht  herausbefördert,  beim  Kopf  aber 
wusste  wegen  des  Knochenaus  wuchset  der  Haken  aar  Hülfe  geeommen  [wer- 
den.   Auch  die  Entfernung  der  links  in  der  Bauchhöhle  gelegenen  Nachge- 
burt, wobei  die  Hand  de«  Verfassers  mit  den  Gedärmen  id  Berührung  kam, 
macht«  keine  Schwierigkeit.    Die  Entbundene  fühlte  im  Augenblicke  keine 
bemerkenswerlhen  Scbnicr/en,  und  die  hierauf  eingetretenen  entzündlichen. 
Zufälle  wichen   wiederholten  Aderlässen,  AbführunguuitCeln*  Kl  j  stieren  und 
Fementatioaeo.    Nach  4  Wochen  war  die  Kranke  bis  auf  «ine  später  noch 
geheilt«  Urinfistel  vollkommen  genesen.  —  Einen  ähnlichen.  Kall  täeilt  J.  N. 
E'uelt  (Historie  rupturae  uteri  in  lechodochio  ceesareo- regio  Pragensi,  anno 
18*9  feliciter  sanatae,  cum  diagnosi,  aetiologta,  prognosi  et  tberapia  metror- 
rhexeoa  in  genere.  Pragae,  1829)  mit,  wo  eine  58jährige  kacbektiscae  Krau,' 
die  schon  viermal  geboren  hatte,  nach  erfolgtem  Wehencintritte  in  die  Ann 
teilt  kam.    Da  nach  abgeflossenem  Fruchtwasser  die  Wehen  aufhörten,  tO 
wurde  ihr  Seeale  curnutum  (? !)  zu  10  gr.  pro  dosi  gegeben.    Nach  einigen 
Stunden  trat  reichliches  Schleimbrechen,  hippokratisches  Gesicht,  brennender 
Schmer*  im  Uterus  mit  einer  runden  Erhabenheit  an  der  dem  Schmerz  *ntra 
Stelle  des  Uaterleibe*  und  ein  Gefühl  ein,  als 
uMgkeit  in  den  Unterleib  ergossen  würde.    Man  fühlte  die  Ki 
deutlich  unter  den  äussern  Bedeckungen.    Nach  einem  fruchtlosen  Versuche 
mit  der  Zange  wurde  die  Entbindung  des  völlig  ausgetragenen ,  aber  tddtea 
Kindes  durch  die  Wendung  auf  die  Küsse  bewerkstelliget.    Die  in  den  Ute» 
ms  vorgefallenen  Gedärme  wurden  .nach  künstlicher  Lösung,  der  Pleceota 


votsichtig  repouirt.  Patientin  genas  bei  einer  zweckmässigen  antiphlogi- 
stischen, später  roboriretideu  Behandlung,  nebst  entsprechender  Diät,  ond 
wurde  am  30sten  Tage  völlig  geheilt  entlassen.  Am  5len  Tage  der  Krank- 
heit war  ein  %  £  schwerer  Blutklumpen  abgegangen,  worauf  die  Kräfte,  be- 
deutend sanken.  Glesch  nach  der  Entbindung  zeigte  steh  der  Riss  ungefähr 
5  Zoll  lang,  der  Muttermund  unversehrt,  beim  Entlassen  aber  ergab  die  In* 
nere  Untersuchung,  dass  eine  i'2  lange,  fast  dreieckige  Spalto  zurück- 
geblieben war,  deren  Spitze  sich  weit  in  den  Körper  des  gcolfnetcu  Uterus 
erstreckte  und  deren  Basis  dem  fehlenden  Muttermunde  entsprach.  VoA» 


Duma  (  Edinb.  med.  and  sungic.  Joura.  Apr.  18Ä3)  beobachtete  ein«  Ruptur 
dee  Uterus  bei  einer  &7jährigcn  Bäckersfrau  während  ihrer:  ^ohtea  Gehurt; 
sie  war  7  Monate  früher  auf  den  Hintern  gefallen,  worauf  sie  eine  Ge- 
schwulst der  Labien  bekommen,  hatte  sich  aber  dann  bia  aur  Entbindung 
ziemlich  wohl  befunden.  Die  Wehen  waren  ziemlich  stark,  der  Muttermund 
hatte  sich  vollkommen  erweitert  und  der  Kopf  eich  dargestellt;  die  Haute 
wurden  durchrissen,  es  kam  wenig  Wasser,  aber  eiue  äusseret  heftige  Wehe, 
die  besonders  dicht  unter  dem  Nabel  sehr  schmerzhaft  war ,  worauf})  (die 
Kranke  plötzlich  rief,  dass  ihr  im  Leibe, was  gerissen  sey.  Dabei  bleiches 
zusammengefallenes  Antlitz,  kaum  fühlbarer  Puls,  Ausbleiben  der  Wehen. 
Ks  wurde  sogleich  die  Wendung  des  Kindes  vorgenommen.  Man  fühlte 
durch  die  Wandungen,  des, Unterleibes  von  aussen,  die  Wirbel  dee  Kindes, 
obgleich  es  nicht  in  die  Unterleibshöhle  ausgetreten  war)  ein  Beweis  wie 
döun  die  Wandungen  des  Uterus  und  des  Unterleibs  waren.  Die  nach  Ent- 
fernung des  Kindes  in  den  Uterus  gebrachte  Hand  erkannte  deutlich  die 

i,  den»  sie  fühlte  die  Bänder  dar  Wunde,  die  Ligamenta 


lata,  vollkommen  deutlich  sHe  Rückenwirbel,  und  weiter  hinauf  einen  glatten 
ovalen  Körper,  wahrscheinlich  die  Niere.  Da  keine  Darmschlinge  in  die 
Wunde  gefallen  war,  wurde  die  Kranke  auf  den  Rücken  gelegt  und  ihr  die 
strengste  Kube  empfohlen.  8ie  erbrach  einige  duilkel  gefärbte  Stoffe,  hatte 
keine  Ruhe,  der  Pul»  150.  Opiat«,  Blutegel  auf  4ea  Uuforleib,  erwa- 
chende Bäder  und  Breiumschläge  auf  densslbcn,  milde  Abführmittel,  KlysLiere 
Riciiittsöl,  schleimige  Diät  bewirkten  ziemliche  Besserung.    Nach  vier 
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Wochen  stellte  sich  mit  grosser  Erleichterung  in  Folge  eines  innere  Absces- 
ses  eine  eitrige,  schleimige  Darmentleerung  ein,  die  die  Besserung  vollsten^ 
dig  machte,  so  das«  sie  schon  drei  Tage  später  ausfahren  konnte.  Bin 
Jahr  später  wurde  sie  wieder  schwanger  und  gebar  ein  gesundes  Kind, 
welches  sich  indessen  mit  dem  Steisse  einstellte  und  in  Folge  der  Compres- 
sion  der  Nabelschnur  todt  zur  Welt  kam.    Dass  die  normale  Contraction 
des  Uterus  nach  der  Entleerung  desselben  auch  bei  Gebärmutterrissen  viel 
xoro  glücklichen  Ausgange  beitrage,  lässt  sich  nicht  bezweifeln.    Ist  aber 
die  Metrorrhagie  sehr  bedeutend,  so  ist  die  Prognose  sehr  schlecht;  so  wie 
denn  auch  Hecking  ( Gemein«,  deutsche  Zeitschr.  für  Geburtsh.  von  Busch, 
Mendt  und  Rügen.  Bd.  VL  Hft  1.  1831.)  einen  Fall  der  Art  erzählt,  wo 
bei  einem  nur  4  Zoll  langen  Riss,  aber  bedeutendem  Blutfluss  die  Frau 
schon  2  Stunden,  nach  der  Niederkunft  verschied. 

Ruptura  vaginae,  die  Zerreissung  der  Mutterscheide.  Sie 
kommt  weit  seltener  als  die  Ruptura  uteri  vor  und  dann  nur  bei  engem 
Beekeneingange  und  hohem  Stande  des  Uteraa.    Fälle  der  Art  finden  wir 
aufgezeichnet  in  verschiedenen  geburtshilflichen  Schriften.    (Boer's  Abhendl. 
Bd.  I.  8.  «4.  —  Stein's  Annaien.  8t.  1.  8.  101.  —  Loder'»  JonrnaL  Bd.  IL 
S,  768.  —  Geschichte  einer  Zerreissung  der  Mutterscheide,  mitgetheilt  von 
O.L.  KfW  in  v.  Siebold'*  Journal  für  Geburtshülfe  etc.  Bd.  I.  8t.  1.  8.  80). 
Es  ist  nicht  immer  mechanische  Gewalt,  welche  die  Ruptur  verursacht,  so 
wie  dies  auch  bei  Ruptura  uteri  nicht  stets  der  Fall  ist.    Häufig  findet  man 
beide  gleichzeitig  da ,  sowie  überhaupt  bei  Wöchnerinnen  gleich  nach  der 
Geburt  Uterus  und  Vagina  nur  Ein  Cavum  bilden.    Oriander  jun.  (s.  dessen 
Handbuch  der  Entbindungskuuat.  1816.  Bd.  HL  8.  58)  glaubt  aus  eigenen 
und  fremden  Beobachtungen  annehmen  zu  müssen,  dass  viele  als  Gebärmat- 
terrisse beschriebene  Fälle  Vaginalrisse  gewesen  seyea  und  gerade  die  Stelle 
getroffen,  wo  die  Vaginalhaut  vorn  oder  hinten  sich  mit  dem  Mutterhalse 
verbindet.    Der  Mutterhals  reitet  da  voa  der  Vagina  ab  und  die  untersu- 
chende Hand  dringt  in  den  8—4  Zoll  breiten  Querriss  ein;  und  gelangt, 
anstatt  in  die  Gebärmutter  zu  dringen,  in  die  Bauchhöhle  zwischen  die  Ge- 
därme.   Das  Gefühl,  welches  die  nackten  Gedärme  in  der  Hand  des  Geburts- 
helfers erregen,   ist  höchst  widrig  und  Schauder  einflössend,  was  schon 
Dongin»  (Observ.  on  an  extraordinary  case  of  ruptured  Uterus.  Lond.  17S5. 
S.  42)  bemerkt.    Aus  dem  Einriss  unten  im  Uterus  oder  der  Vagina  kann 
das  ganze  Kind  sammt  der  Nachgeburt  in  den  Unterleib  eintreten,  wie  die- 
ses Douglas  und  Boer  beschrieben.    Oder  der  schon  weit  vorgerückte  Kopf 
des  Kindes  verschwindet  nach  geschehenem  Einriss  aus  der  Vagina  und  zieht 
sich  in  den  Uterus  so  weit  zurück,  dass  er  nur  mit  Mühe  erreicht  und  nur 
durch  die  Wendung  auf  die  Füsse  ausgezogen  werden  kann.    Einen  Fall 
beobachtete  Oslander  jun.  wo  die  Vagina  von  der  hintern  Wand  des  Uterus 
abriss,  so  dass  man  ungehinderter  mit  der  Hand  durch  den  Riss  in  den  Un- 
terleib als  in  den  Uterus  dringen  konnte;  es  floss  weder  Blut  ab,  noch 
wurde  bei  der  Section  in  dem  Unterleibe  Blut  angetroffen.    Dass  hier  Oslan- 
der bei  allen  Zeichen  der  Ruptur  (heftige  Leibschmerzen,  plötzliches  Auf- 
hören der  Weben,  kaum  fühlbarer  Puls,  blaue  Lippen,  kalte  Extremitäten, 
hefüger  Frost,  starke  Angst  etc.)  die  künstlich©  Entbindung  24  Stunden 
lang  aufgeschoben,  weil  der  Ehemann  ihm  gesagt,  man  könne  wol  noch  war- 
ten, da  keine  Wehen  da  wären,  bis  denn  endlich  sein  alter  achtungs werther, 
jetzt  im  Grabe  ruhender  Vater  die  Wendung  des  Kindes  verrichtete,  — 
dies  verdient  allen  Tadel    Symptome  sind  im  Allgemeinen  dieselben  der 
Ruptura  uteri,  und  die  Wehen  sind  kurz  vorher  gans  besonder« 
die  Kreisende  fühlt  nicht  allein,  dass  ihr  im  Leibe  etwas  geborsten  sey 
schreit  dabei  höchst  durchdringend  und  angstvoll,  sondern  auch  die  Umste- 
henden bemerken  nicht  selten  ein  Geräusch  von  Zerreissen  oder  Platzen; 
dabei  Leichenblässe  des  plötzlich  zum  Erschrecken  veränderten  Gesichts,  sin- 
kender Puls,  Übelkeit,  Erbrechen,  zuweilen  Cenvulstonen  und  Blutabgang 
aus  der  Vagina,  kalte  Extremitäten,  Aufach  wellen  nee .  Unter  leibee,  gänz- 
liches Aufhören  der  Wehen,  wogegen  Schmerzen  anderer  Art  eintreten ;  kurz 
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die  Umstände  andern  sich  10  bedeutend,  dass,  wer  einmal  diesen  Zustand 
beobachtet  bat,  ihn  selten  wieder  verkennen  wird.  Die  Physiognomie  der 
Kranken  drückt  ein  so  tiefet  inneres  Leiden  aus,  gerade  wie  bei  Graviditas 
extrauterine,  das«  der  grosse  Diagnostiker  Heim  in  Berlin  in  mehreren  Fäl- 
len letztere  bestimmt  aussprach,  ohne  einmal  die  Schwangere  untersucht  su 
haben.  Es  giebt  in  der  That  eine''  aus  unmittelbarer  innerer  Anschauung, 
nicht  aus  den  Combinationen  und  Scheidungen  des  reflectirenden  Verstandes 
hervorgehende  Diagnostik,  welche  Heim,  der  auch  durch  den  Gerachsinn 
Scharlach,  Masern,  Blattern  etc.  erkannte,  im  hohen  Grade  besass  (s.  Jttifj'* 
Magaz.  Bd.  III.  1818).  Schwächliche,  zart  gebaute  Frauen,  die  früher  an 
Rhachitis  gelitten  und  schon  mehrmals  geboren  haben,  haben  die  meiste 
Disposition  zu  Ruptura  uteri  et  vaginae,  zumal  bei  Malacosis  und  Putrescens 
dieser  T heile.  Die  gewaltsamen  Contractiooen  des  Uterus  selbst  in  Ver- 
bindung mit  dem  Drucke  der  Bauchmuskeln  and  des  Zwerchfells  sind  unter 
solchen  Umständen  häufiger  die  Gelegenheitsursachen  der  Ruptur,  als  die 
sehr  starken  Kindelbewegungen;  auch  die  üble  Lage  des  Kindes,  das  unge- 
wöhnlich starke  Hervorragen  einer  Extremität  oder  des  Kopfs  oben  im  Ute- 
rus, starkes  Überhängen  des  letzteren,  wodurch  die  hintere  Verbindung  der 
Vagina  angespannt  wird,  anruhiges  Hin-  und  Herwerfen,  plötzliches  Auf- 
richten und  Rückwärtsniederwerfen  der  Kreisenden  haben  gleichfalls  Anthefl 
an  der  Ruptur.  Auch  hat  man  beobachtet,  dass  nach  glücklich  ü  bersten  de- 
nem  Kaiserschnitt  bei  der  nachfolgenden  Schwangerschaft  und  Geburt  leicht 
eine  Ruptur  entsteht.  Der  so  schnell  folgende  Tod  ist  in  vielen  Fällen  we- 
der im  Blutverluste,  noch  im  Brande  zu  suchen,  sondern  in  der  bedeutenden 
Aifection  des  Nervensystems.    Dass  auch  die  Ruptur  der  Vagina  wie  die 

Ä Uterus  dnrch  ungeschicktes  Accouchement,  zumal  bei  der  Perforation, 
h  ungeschickte  Anwendung  des  scharfen  Hakens,  durch  zu  frühe  An- 
Wendung  der  Geburtszange  bei  noch  nicht  völliger  Eröffnung  des  Mutter- 
mundes, bei  zu  frühen  Versuchen  zur  Wendung  etc.  erfolgen  könne,  ist 
Thatsache.   Doch  kann  ein  solcher  Riss  ohne  alle  Schuld  des  Geburtshel- 
fers entstehen,  z.  B.  wenn  bei  einer  Erstgebärenden,  wie  Oslander  jun. 
richtig  bemerkt,  der  Kopf  des  Kindes  ungewöhnlich  gross  und  fest,  die 
Wasser  seit  24  Stunden  abgeflossen,  die  Kräfte  unter  langer  GeburUan- 
strengung  erschöpft,  und  der  Muttermund  zwar  4  Finger  breit  offen,  aber 
rigid  und  unnachgiebig  bleibt;  hier  kann  die  Anwendung  der  Zange,  wegen 
eingetretener  Erschöpfung  oder  Blutung,  völlig  angezeigt  scheinen,  mit  der 
grössten  Geschicklichkeit  und  Vorsicht  angewandt  werden,  und  dennoch  le- 
bensgefährliche Folgen  zurücklassen,  indem  durch  die  Operation  der.  Mutter- 
mund tief  cinreisst  und  Blutung,  Entzündung  und  Brand  vielleicht  veranlasst 
werden.    Behandlung.    Ist  im  Allgemeinen  dieselbe,   wie  bei  Ruptura 
uteri.    Das  Kind  muss  mittels  der  Zange  oder  Wendung  bald  ausgezogen 
werden,  in  den  meisten  Fällen  ist  die  Wendung  auf  die  Füsse  nothwendig; 
dabei  muss  die  Frau  horizontal  liegen  und  man  lässt  den  Uterus  zurück- 
drücken.   Ist  der  Muttermund  zu  sehr  contrahirt,  so  dehne  man  ihn  Vorher 
künstlich  mittels  der  Finger  oder  0*i<mder's  Ausdehnnogswerzeug  aus,  schneide 
ihn  auch  im  Nothfall  mit  dem  Pott'schen  Fistelmesser  ein,  welches  weniger 
gefährlich  ist,  als  die  vorgeschlagene  Gastrotomie.    Bei  krankhaftem  Zustande 
gebe  man  vorher  Opium.    Fallen  nachher  Gedärme  in  die  Vagina,  so  bringe 
man  sie  zurück  und  applicire  hinterher  einen  grossen  Schwamm.    Die  Sache 
der  Natur  zu  überlassen,  wie  Denman  u.  A.  wollen,  scheint  nicht  rathsam 
so  seyn.    Die  nachfolgende  Behandlung  beschränkt  sich  auf  antiphlogisti- 
sche Behandlung  und  Diät,  in  verschiedenem  Grade  nach  den  individuellen 
Zufällen  angewandt,  dabei  die  grösstmöglichste  Reinlichkeit,  im  Nothfalle 
bei  stinkendem  Ausflusse  aus  der  Vagina  lauwarme  Injectionen  von  aromati- 
schen Kräutern:  Infosum  salviae,  serpylti  etc.  und  Zuletzt  eine  angemessene 
robonrende  Behandlung. 

RutldoNi*,  Rytidosis.   Ist  die  falsche  Schreibart  für  Rhytidosls,  s.  d 
Artikel.  '  ' 

-  Bypia.   Falsche  Schreibart  für  Rfojyi«. 
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gaburra,  Sordes,   Unrei nigkeiten,  besonders  in  den  ersten 

jycgen.OoruVf  prwuirum  vinrwn)  oder  10  den  zweiten  Wegen  (Sorte 
svauulnvuin  viarum).  Nach  altera  Begriffen  versteht  man  nämlich  unter  dm 
ersten  Wegen  Magen  und  Gedärme,  unter  den  zweiten  Wegen  dagegen  du 
Blut-  und  L)iu|)  hs\%l  ein.  In  der  Cliiruxgie  nennt  iu§ii  Sur  des  auch  schlech- 
te^ jaqchigea ,  mit  Blut,  Galle  etc.  vermischten  Kiter  (s.  Uber).  —  La- 
ter  Sabur/a  versteht  man  im  engern  Sinn«  Serdea  primarum  via r um.  Mau 
unterscheidet  hier  Saburra  acida,  ,  Überuiass  von  Ma  gensäure,  wodurch 
fcudUxeuuen ,  Pyrosis,  Ructos  acidus  erregt  wird  (s,  Ardor  staniachi); 
$abfrr#  UUiosn ,  gallige  Unreinigkeiten  im  DarmcanaJ,  welche  sich  durch 
den  Statu*  Uiliosus ,  gmstricus  offenbaren  (s.  Febri.s  gastrica,  biliös* 
*a  burrali»,  intestina  Ii,),  endlich  Sakmrm  pituUos»  und  putruLm  (s. 
I  'ebris  pituitusa,  Febril  p  u  t  r  i  d  a).  j 

8moer  morbus,  a.  Hpilepsia.         .  1. 

I,s  fcacro  -Coxalpfla.  Sd  nennt  Larrey  Coxarthrucacc  mit  gleichzeiti- 
gem Leiden  dca  Os  sacrum;  s.  Arthrocace. 

jSalacitaji,  grosse  Geilheit,  s.  Saty  riasis. " 

.,  JNalivantia  (meduaminu),  Speichel  fluss  erregende  Mittel 
(a.  Hy  drargyriasis  und  P  t  >  al  a  g  u  g  a),  d,  i.  solche,  welche  der  Quan- 
tität und  Qualität  nach  abnormen  SpeieUelfluat  (SalWatio »  Jftyalismua)  an 
Wege  bringen,  wohin  beaondera  die  MercuriaJeiarejbungen  gehören  C*- -Jfijh 
alismus  und  Syphilis).  .  ,  ,  s  •  -  n-*>  »  ,*«,  .  .  .»t,*!.}] 
I  Salpiitgeinphraxifi,  Verstopfung  der  Ku  s  t  uchi  a  eben 
Rohre,  z.  b.  mit  Schleim,  durch  chronische  oder.  acute  Katzündung,  in 
deren  Folge  Taubheit  entstehen  kann  (a.  Inflammetio  auris), 
VfCtan  me  völlig  veratopft  iat  und  nicht  blas  Verengerung  derselben 
cAorui)  stattfindet. 


SnlpInjrocyeHl«,  Paracyesis  tnbnria,  Gtavidittt*  ttbtttitt,  die 
tertrumpet'Mischw  angerschaft ,  s.  Gravidita  s. 

°'  SanlcH,  Ichor,  Virus ,  Pus  mnWjuum,  Pu$  cörrosiVum ,  schlechter, 
fressender  Eiter,  Jsuche,  s.  Abscessus,  Ichor  und  Ulcus. 

Saprotes,  Faulniss,  fauler  Gcachmeck  z,  S.  be(  panieÜem 
Tode,  iaulen,  brandigen  Geschwüren»  a.  Gangraena,  Ulcus  aordi- 
dum,  putridum.  . 

.  Sarceplplocele §  der  Nets  fiel  schbrnch.  Ist  ein  Netzbruch, 
worin  das  Neu  sich  in  eine  fleischige  Masse  verwandelt  hat,  oder  eiu  Netz- 
bruch mit  Complication  von  8arcoma  («.  Heruia  o  mentalis),  was  bei 


Sarchydrocele.   Iii  eine  Hydrocele,  compfleirt  mit  Sarcocefe. 

Sarcocele,  Sarcoma  scroti,  Hcruiu  camosa  scroti,  Scirrhug  tcrticuli, 
Kleisc.hbruch  des  Hoden  oder  des  Hodensacks.     So  bat 


die  chronische  Hodeosnsch wellung.  entstanden  durch  Syphilis, 
phcln,  durch  Lepra,  Fungus  medullaris  etc.  genannt;  auch  den  wahren 
Krebs  rechnete  man  hicher,  überhaupt  war  Sarcocele  der  Gattungsname 
für  jede  chronische,  sich  hart  anfühlende,  also  mit  Induration  verbundene 
Hodenanschwellung,  die  wir  indessen  genauer  unterscheiden  müssen  (s.  Can- 
cer testiculi).  Chcluis  nennt  Sarcocele  sowol  die  sei rr hose  als  die  weich 
anzufühlende  sarkomatöse  Degeneration  des  Hoden;  Bernstein  versteht  daruo- 
tcr  jede  Verhärtung,  Ausdehnung  und  Verstopfung  dar  Lvmph-  und  Biutge- 
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f  äs ic  dieses  TheiU ,  und  sUtoirt  eine  SarcoceU  henigna  und  maligna.  Letz* 
texe  ist  Scirrhus  testiculi.  Diagnose,  Ist  schon  bei  Cancer  testicali . an- 
gegeben. Der  Name  Sarcocele  kann  füglich  entbehrt  werden;  wir  müssen 
die  verschiedenen  chronischen  Leiden  des  Hoden,  als  Induratio  telae  cellu- 
losae et  tunicae  albuginae,  Fungus  medullär is  scroti,  Cancer  testiculi,  nur 
genauer  bezeichnen.  Cur.  Ist  die  der  eben  geuannten  Übel  ,(s.  d.  Artikel). 
Ist  das  C  bel  Folge  von  Entzündung  und  nicht  krebshaft,  so  kann  man,  oft 
nu cd  durch  Umschlüge»  durch  öfteres  Ansetzen  von  Blutegeln,  durch  Fomea- 
tatioueu  von  Salmiak  uud  Essig,  durch  EmpL  mercuriale,  cicutae,  belladun-j 
nae,  durch  den  äusser(ichen  Gebrauch  der  lodiue  die  Zertheilung  befördern 
(*.  I  nflaiuinatiu  testiculi).  .Sind  innere  Ursachen  am  Übel  Schuld,  z.B. 
ScrepVln,  Syphilis^  so  sind,  auch  Interne^  besonders  öfters  Purganzen  von 
Knlomel  und  Jalape  notwendig.  .  Ist  ,4er,  Testjkei  degenerirt,  so  unter- 
bindet yi  auiiu\r  auf  W'nUh&s  Vor  schlag  die  Arteiia  spennatica,  um  so  die 
Exstirpittion  zu  vermeiden».,  Bei  gutartiger  Verhärtung  hat  man  auch  die 
Ulektricität  und  innerlich  rv  Flur,  sulphurix,  Klacosacth.  menth.  ans,  gr.  x, 
Limat.  mortis  gr.  v,    MagisL  bümuthi .  gr,  j>    M»  t  p.  disp.  dos.  w*  % 

»).  Vi 


Viermal  täglich  ein  Pulver,  angewandt  ( IVttrderwaun).  Dass  der  üpdensack 
anhaltend  ,  in  .einem  Snspwumriui»  getragen  werden  muss,  versieht  sich  von 
selbst*    *    .    .,,  ,h\  .;».•/*. i  \m  .  >.  i. 

SarcoepIploCele,  richtiger  Sttrceptplocth,  s.  d. 

.  .    Sarcoma,   Snrcusu,    Ex&areoma,  .  Ejcaprescentia   carnosa,  Tumor 
Cornea* ,     E  1  e  i  s  c  b  g-o  w  a  c  U  s ,    E  1  e  i*  c  h  g  e  s  c  h  w  u  U  t ,  sarkoinatüse 
Geschwulst.  Ist,  eignem  ä>sig  harte»,  gleichförmig  anzufühlend^  uusfcjjinejzi 
hafte,   farblose  41Gesoh*jiulst,(,  welche   in  ihrem  .Jauern  eine  gleichauigt 
Fleischmasse  darbief^et  und  au  .verschiedenen  %  feilen  des  Körpers  vorkom- 
men kann.    Die,  altern  Wundärzte  nannten  auch  die  Eleiscbpojppea £arkom» 
indessen  ,ist  die  Misse  des  Sarkoms  nicht  ein  reines  Muskelfleisch-,,  sondern 
oft  auch  Fett,  Zellgewebe,  Drüse;  daher  auch  hier,  wie  bei  S*rkocele*  der 
Name  überflüssig  ist,   indem  man  unter  dieser  Benennung  verschiedenartige 
Dinge:  fleisch  ähnliche  Degeneration  der  Thymus,  Parotis,  des  Hoden,  Indu- 
ration verschiedener  Theile  in  Folge  von  Entzündung,;  Pseudorgaoisationeu 
in  Folge  von  Syphilis,  8crophuIosis,  Fettauhiufungen,  selbst  Fleiscbpolyneo 
versteht.    Abcrnethtj  dehnt  besonders  den  Begriff  des  Fleisch ge wüchse*  sehr 
weit  aus.    Er  unterscheidet  1)  Sarcoma  vulgare,  Sarcoma  vaaculosum  (uur 
ser  gewöhnliches,  gefässreiches  Sarkom);  2)  das  fette;  3)  das  paukicasa/bu? 
.  liehe;  4)  das  Balgsarkom;  5)  das  Brustdrüsensarkom;  6)  das  tuberkulöse; 
7)  das  Marksarkom;  8)  das  carcinomatöse  Sarkom.     Mit  den  Fortschrit- 
ten der  Chirurgie  wird  auch  so  mancher  vage  Begriff,   so   manche  fal- 
sche Terminologie  aus  der  VVundarzneikunst  verschwinden,  obgleich  es  sich 
nicht  leugnen  lässt,  dass  bei  ein  und  demselben  Subjecte  im  Verlauf  der 
Entwicklung  von  Gewächsen,  d.  h.  oft  erst  binnen  vielen  Jahren,  Metamor- 
phosen von  einem  örtlichen  Übel  zum  andern,  das  davon  verschieden  ist, 
stattfinden  können.    8o  behandelte  ich  vor  4  Jahren  einen  69jährigen  Mann, 
der  in  Folge  von  Schlemmerei  und  Ausschweifungen  in  Baccho  et  Venera 
sehr  corpulent  war  und  an  erhöhter  Venosität  litt.    Als  Kind  hatte  er  Scro- 
phejn  gehabt,  welche  Entzündung  und  Geschwüre  an  den  Speicheldrüsen 
zur  Folge  hatten.    Nur  eine  kleine,  weuig  beachtete  gutartige  Drüsenverhär- 
tung blieb  an  dem  untern  Ende  der  Parotis  zurück.    Nachdem  Patient  seit 
mehreren  Jahren  durch  den  starken  Genuss  des  Rums  (er  trank  seit  20  Jah- 
ren circa  monatlieh  einen  Anker,  jährlich  also  2  Oxthor,  hatte  also  Summa 
40  Oxthof  Rum  verzehrt)  bei  scheinbarem  Wohlbefinden  an  passiver  Ple- 
thora gelitten,  so  dass  sein  Gesicht  stets  dunkelroth,  ja  bläulich  ausgesehen, 
bildete  sich  der  Cancer  anuaticus  im  Munde,  der  schnelle  Zerstörung  anrich- 
tete und  nur  durch  Chlorkalksolution ,  Acid.  pyro-iignosum  etc.  zur  Heilung 
gebracht  werden  konnte.   Hierauf  schwoll  die  Parotis  an,  jedoch  ohne  Schmerz 
au  erregen;  sie  war  sehr  hart  und  höckerig  anzufühlen,  nahm  aber,  da  Io- 
lesalbc  eingerieben  wurde,  nicht  an  Grösse  M,  so  daaa  nur  der  untere 
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Rand,  ungefähr  eine  Wallnuss  gross,  hart  blieb.  Nun  zeigte  sich  ein  rö  thlicher, 
schmerzloser,  weicher,  fast  fluctuirender  Aua  wachs  aaf  dieser  Verhärtung, 
nach  Unten  zu  ,  der  binnen  Tier  Wochen  sehr  schnell  wuchs  und  wie  eine 
Faust  gross  wurde,  in  der  Mitte  löcherig,  wie  ein  Anthrax  aufbrach,  stin- 
kende Jauche  und  krankhaftes  8peichelsecret  absonderte,  und  binnen  vier 
Monaten  den  Tod  durch  Carcinom  herbeiführte.  Diagnose.  Da  das  Sar- 
kom kein  fpecielles  Leiden  ist,  so  kann  von  einer  Diagnose  nicht  die  Rede 
seyn.  Man  vergleiche  das  über  Cancer,  Pungus  medulläres,  I  n- 
duratlo  benigna  und  Polypus  carnosus  Gesagte  und  halte  sich  an 
die  Symptome  und  Ursachen.  Brstere  sind  nach  Chelius,  Bernstein  u. 
A.  beim  Sarkom  folgende:  Gleichartige,  massig  harte,  nicht  hockerige,  un- 
acb  merzhafte  Geschwulst,  welche  meist  schnell  zu  einer  bedeutenden  Grösse 
wichst,  zuweilen  gestielt  ist,  bei  der  Betastung  nur  ein  dumpfes  Gefühl  er- 
;,  anfangt  die  überliegende  Haut  nicht  verändert,  später  bei  zunehmen- 
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der  Grosse  diese  aber  spannt,  rötbet,  die  Hautnerven  sehr  ausdehnt  nnd  in 
Verschwftruog  übergeht.  Diese  zerstört  die  ganze  Geschwulst,  wobei  Febri» 
hectica  und  häufig  der  Tod  durch  Colliquatioa  folgt.  Die  Ursachen  sind 
bald  topische  Entzündung,  bald  nur  Plethora,  erhöhter  Zustand  der  Geflas- 
thatigkeit  des  leidenden  Theils,  erhöhte  abnorme  Ernährung  des  Organa  mit 
Absetzung  plastischer  Exsudate,  daher  das  schnelle  Wachsthum  des  Sarkoms; 
die  vorzüglichsten  innem  Ursachen  und  scrophulöse,  syphilitische  nnd  atra- 
bilarische  Dyskrasie.  Cur.  Anfang«  ödere  Application  von  Blutegeln,  kalte 
Bihungen,  geltnd  reizende  Laxanzen,  vegetabilische  Dtat,  Um  d»e  erhöht« 
Lebensthätigkeit  in  der  Geschwulst  zu  vermindernd  Ist  sie  schon  gross,  so 
exstirpire  man  sie,  oder  lege,  wo  es  angeht,  eine  Ligator  an ;  auch  hat  man 
da«  zu  ihr  gehende  Stamrogefisa  unterbunden,  da«  Wachsen  de«  Sarkom« 
auch  durch  Compression  gehindert,  oder  ein  Setaceum  durchgezogen,  um  die 
Geschwulst  theils  durch  Eiterung  zu  zerstören,  theils  durch  erregte  Entzün- 
dung Verwachsung  ihrer  Krnährungsgefässe  hervorzurufen  (CAWfsur).  Ist 
die  Geschwulst  nicht  zur  Exstirpation,  wegen  der  Localitat  des  Theils  oder 
well  eine  Dyskrasie  znm  Grunde  liegt,  geeignet,  «o  kann  man  vorher  Mer- 
curialeinreibungen  in  dieselbe,  und  innerlich  Speeles  lignorum,  Decoct.  Zitt- 
manni  versuchen.  Die  Salbe  aus  Kali  hydriod.  paast  indessen  bei  allen 
schnell  wachsenden,  weichen  Sarkomen  nicht;  sie  befördert  nur  das  Wachs- 
thum derselben  (Most).  Ist  schon  Exulceration  da,  so  hemmt  kein  Mit- 
tel das  starke /und  schnelle  Wachsen  der  aufgeworfenen  Ränder  des  Ge- 
schwürs ao  kräftig,  als  das  Helmund'sche  Krebsmittel  (s.  Csncer). 

Sarcoma  medulläre  Abernethy,  s.  Fungus  medullaris. 

Sarcoma  »croti ,  s.  Sarcocele. 

Snrcomphalon,  Snrcomphnlus ,  das  Nabel fleischgewachs, 
der  sogenannte  Nabel fleischbrucb.  Ist  eine  Excrescenz  von  Caro  lu- 
xuria ns  aus  dem  Nabel,  ein  Auswuchs  weichen,  rothen,  schwammigen,  leicht 
blutenden  Fleisches.  Ursachen  sind:  Abreissen  der  Nabelschnur,  ver- 
nachlässigtes Verbinden  des  Nabels  bei  Neugeborenen,  Excoriation  nnd  Ex- 
ulceration des  Nabels  bei  Kindern  und  Erwachsenen.  Cur.  Abbinden, 
Wegschneiden  des  Theils,  Ätzen  der  Basis  mit  Höllenstein,  trockner  Ver- 
band. Ist  die  Geschwulst  klein,  so  helfen  schon  Zinksalbe,  Aq.  calcis.  Sieht 
das  Gewächs  bläulich  aus,  hat  es  variköse  Ge fasse,  so  wird  es  leicht  bös- 
artig (s.  Fungus  haem atodes,  Cancer),  und  darf  dann  nicht  rei 

behandelt  werden. 

»  )  , 

Snreomycefl  (Ritgen),  richtiger  Sarcosponyui ,  der  Fleiachsch' 
s.  Cancer  und  Fungus. 

8arcophajrica  (medicamina),  zerstörende  Ätzmittel,  s.  Ca usttcsw 

Sarcophyia,  .Fleischauswuchs,  wildes  Fleisch,  Caro  luxarians,  a, 
Abscessus  und  Caustica. 


Ist  Fleischbildung,  also  der  Vorgang,  nicht  das 
du  et,  obgleich  Viele  das  Wort  für  Hypcrsarcosia,  also  für  abnorme  Fleisch- 
bildung,  für  Sarcoma  nehmen. 
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.  Sarcortosta,  Verwandlung  def  Fleisches  in  Knochensub- 
stanz, z.  B.  bei  Fleisch.,  Fett-  und  Balggeschwülstcn,  besonder«  wenn 
gleichseitig  Knochenleiden  dabei  obwaltet. 

*  Sarcotlca  (mcdicamina) ,  fleisch  machende  Mittel,  a.  Epulotica. 

Sardiaaifl,  richtiger  Sardoniasis,  s.  Risos  sardoniua.  Einige 
nennen  so  auch  den  Triam ui .  * 

Satyrlafl.  Ist  ein  Mensch,  der,  wie  ein  8atyr,  Geschwülste,  Knol- 
len, an  oder  vor  oder  hinter  den  Ohren  hat,  i.  B.  bei  Lepra  nodosa. 

Satyrlaals,    Satyrinsmus ,    Tentigo    verttri,    Salacitas,  Priapis- 
mus,  lrt  anhakende  abnorme  Steifheit  des  Penis  in  Folge  einet  toniseben 
Krampfes  der  Musculi  erectorum  penis,  bald  mit,  bald  ohne  wollüstige  Kra- 
findungen.     Im  erstem  Falle  heisst  es  Satyriasis ,  im  letztern,  wobei  das 
männliche  Glied  selbst  schmerzt,  Priapismus,     Die  Schmerzen  können  so 
bedeutend  bei  letzterem  werden,  dass  Entzündung  des  Gliedes,  Blutharnen, 
Fieber,  Delirien,  Gangrän  des  Theils  mitunter  folgen,    Ursachen.  Sind 
die  des  Krampfes  im  Allgemeinen.     Reizbare,  sensible  und  schwächliche 
Kinder  und  Jünglinge,  Onanisten,  Wollüstlinge  leiden  am  häufigsten  daran, 
besonders  wenn  bedeutende  Gonorrhöe  vorherging.    Gelegentliche  Ursachen 
sind  bei  solchen  Constitutionen  physische  und  moralische,  auf  die  Geschlechts- 
lust sich  beziehende   Reize,   mechanische  Functionen   des  Penis,  Onanie, 
scharfer  Urin,  Diureticai  Kaathariden,  Maikäfer,  Spargel,  Sellerie;  Nieren- 
und  Blasensteine,  Wurmreis,  schlüpfrige  Phantasie,  angeregt  durch  wollü- 
stige Weiber,  Gemälde,  Romane,  Träume,  Hydrophobie,  Typhus  versatilis. 
Cnr.   Wir  behandeln  das  Grundübel,  die  Onanie,  den  Typhus,  die  Gonor- 
rhöe etc.  nach  bekannten  Regeln,  geben  bei  Reiz  durch  Litbiasis  Oleosa, 
Mucilaginosa,  später  Kalieo  etc.;  bei  nachbleibendem  Tripperreiz  dienen  In- 
jectionen  in  die  Harnröhre  von  schleimigen  Dingen  mit  Opium,  innerlich 
Hyoscyamus,  gegen  scharfe  Diuretica  Kampher.    Das  Opium,  in  andern  Fäl- 
len ein  gutes  Antispasmodicum,  passt  nach  Uaase  nicht,  weil  es  Kopfconge- 
stionen  und  lebhafte  schlüpfrige  Träume,  worauf  neue  Krectionen  folgen, 
erregt.    Als  sehr  wirksame  Palliative  dienen  äusserlich:  laue  Bäder,  Insessus, 
aromatische  warme  Umschläge  mit  Hyoscyamus  und  Cicuta  über  den  Penis 
und  die  Schamgegend,  Einreibungen  von      IAnim.  volat.  camph.,  Ol  äyos-, 
eyami  ans  gj,  Laudani  liq.  8yd.  3jjj-  in  die  Domrogegend.    Dass  nach  ge- 
hobener Krankheit,  weil  leicht  Recidive  folgen,  Alles,  was  Satyriasis  und 
Priapismus  erregt,  vermieden  werden  müsse,  versteht  sich  von  selbst  —  Ei- 
nen geringen  Grad  von  Satyriasis,  sowie  auch  von  Nymphomanie  beobach- 
tete ich  häufig  bei  sonst  soliden,  thätigen,  nicht  ausschweifenden,  aber  reiz- 
baren spastischen  Personen  beiderlei  Geschlechts  als  periodisches  Übel,  das 
besonders  zur  Zeit  des  Neu-  und  Vollmondes',  wo  Nervenübel  aller  Art, 
Epilepsie  und  Manie,  Veitstanz  und  Hysterie  bekanntlich  am  stärksten  in 
ihren  Anfällen  sind,  auftrat  und  ein  paar  Tage  anhielt.    Ich  leite  dies  von 
unbekannten,  auf  Gehirn-  und  Nervensystem  speciell  wirkenden  atmosphäri- 
schen Einflüssen  ab,  welche  die  Arzte  bis  jetzt  zu  wenig  berücksichtigt  ha- 
ben   obgleich  Qall  und  Spurzheim  darauf  aufmerksam  machen  und  jene 
Zeit  die  lrritabilitätsperlede  nennen«   Eine  hierher  gehörige,  sehr  lesen*- 
vferthe  kleine  Schrift  ist  folgende:         Cerutti,  Beobachtungen  über  den 
zufälligen  und  periodischen  Einfluss  von  besondern  Zuständen   der  Atmo- 
sphäre auf  die  Gesundheit  und  die  Krankheiten  des  Menschen,  insbesondere 
auf  den  Wahnsinn.    A.  d.  Engl,  des  Thom.  Forster.  Leipzig  Bei 
solchen  periodischen  Anfallen  von  Geilheit  (Salacitas),  welche  ausser  der 
Neumonds-  und  Vollmondsseit  besonders  auch  gegen  Ende  April  sich  einzu- 
stellen pflegen,  kenne  ich  kein  besseres  Mittel  als  —  Fasten,  Beten  und 
Arbeiten,  Vermeidung  aller  reizenden  Nahrung,  aller  geistigen  Getränke, 
dagegen  viel  Wassertrinken  u.  s.  w.  (Most).    Fast  immer  ist  die  anhaltende 
Satyriasis  ein  Zeichen  von  Seelenstörung,  und  nicht  selten  deutet  das  Übel 
auf  entzündliche  Zustande  der  Nieren,  der  Samenorgane,  sowie  man  auch 
bei  an  Nymphomanie  leidenden  hysterischen  Frauenzimmern  einen  bis  zur 
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Entzündung  gesteigerten  abnormen  Reizzustand  der  Genitalien  vorfindet  (a. 
Fricdrdeh,  Handb  d.  pathol.  Zeichenlehre.  Würzb.  1625). 

Satmariiimus«  Ist  Trockenheit  and  Rauhigkeit  der  Zange 
mit  hoissem  Athem,  Dyslalle  etc.  (Aristoteles)  ;  auch  nennt  man  so  da»  Stot- 
tern, a.  Balbutiea. 

«  Scabies,  Psora,  die  Kratze.  Diese  sehr  bekaqnte  /hronische 
Hautkrankheit  hat  folgende  Symptome.  Wir  befrachten  hier  die  wahre, 
idiopathische  ,  contagiöse  Krätze  (s.  unten).  Zuerst  Brennen  anf  den  später 
von  den)  Ausschlage  ergriffenen*  Stellen;  alsdann  erscheinen  bajd  grössere, 
bald  kleinere,  im  Umfange  harte  und  rothe  Knötchen,  welche  entweder  zu 
Krusten  vertrocknen  und  sich  kleienartig  abachnppen  (trockne  Krätze, 
Scabies  stcr/i),  oder  sich  nach  einigen  Tagen  in  frieselartige,  anfangs  rötb- 
Hcbe,  später  weissliehe,  mit  einer  weissen,  durchsichtigen  und  kegelförmi- 
gen Npitze  versehene  Bläschen  oder  Pusteln  verwandeln,  welche  nach  eini- 
ger Zeit  platzen  und ,  wenn  sie  frisch  und  klein  sind ,  eine  durchsichtige, 
Wasserbette,  zehr  scharfe,  seröse,  wenn  sie  (die  Pusteln)  aber  reifer  und 
grösser  sind,  eine  undurchsichtige,  gelbliche,  eiterartige,  weniger  kaustische, 
eigenthümlich  schimmlig,  wie  verlegene  Leibwäsche  riechende  Flüssigkeit 
ergiesse»,  welche  die  nahen  Theile  corrodirt  und  zu  neuer  Eruption  von 
Ausschlag  and  oberflächlicher  Exulceratioh  Gelegenheit  giebt  (feuchte 
Krätze,  Seit hie§  humida).  Zuerst  erscheint  die  wahre  Krätze  zwischen 
den  Fingern,  darauf  an  der  Handwurzel ,  in  den  Ann-  und  Kniebeugen,  in 
der  Geaässspalte,  und  endlich  am  ganzen  Körper.  Das  Gesicht  bleibt  lange 
and  fast  stets  verschont,  wenn  nicht  zufällige  Kratzmaterie  dahin  gebracht 
wird.  "Vea  der  Eruption  an  bis  zum  Platzen  und  Eintrocknen  oder  Eitera 
der  Bläschen,  also  während  des  ganzen  Blüthestadiums,  empfindet  der  Kranke 
ein  heftiges  Jucken,  das  zu  beständigem  Kratzen  und  Reiben  zwingt,  oft 
Schlaf  und  Ruhe  raubt,  nicht  nnr  gegen  Abend  und  in  der  Nacht,  sondern 
bei  jedem  die  Temperatur  des  Körpers  steigernden  Einflüsse  (Ofen-  und 
Bettwärme,  Genuss  gewürzter  Speisen ,  spiritoöser  Getränke,  Affecten)  zu- 
nimmt, in  der  Kälte  aber  abnimmt.  Nur  bei  zarten,  reizbaren  Subjecten 
bemerkt  man  dabei  etwas  Fieber,  Alteration  des  Gemeingefühls,  Ekel,  Ap- 
petitlosigkeit. Alle  diese  Zufalle  endigen  nicht  mit  einem  Male,  sondern 
treten  wiederholt  mit  jeder  neuen  Eruption  ein,  welche  letztere  alle  8  —  1* 
Tage  nach  Desquamation  der  frfihern  zu  erfolgen  pflegt  (Most).  Bei  ver- 
säumter Hülfe  dauert  das  Übel  oft  Jahre,  die  äussern  Theile  des  Körpers 
werden  zerstört,  das  Ansehn  wird  scheusslich;  auch  die  Digestion,  der 
Appetit  leidet,  der  Stuhlgang  wird  unregclmässig,  im  Darmcanai  sammeln 
sich  Cruditäten,  Schleim;  es  folgen  Auftreibung  des  Unterleibes,  Infarctea 
im  Lymphsystem,  Abmagerung,  bleiches  Ansehn,  Pebris  hectica,  grosse 
Hautgeschwüre  (Ulcera  scabiosa),  die  stinkende,  scharfe,  oft  dunkelrothe 
Jauche  absondern,  sich  theilwetse  mit  Krusten  bedecken,  in  deren  Umfange 
Kratzpnsteln  sind,  u.  s.  f.  Aber  auch  auf  andere  Weise,  nämlich  durch 
Metastase,  kann  die  Krätze  gefährlich,  ja  tödtllch  werden.  Auf  eine  zu- 
rückgetretene Krätze,  d.  i.  eine  solche,  welche  durch  schädliches  Verhalten, 
durch  Gemflthsbewegtingen ,  Erkaltung,  durch  sorglose  Anwendung  äusser- 
llcher  Mittel,  ohne  Rücksicht  ob  das  Obel  rein  local  ist  oder  mit  innere 
Ursachen  zusammenhängt,  sehneil  vertrieben,  zurückgetrieben  oder  sopprimirt 
worden,  so  dass  das  Krätzcontagiura  sich  von  der  äussern  Haut  auf  wich- 
tige äussere  oder  innere  Theile  versetzt,  worauf  letztere  irritirt  werden  und 
in  Krampf  oder  Entzündung  gerathen,  folgte  je  nach  Verschiedenheit  des  af- 
ficirten  Organs  ein  Heer  von  Krankheiten ;  namentlich:  Kardialgie,  Epilepsie, 
Gelbsucht,  Atrophie,  Asthma,  Pneumonie,  Phthisis,  Hydrops,  Ophthalmie, 
Amaurose,  Tumor  albus,  Arthrocace,  selbst  Orchitis  (Torf)  u.  s.  f. '(Dieser 
Krätzmetastasen  ist  bei  solchen  und  vielen  andern  Übeln  unter  den  Causal- 
momenten  gedacht  worden.  Kein  echt  praktischer  Arzt  wird  sie  leugnen, 
obgleich  es  junge  unerfahrne  Akademiker  und  ungeschickte  Praktiker  genug 
giebt,  welche  nichts  davon  wissen  wollen,  da  es  so  schwer  hält,  den  in- 
nere Vorgang  dabei  zu  erklären,  sie  aber  zu  stolz  sind,  um  die  dtcu 
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ignorantia  an  gestehen,  i  Vgl.  auch  Me  ta.  c  h  emat  i  s  m  us  und  Metasta- 
sis  Most).  Alle  diese  Übel  verhalten  sich,  wie  die  Matterkrankheit:  die 
Krätze;  sie  verschlimmern  «ich  in  der  Nacht  in  der  Kälte,  machen  ihre 
Anfalle  nur  nach. Sonnenuntergang,  und  Ihre  Be»cbwerden  mindern  sich  durch 
starke  Bewegung  und  so  lange  der  Körper  warm  ist.  Obgleich  nun  zahl- 
reiche chronische  Übel  einer  Krätzmetastase  ihren  Ursprung  verdanken,  so 
ist  dennoch  .V.  Hahnenxamts  Angabe  von  Krätzmetastase  als  Grund  der  mei- 
sten chronischen  Leiden,  wie  er  dies  in  «einen  „Chronischen  Krankheiten" 
dreist  behauptet,  höchst  übertrieben.  Nicht  feiten  finden  sich  Complicatie» 
Ben  der  Krätze  mit  Scropheln,  Syphilis,  Scörbut,  Gicht,  Rheuma,  ebroni- 
ichem  Katarrh.  Statut  pitn'ttosos  etc.,  wo  dann  das  Obel  sehr  hartnäckig  ist. 

K  int  h  eilung  der  Krätze.    Wichtig  ist  vor  Allem  die  Kintheilung 
in  Scabies  vern ,   idiopaViica ,   contagiosa ,  Psora,   und  in  Scabies  spdtin, 
symptomatica ,    Psoriasis,    Psydracia ,    welche  letztere  eigentlich  gar  nicht 
Krätze  heissen  sollte.     Weniger  wichtig  sind  die  Bintheilungen  in  Scabies 
sicca  und  humid n ,  Ssmhies  sporadka,  epidemica,  evdemica  etc.    Der  wah- 
re«, idiopathischen,  cohtagiösen  Krätze  haben  wir  oben  gedacht,  die  falsche 
ist  stets  Symptom  einer'  andern  Krankheit;  daher  wir  nach  den  Ursachen 
eine  Scabies  veneria,  arthritica,  scrophulosa,  haemorrhoidalis,  soorbutrea, 
und  critica  (welche  letztere  kritisch  eine  andere  Krankheit  bebt  oder  damit 
akernirt,  besonders  Febris  intermittens ,  Melancholie,  Manie,  Hypochondrie, 
Icterus,  Asthma,    Infarctea)  in  den  Handbüchern  aufgezahlt  finden.  Die 
Fora  solcher  Psydracia  wird  bestimmt  durchs  Altar,  Klima,  durch  die  Krank- 
heitsoonstitution ,  Diät  und  Lebensweise  and  durch  die  ComplieUÜon)  mit  an- 
dern Krankheiten;  daher  ea  bald  Psydracia  sicca,  bald  humida,  bald  exul- 
carata  ist.    Diagnose.    Die  falsche  Kratze,  welche,  nach  Melius,  in  den 
meisten  Fällen  eine  Art  Herpes,  besonders  zu  Anfange  zu  seyn  seheint,  un- 
terscheidet sich  von  der  wahren  Krätze  a)  durch  die  Ursachen  (s.  unten), 
also  durch  die  Entstebungaart;  6)  dadurch,  dass  sie  unmittelbar  dureb  ge- 
wisse Schädlichkeiten  sIs  Reflex  anderer  Leiden,  nicht  durch  ein  Contagium 
entsteht,  c)  dass  sie  nicht,  wie  die  wahre  Krätze,  was  den  allmäligen 
Ausbruch  betrifft,  zuerst  zwischen  den  Fingern  und  dann  an  den  Gelenken 
etc.,  sondern  mehr  allgemein  und  allenthalben,  selbst  schon  anfangs  im  Ge- 
sichte erscheint,  und  meistenteils  an  den  grossen  von  ihr  angegriffenen 
Stellen  besonders  hartnäckig  fortwährt    d)  Ist  sie  nicht  mit  wahrer  Krätze 
comptictrt,  so  steckt  sie  nicht  an.    e)  Sie  ergreift  ausser  dem  Gesichte  selbst 
den  behaarten  Theil  des  Kopfes.    Die  Complication  der  Psydracie  mit  andern 
Krankheiten  giebt  kein  unterscheidendes  Merkmal  ab;  denn  auch  bei  der 
wahren  Kratze  finden  oft  Complicatiooen  mit  andern  Übeln  statt.    Vom  Feig- 
rot  I  {Sycosis)  unterscheidet  sich  die  Krätze  durch  den  Sitz;  denn  letzteres 
liebt  das  Kinn  und  den  Rand  des  behaarten  Kopftheils,  wohin  die  wahre 
Krätze  höchst  selten  kommt.    Schwerer  ist  das  Feigmal  von  der  falschen- 
Krätze  zu  unterscheiden,  weil  auch  diese  weder  das  Gesicht,  noch  den  be- 
haarten Theil  des  Kopfs  verschont;  jedoch  sind  die  Knötchen  beim  Feig- 
mal grösser,  fast  so  gross  als  Erbsen,  und  die  Psydracie  erscheint  nicht 
immer,  wie  Sycosis,  am  Kopf  und  Kinn  zuerst,  sondern  meist  an  andern 
Theilen.     Nach  Krüger- Hanse*  (v.  Orfife's  und  v.  Walther's  Journ.  für 
Chirurgie  etc.  Bd.  Wl.  HfL  4.  8.  600  fg.)  ist  die  Diagnose  der  Krätze 
durch  das  Auge  allein  sehr  schwierig;  gesichert  soll  dieselbe  werden,  wenn 
Infection  durch  ein  fremdes  Bette,  durch  Kleidungsstücke,  Erwärmung  der 
Hand  beim  Tanzen  etc.  nachzuweisen  ist,  ferner,  wenn  der  Ausschlag  all- 
raälig  über  den  ganzen  Körper  weiter  kriecht,  von  einem  Familiengliede 
zum  andern  übergeht,  und  an  den  Stellen  sitzt,  wo  die  Haut  am  feinsten 
ist«  Z.  B.  in  der  &1  bogen-  und  Kni«  beuge,   in  den  Weichen,  oder  wo 
diese 'sich  zusammenlagen,  wie  zwischen  den  Fingerwurzeln,  endlich  wenn 
Kopf,  Hals,  Hache  Hand  nad  meist  auch  dar  Racken  vom  Ausschlage  ver- 
schont bleiben.     Ursachen.    Bei  Scabies  vera  ein  speeifisebes ,  in  der 
oben  erwähnten  Feuchtigkeit  der;  Krätzpusteln  enthaltenes,  ehetalseh  noch 
bis  jetzt  nicht  untersuchtes,  jedoch  gleich  dam  der  Syphilis  fixes,  nicht 
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unier  dem  Einfluss  der  Witterang  stehendes,  sich  selbst  reproduclrendes 
Contagium  (nicht  Miasma,  wie  Haasc  will),  welches  nur  durch  unmittelbare 
und  etwas  anhaltende  Berührung  eines  Kritzkranken  oder  eines  mit  K rätz- 
roaterie  verunreinigten  Stoffes  (Bette,  Kleider,  Handtücher,  Geschirre)  den 
Krätzausschlag  erzeugt;  jedoch  nur  bei  dafür  empfänglichen,  nicht  bei  allen 
Menschen.  (Da  man  kein  Contagium  chemisch  untersuchen  kann,  indem  nur 
der  thierische  Körper  das  einzige  Reagens  abgiebt,  so  ists  auch  bei  dem 
Krätzcontagium  nicht  anders.'  Was  aber  das  Vehikel  desselben,  das  Flnidum 
in  den  Krätzpusteln  anbetrifft,  so  reagirt  dasselbe  nach  meinen  Prüfungen 
auf  die  chemischen  Papiere  alkalisch.  Most.)  Begünstigt  wird  diese  Em- 
pfänglichkeit durch  Vernachlässigung  des  Körpers  in  Betreff  der  Reinlichkeit, 
durch  feuchte  verdorbene  Luft,  durch  schlechte  Nahrung,  daher  das  öftere 
Vorkommen  der  Krankheit  bei  armen  Leuten,  bei  Juden,  Soldaten  im  Felde 
und  in  der  Caserne,  in  Arbeits-,  Zucht-  und  Walsenhäusern  etc.;  doch  kön- 
nen auch  die  reinlichsten  Menschen  durch  Ansteckung  die  Krätze  bekommen. 
Die  zuerst  von  Gestoni,  darauf  von  Linne,  später  von  P  und  J.  Frank, 
Wichmann,  Hecker  u.  A.,  an  denen  auch  mein  verehrungs werther  Lehrer, 
Hr.  Hof  rata  Mende,  gehört,  aufgestellte  und  neuerlich  von  Krüger  -  Hansen 
wieder  in  Schutz  genommene  Ansicht,  dass  der  Krätze  lebende  Insecten, 
die  sogenannten  Krätzmilben  {Acori  extdeerantes) ,  die  in  der  Krätzma- 
terie enthalten,  zum  Grunde  liegen,  besteht  nicht  die  Probe;  denn  diese 
Insecten  sind  offenbar  secundäre  Producta  der  Krätze,  und  zwar  a)  weil 
das  Übel  nach  der  Erfahrung  durch  Berührung  ansteckt;  b)  weil  Grosmann, 
tfateman-,  nttter,  snarK  unu  neuemen  noen  uer  in  miKTositopiscnen  ueoo— 


achtun  gen  sehr  geübte  Czermak  in  Wien,  wie  Horn  jun.  in  seiner  „. 
durch  Deutschland  etc.  Bd.  1"  erwähnt,  diese  Thierchen  nicht  einmal 
Anfang  der  Krankheit  an,  auch  oft  im  ganzen  Verlauf  der  Krankheit  nicht 
gefunden  haben  (Infusionsthierehen  habe  ich  im  Speichel,  in  der  frischen 
Milch  und  im  frischen  Koth  von  Menschen  genug  wahrgenommen.  Most); 
c)  weil  die  Krätze  zurücktreten  kann,  was  Krüger  -  Hansen  mit  Unrecht 
leugnet,  da  mir  selbst  Beispiele  der  Art  bekannt  sind  (s.  Tott  in  v.  Gräfe'* 
und  v.  WaUher's  Journ.  für  Chirurgie  etc.  Bd.  XVI.  Hft.  1);  o*)  weil  Sca- 
bies mit,  Intermittens  alterniren  kann,  ein  Wandern  der  Krätzmilben  von  der 
Haut  nach  iunern  Tbeilen  aber  nicht  möglich  ist  (die  mit  Intermittens  al- 
tern irende  Krätze  ist  aber  wol  hie  Scabies  vera ,  daher  dieser  Grund  wenig 
gilt  M.);  e)  weil  Kleider  und  Betten  der  Krätzigen  noch  längere  Zeit  hin» 
durch  anstecken  könneo,  zumal  wenn  Jemand  in  ihnen  warm  wird,  die  Krätz- 
milben aber,  wenn  sie  dessen  fähig  seyn  sollten,'  daran  hängen  und  die 
ganze  Zeit  leben,  oder  wieder  aufleben  müssten,  was  reine  Hypothese  ist. 
f)  Die  Krätzmilben  leben  aber  nur  so  lange,  als  die  Krätzmaterie  in  den 
Pusteln  nicht  vertrocknet  ist,  und  werden  sie,  nach  LevVs  und  Stark'*  Er- 
fahrungen, auf  gesuude  Menschen  verpflanzt,  so  sterben  sie  bald.  Nehmen 
wir  endlich  <))  noch  die  Tbatsache  in  Betracht,  dass  auch  in  vielen  andern 
abnormen  Säften  des  Körpers,  so  gut  wie  in  der  Krätzpustelfeuchtigkeit, 
Infusorien,  wenn  gleich  von  anderer  Art  entstehen  können;  so  erscheint  jene 
Ansicht  von  den  Krätzmilben  als  völlig  grundlos.  Dennoch  hat  die  Theorie 
der  Krätzmilbe  noch  jüngst  einen  Vertheidiger  gefunden  (s.  Raspail,  Natur- 
gesch.  des  Insects  der  Krätze.  A.  d.  Franz.  Leipzig  1835.  mit  2  Kupfer- 
tafeln —  Herker's  Wissensch.  Annalen  1835.  Heft  4.)  Durch  das  Krätz- 
contagium wird  das  zwischen  der  Oberhaut  und  der  Malpighi'schen  Schleim- 
haut gelegene  Gefässnetz  in  eine  lymphatische  Entzündung  versetzt,  was  das 
erysipelatöse  Ansehn  der  Krätzpusteln,  die  Fieberbewegungen  bei  gehemm* 
tar  Eruption  und  die  Exsudation  von  Lymphe,  einige  Tsge  nach  dem  Aus- 


bruch der  Pusteln,  beweisen.  Die  falsche  Krätze  entsteht  lediglich  und  un- 
mittelbar durch  Unreinlich keit,  schlechte  Luft,  schlechte  Nahrung,  durch 
unterdrückte  Ausleerungen  bei  zugleich  vorhandenen  Verstopfangen  im  Un- 
terleibe, ferner  durch  scrophulöse,  venerische,  arthrotische  u.  a.  Dyskrasie; 
eudlich  durch  Hämorrhoidaireiz.  Sie  erscheint  vorzüglich  im  Frühjahr  and 
in  der  Reconvalescenz  acuter  Krankheiten. 
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Cur  der  wahren  Kr&tte.  Vor  Allem  dient  Reinlichkeit  In  Kleidung, 
in  Betten,  Leibwäsche,  gute  Hauten Itur,  gute,  nährende,  fritche  Kost,  keine 
■alzigeo  und  fetten  Speisen,  keia  ocbweinfleisch,  Pökel-  und  Rauchfleisch, 
keine  Spirituosa,  Vermeidung  der  Erkältung,  sowie  eines  zu  hohen  Wär- 
megrades, trockene  Luft,  Ablegung  eines  etwa  säugenden  Kindes,  öftere 
lauwarme  Waschungen,  Seifenbäder,  bei  Vollblütigen,  bei  starkem  Säftean- 
d ränge  nach  der  Haut  eine  kleine  Venaesection,  Schröpfen  auf  dem  Rücken, 
ein  kühlende*  Laxans  ans  Sal  Glauberi.  Sind  8—14  Tage  verflossen,  so 
wenden  wir  die  äussern  und  innern  sogenannten  Specifica,  die  Antiscabiosa 
an.  Ist  die  KräUe  noch  weit  verbreitet,  ist  sie  frisch  und  kein  Allgemein- 
leiden  zugegen ,  so  reichen  die  äusserlichen  KrätzraiUel  allein  vollständig 
aus,  im  entgegengesetzten  Fall,  bei  gleichzeitiger  Alteration  des  Gemeinge- 
fuhls,  bei  Schwäche  des  Körpers,  Digestionsfehlern,  bei  chronisch  gewor- 
denem Übel  (Lue*  scabiosa),  bei  Kachektischen ,  Phthisischen,  bei  zarten 
Subjecten  geben  wir  neben  den  Externis  zugleich  Interna,  um  Metastasen 
zu  verhüten.  Die  Zahl  der  Krätzmittel  ist  sehr  gross;  wir  betrachten  hier 
zuerst  die  vorzüglichsten  ausser  lieh  anzuwendenden  Mittel. 

I.  Antiscabiosa  externa.  1)  Schwefel,  eins  der  besten  Mittel,  und 
zwar  a)  Flores  sotphurla,  am  besten  in  Salbenform;  Unguent.  sulphurat. 
simpl.  Ph.  Bornas.,  oder  auch  2  Unsen  Fett  und  1  Unze  Flor,  sulphuris, 
oder  Flor,    sulphuris    pulv.  3J ,    OL  olivar.  q.  s.  ut  fiat  Unguent.  S, 

1 — 2mal  täglich  davon  in  die  am  stärksten  juckenden  Theile  einzureiben. 
Hiermit  fährt  man  so  lange  fort,  bis  der  Ausschlag  verschwunden  ist,  und 
reibt  dann  noch  14  Tage,  na  neue  Eruption  zu  verhüten,  jeden  Abend 
eine  Haselnuss  gross  davon  in  die  Handgelenke  oder  in  die  hohle  Hand, 
durch  welches  freilich  behutsame  Verfahren  die  Heilung  langsamer  erfolgt. 
In  hartnäckigen  Fällen ,  wo  diese  Salben  nicht  helfen ,  dient  das  Unguent. 
Jasseri  oder  das  Unguent»  sulphurat.  compos.  Ph.  Boruss.,  wo  Vitriol  um  al- 
bum,  Polv.  bacc  lauri,  Salmiak  dem  Schwefel  zugesetzt  werden.  Kin 
wirksames,  in  den  Spitälern  zu  Kopenhagen  angewandtes  Verfahren  ist 
folgendes :  der  Kranke  bekommt  ein  Laxans  aus  Jalape  )jj ,  und  Crem,  tar- 
tari  9j»  dann  schmiert  er  sich  drei  Abende  hinter  einander  mit  Rr  Kali  enr- 
bonici  pulv.,  Flor,  sulphur.  pulv.,  Picis  liquid,  ana  3^ ,  Butur.  rec.  insuls. 
5jj.  M.  f.  Unguent.,  hütet  das  Bette  und  wäscht  sich  am  dritten  Morgen 
die  Salbe  im  Schwefelbade  ab.  Am  besten  ists,  wenn  der  Kranke  nackt 
zwischen  wollenen  Decken  während  der  Schmierzeit  liegt.  In  der  preussi- 
schen  Armee  wandte  mau  unter  gleichen  Umständen  das  Unguent  sulphurat. 
compos.  Ph.  Londinensis  mit  grossem  Nutzen  an,  wie  ich  mich  im  Feldzuge 
v.  J.  1813—1815  vielfach  überzeugt  habet  Sie  besteht  ans  Schwefel,  Hei 
leborns  albus,  Pottasche,  Seife  und  Fett,  und  sie  passt  bei  gesunden  Leu- 
ten und  frischer  Krätze  am  besten.  Nach  Brück  (dispers  Wochenschrift 
1833.  No.  2)  ist  die  englische  Curmethode  diese:  Der  Krätzige  hält  Bich 
86  Stunden  lang  nackt  in  wollenen  Decken  auf,  in  einer  warmen  Tempera- 
tur, so  daas  er  tüchtig  schwitzt,  und  reibt  in  dieser  Zeit  den  ganzen  Kör- 
per, besonders  die  krätzigen  Gelenke,  fleissig  mit  folgender  Salbe  ein :  Flor, 
sulphur.  53,  Pulv.  rad.  helleb.  albi  5j»  Mtri  depur.  )ffc,  Sapon.  moll,  Adip. 
suill.  ana  jj.  Darauf  wäscht  er  sich  mit  branner  Seife  ab,  zieht  reine 
Kleider  an  und  ist  —  geheilt.  —  Auch  gegen  Gicht  und  Herpes 
rühmt  Brück  diese  Cur.  —  Ähnliche  Bestandteile  mit  oder  ohne 
Theer  enthalten  die  Krätzaalben  von  Wylie,  insu  der  Harn,  Bateman, 
Fialkowshj,  Krüger  -  Hansen  u.  A.  Im  berliner  Charitekrankenhause 
wandte  Neumann  das  auch  von  mir  sehr  wirksam  gefundene  Horn'sche 
Liniment  an:  fy  Flor,  sulphuris  pulv.  Jiv,  Sapon.  mgr.  gvjjj,  Aq.  fervidae 
q.  s.  ut  ftat.  Liniment.  Des  üblen  Geruchs  wegen  setze  ich  noch  etwas  Ol. 
bergamott.  zu  (Tort).  Nebenbei  alle  3 — 4  Tage  ein  Seifen-  oder  Schwefel- 
bad und  nach  gehobener  Krankheit  Entfernung  und  sorgfältige  Reinigung 
der  Wäsche,  sowie  der  Betten  durch  Ausdünsten  im  Backofen,  nach- 
dem das  frische  Brot  herausgenommen,  Beobachtung  strenger  Reinlich- 
keit. (Sulphur  crudum  ist  nach  meinen  Erfahrungen  äusserlich  viel  wirk- 
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saater,  eh  Flore»  sutphuris.  Mögt).  V)  Hepar  snlphorts,  z.  B.  Judelofs 
.wHlbe  ans  Hepnt.  sulphmt.  calc.  5IV»  Sapon.  albi  Jflr,  <M.  prtpweris.  9. 
und  darneben  alle  zwei  Tage  ein  warmes  Bad  -mit  3jj  Schwefelleber  ver- 
seift. Diese  Metbode  ist  da,  w©  es  biet  Buf  schnelle  Heilung  ankommt, 
auch  bei  gleichseitiger  Gichtcotnptication  sehr  aützlich.  Oft  reicht  schon 
folgendes  Waschwaaser  aus:  Ucpat.  sulphur.  icatin,  5ft,  C*que  cum  Aquae 
fbnttm.  5r?55 »  ***  rem'  ®j*  Darneben,  nach  Mouronval,  ein  Liniment  aus 
Seife,  Öl  und  Hepar  sulpbaris.  Nach  v.  Auheim  eth  soll  man  alle  vier 
Stunden  die  krätzigen  Theile  mit  einem  in  sehr  heiises  Wasser  getauchten 
Schwamm,  um  die  noch  in  der  rtant  liegenden  Krätzpusteln  hervorzulocken, 
tfnd  dann  nur  erst  einen,  nach  einigen  Tagen  mehrere  krätzige  Theile  mit 
Solut.  hepat.  salpburis  bestreichen,  und  nach  einigen  Minuten  den  bestri- 
chenen Theil  jedesmal  abwaschen;  eine  Metbode,  die  bei  Gefahr  der 
Metastase  sehr  zu  empfehlen  ist.  Dvpuylrvn's  Waschwasser  besteht  aus  1 
Pinte  Schwefelieberauflösung  und  2  Drachmen  Acidom  vitriuli.  t)  Schwe- 
felräucheru  11  gen,  nach  Gnies*  Methode  (s.  Foinigatio).  Sie  greifen 
leicht  die  Respirationsorgane  an  und  wirken  langsam.  2)  8pirituösc 
Danvpfbäder,  empfohlen  von  Mouronv*l.  3)  Vltrfoluro  albam,  1—2 
Scrupel  auf  1  Unze  Fett  {Hegewisch),  oder  als  Waschwasser  zu  5jj  auf  1 
Wasser,  oder  in  Decoct.  cort.  ulmi,  Decoct.  hcllebori  concentratum  (Har- 
less),  passend  bei  hartnäckiger,  feuchter,  eiternder  Kratze,  jedoch  djoss  jede 
Oomplication  fern  seyn.  (Bei  Kranken,  dehen  der  Schwefelgeruch  unange- 
nehm, ist  der  Vitriol  ein  beliebtes  Mittel.  Sehr  wirksam  ist  folgende  Salbe 
Ijr  Pttv.  flor.  Mulphuris  3),  —  ftfrtofi  ttfbi  3315  *  —  enroon.  tä.  5jJ.  Axung. 
porei  gjjj.    M.  f.  Unguent.  Most.)    4)  Flor  es  ainci  3jj  auf  §j  Fett, 

{fassend  bei  schon  getilgter  Krätze ,  aber  noch  zurückgebliebener  Kinpfind- 
ichkeit  der  Haut  6)  Spirit.  sal.  ammoe.  cau st.  als  Waschwaster  gleich 
nach  geschehener  Ansteckung  {Sachs).  6)  Mercurialia.  fcle  verdienen 
bei  Complication  mit  Syphilis  den  Vorzug  vor  den  Schwefel  mittein;  a.  B. 
Unguent.  mercuriate  alb.  Werlhußi  (3i  weisser  Präcipkat  auf  1  Unze  Fett), 
täglich  zweimal  eine  Haselmifts  gross  in  die  Kusssohlen,  in  die  inhere  Seite 
der  Arme  und  in  die  am  meisten  ergriffenen  Stel'en  einzureiben.  Ed.  Graft 
behandelt  frische  Krätze  stets  mit  Unguent.  praeeip.  alb.  3j  —  5jjj  auf  eine 
Unze  Fett,  wovon  täglich  Smal  eingerieben  und  alle  8  Tage  ein  laues  Bad 
mit  Seife  genommen  wird.  Bei  alter  Krätze  läset  er  mit  Sublima» wasser 
(10 — SO  Gran  auf  1  £  Aq.  destill.)  waschen.  —  J<tAn  am.  empfiehlt  bei 
grosser  UnthätigkeU  -der  Haut  täglich  zweimal  eine  Erbse  gross  von  fol- 
gender Salbe  successive  in  «lie  verschiedenen  leidenden  Partien  einzureiben: 
Kr  Mete,  sublim,  corros.  3ft  —  J»  Opii  puri  gr.  vjjj,  Axnng.  porci  jj.  *  M.  f. 
ungtiertt.;  v.  11'cdekind  lobt  die  einfache  Sublimatauflüsung,  }j  auf  Aq. 
destüllat.,  Schöpf  'die  Aq.  phragedaenica  in  veralteteten  Fällen.  Reis*  Me* 
tbode  (s.  Medic.  Annalen  1817.  Juli.  S.98S)  scheint  bei  eingewurzeltem  Übel 
bcachtungswerth.  Ks  wird  nämlich  ein  Gemisch  aus  3jj  8ublimat,  lOGrnu 
rothem  Prftcipitat,  Sjnrit.  angelicae  et  am  hos  ana  3jji  Vitriol,  alb.  3rv»  in 
einer  Boiifrerlle  Regenwasscr  aufgelöst.  Der  Kranke  wäscht  sich  zuerst  mit 
warmem  Seifenwasser  die  leidenden  Stellen,  öffnet  die  Pusteln,  nimmt  dann 
1  Theil  der  Solution,  vermischt  ihn  mit  4  Tb  eilen  Flnsswasser  und  wäscht 
sich  damit  zweimal  täglich.  An  jedem  Tage  nimmt  er  den  5tcn  Theil  der 
Solution  mehr  und  des  Flosswassers  weniger,  so  dass  die  Solution  am  6tea 
Tage  unv  ermischt  gebraucht  wird.  Nach  4  — 5tögigem  unvermischtem  Ge- 
brauch des  Mittels  wird  in  dem  frühern  Verhältnisse  täglich  mehr  Flnss- 
wasser zugesetzt.  Monronv rt%  lobt  bei  seiner  Gale  niHitaire  Bestreichen  der 
Stellen  oder  Verbinden  mit  Cnurpie,  die  in  Solut.  mercurii  nitrosi  getränkt 
worden.  7)  Pflanzenmittel.  Hieber  gehören  Abkochungen  oder  Safbea 
von  Rad.  helenii,  Unguent.  eoolat.  Ph.  Würtemb.  (gut  bei  Kinderkrätze), 
von  Rad.  belieben  albi,  Herba  nicotianae,  von  Sem.  staphisagriae.  Ronane 
lobt  bei  Complication  der  Krätze  mit  Syphilis,  Scropheln,  Scorbut,  selbst 
wenn  «chon  Abzehrung  da  ist:  H'  Semin.  staphisagriae  contvs.  §j,  Aq.  fon- 
f/mac  mq.  tif  remaneant  «jj,  col.  adde  Öpü  puri  gr.  zziy.    Irl.  S. 
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Mittels  eines  darein  getauchten  Tuches  Morgens  und  Abends  die  krätzigen 
Stellen  zu  reiben,  die  mit  Eiter  gefüllten  Pusteln  aber  vorher  zu  ulfnen. 
Entzündet  sich  die  Haut,  so  verdünnt   man  das  Mittel  mit  '/3  Wasser. 
Das  Waschen  mit  Infus,  flor.  arnicae,  worin  Kochsalz  aufgelöst  worden, 
ntft  Succ.  herbae  cicutae  rec.  express.  oder  der  Solutio  extracti  cicutae  sind 
auch  empfohlen  worden.   (Die  Theerb&der  werden  im  Hamburger  allgemei- 
nen Krankenhause,  nach  Dr.  Fricke,  erw&rmt  mit  Nutzen  gegen  Krätze  an- 
gewandt.  Der  Kranke  geht  nackt  täglich  auf  elbige  Minuten  in  ein  solches 
Bad.  Mösl.)    8)  Fettige,  ölige  Mittel,  als  OL  olivar.,  hyoseyami; 
nach  vorhergegangenen  Waschungen  mit  Seife,   täglich  Einreibungen  von 
2  Unzen  öl.    Sie  passen,  nach  Delpech  und  Boilcnu  de  Castdnon,  besonders 
bei  Kindern  und  schwächlichen  Frauen.    Seife  und  Öl  sind  auch  in  ver- 
schiedenen Krätzsalben  Adjuvantia.     Einreibungen  von  Jjj  grüner  Seife, 
Margens  und  Abends  Ober  den  ganzen  Körper  angewandt,  und  während  der 
-Cur' die  Wische  nicht  gewechselt,  stifteten  nach  Kramer  nie  Schaden,  zeig- 
ten sich  gegentheHa  sehr  nützlich,  was  auch  Neumann  in  der  berliner  üba- 
ritä  beobachtete,  der  von  der  schwarzen  Seife  eben  so  grossen  Nutzen  als 
vom  Hem'sofaen  Liniment  sab.    9)  Säuren.    Hieher  gehören  Ungucnt. 
©xygenat.,  die  Crollius'sche  Salbe  aus  Add.  vitrioli  concentr.  mit  Fett, 
Wasch  Titigen  mit  Arid,  sulphuricum ,  muriatic.,  ozymuriat.,  Bäder  mit  Chlor- 
kalk (Young),  Waschen  mit  Kali  bydrochloric.  Jjjj,  in  1  6  Wasser  aufge- 
löst (Derheim),  oder  Strtucto  natri  bydrochlorici.    indicirt  sind  diese  Mittel 
bei  grosser  Reizbarkeit  der  Haut  und  CorcpKcatiöu  mitScorbut.    10)  Gra- 
phit, nach  Weinhold,  Grille,  Villard,  in  Salbenform.     11)  Salmiak, 
als  Zusatz  zu  der  Schwefelsalbe ,  oder  auch  eine  Solution  desselben  als 
Wasch wasser.    12)  Pottasche.    Ist  zum  Theil  schon  in  der  Seife  ent- 
halten.   Folgende  Mischung  wird  sehr  gelobt:  R  KaH  carbonici,  Butyr. 
insutei  ana  £j,  Picis  Hqmd.  gjj.    M.  f.  ünguent.     Wilhelm  zu  Mfic-hen 
rühmt  seine  wohlfeile,  nur  im  Durchschnitt  8  —  9  Tage  dauernde  Kratzcur, 
wobei  er  den  Grundsatz  feststellt,  die  Krankheit  mittels  schneller  Hindurch- 
führung durch  die  ihrem  Verlaufe  angewiesenen  Zeiträume  rasch  und  gründ- 
lich zu  heilen     Zuerst  kommt  ein  Reinigungsbad,  dann  wird  ^aa  Stad. 
eruptionis  schnell  in  das  Stadium  efflorescentiue  verwandelt,  indem  achtmal 
täglich  (iy2  Unzen  jedesmal)  Lixivium  causticum  in  den  Körper  gerieben 
wird.    Nach  48stündigem'  Gebrauch  dieses  Wasclnnittels,  was  nur  selten 
drei  Tage  nothig  ist,  ist  das  Stad.  eruptionis  gebildet,  das  Stadium  acraes 
aeu  efflorescentiae  beginnt,  und  das  der  Desquamation  zeigt  sich  bald  dar- 
auf dadurch  an,  dass  keine  neuen  Krätzpusteln  mehr  zum  Vorschein  kom- 
men und  der  Ausschlag  trocken  wird.    Sobald  sich  dieses  Stadium  einstellt, 
steht  man  vom  Gebrauch  des  Waschmittels  ab,  well  die  Kratze  sonst  leicht 
stehen  bleibt  oder  sich  in  Geschwüre  mit  grossen  Schorfen  verwandelt,  die 
Form  des  Ausschlags  also   schlimmer  und  die  Heilung  schwieriger  wird. 
Statt  des  Waschmittels  wird  jetzt  eine  Salbe  aus  Jjft  Hausseife,  mit  bele- 
sen Wasser  zur  Halbenconsistenz  cbullirt,    binnen    24  Stunden   über  den 
ganzen  Körper  eingerieben,  um  völlige  Desquamation  zu  bewirken.  Hinter- 
her werden  einige  Tage  hindurch  laue  Bäder,  auch  einmal  ein  Laxans  ge- 
nommen und  die  Cur  ist  beendigt.    Sorge  für  gute  Hautcultur,  für  Rein- 
lichkeit ist  noch  lange  Zeit  notbwendig.    IS)  Der  Chlortalk.    Man  löst 
1  bis  l'/j  Unzen  in  einem  Pfunde  Brunnenwasser  •  auf ,•  zum  Waschen  und 
Fomenttren  der  krätzigen  Stellen.    Es  ist  das  wohlfeilste  und  beste  TViittel, 
besonders  wenn  die  Haut  nicht  su  zart  ist    14)  Plwnbwn  tanmewn.  Es 
wird  von  Droste  (Casper's  Wochenschrift,  183S.  Nd.  80)  in  folgender  Form 
als  sehr  wirksam  emfohlen:        DecocU  quercus  ex  gjjft  parat,  ßj,  Extr. 
tatwm  *.  $.  ad  Praecipitat.  Col.  et  praeeipit.    8.    Salbe ,  viermal  täglich 
davon  einzureiben. 

1*.  Antitcabiosa  interna.  Die  vorzüglichsten  innern  Mittel  sind  Flores 
sulphuris,  am  besten  mit  AnÜmonium,  Magncs.  carbonica  und  Guajak.  SiuU 
gastrische  Bordes,  Plethora  und  Vollsaftigkeit  in  der  Haut  zugegen,  so  die- 
nen Laxanzeu  aus  Infus,  sennae  und  Sal  Glauberi,  darneben  Tisanen  von 
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Spec.  lignorum  und  andern  blutreinigenden  Dingen  (s.  Haematocathar- 
tica).  In  schlimmen  Fällen  dienen  Aethiop»  antimonialis,  mineralie,  Aq. 
picea,  und  bei  Schwächlichen  gleichzeitig,  vorher  oder  alternirend  mit  den 
genannten  Antipsoricis  ioternia  Tonica,  Amara,  China,  Chinin.  Ist  die 
Krätze  völlig  geschwunden,  so  nützen  zur  Nacbcur  warme,  dann-  laue 
Schwefelbäder,  zuletzt  kaltes  Waschen,  Vermeidung  aller  nicht  gehörig  ge- 
reinigter Kleidungsstücke  oder  inficirter  Personen;  am  besten  ist  der  Ge- 
brauch reiner  Leib-  und  Bettwäsche,  die  während  der  Krätzzeit  nicht  ge- 
braucht worden.  Bei  Complicalion  der  Krätze  mit  Syphilis  passen  vorzüg- 
lich die  Mercurialien  innerlich  und  äusserlich,  bei  gleichzeitigem  Scorbut 
Mineralsäuren,  bei  gleichzeitiger  Gicht  und  Rheuma  Schwefel,  Guajak,  An- 
timonium, Aconit,  bei  Scropheln  Kalomei  mit  Cicuta,  Schwefel  mit  Ocu). 
enncrorum. 

Cur  der  falschen  Kratze.  Die  Paydrade  erfordert  die  Behand- 
lung des  Grundübels;  daher  bei  Psydracia  syphilitica  Mercur  mit  Gua- 
jak, Dulcamara,  Kampher,  Spec  lignorum,  bei  der  durch  Gicht,  Scro- 
pheln, Rheuma,  Scorbut  etc.  entstandenen  Psydracie  Antarthriüca ,  Anti- 
•crophulosa,  Antirheumatica,  Antiscorbutica.  Reinlichkeit,  trockne  Luft, 
nährende  reizlose  Kost,  überhaupt  die  Diät  wie  bei  Scabies  und  Herpes,  sind 
auch  hier  streng  zu  beobachten.  Ist  die  falsche  Krätze  kritisch,  wie  dies 
nach  den  Anfällen  der  Gicht,  des  Rheuma  nicht  selten  der  Fall  ist,  so  die- 
nen warme  Seifen-  und  Schwefelbäder;  andere  äusserliche  Mittel  sind  nur 
mit  grosser  Vorsicht  und  erat  nach  gehobenem  Grundübel  anzuwenden,  um 
nur  die  örtliche  Destruction  der  Haut  zu  beben.  Bei  Krätzmetastasen  ist 
die  Cur  nach  der  mehr  acuten  oder  chronischen  Form  des  Leidens  verschie- 
den. Im  Allgemeinen  dienen  bei  letzterer  Schwefel,  Antimonium,  Opium, 
Pulv.  alterana  Plummer!,  Sal  cornu  cervi,  Spirit.  Minderen,  Kampber,  Bel- 
ladonna, Tart.  emetic.  in  refr.  dosi,  äusserlich  stark  reizende  Bäder,  künst- 
liche Geschwüre,  Einreibungen  von  der  Kopp'schen  Salbe  (a.  Prolapaua 
palpebrae  su perio'ris),  Blasenpflaster  in  der  Nähe  des  afficirten  Theils, 
Einimpfen  mit  Krätzmateric,  besonders  bei  Neurosen  von  Metastasis  scabio- 
aa,  am  besten  durchs  Tragen  von  Kleidern,  durchs  Schlafen  in  Betten 
Krätziger,  auch  durch  Einimpfung  mittels  der  Lanzette,  bei  Lähmungen  ex 
scabie  retropulsa  die  Moxa,  das  Begiessen  des  Gliedes  mit  neissem  Wasser. 
Die  Cur  der  Krätzgeschwüre  wird  bei  Ulcus  scabiosum  nachzulesen  sejn. 
Was  die  Behandlung  der  Nachkrankheiten  nach  geheilter  Krätze  betrillt, 
ao  ist  hier  Folgendes  zu  bemerken:  Bei  jungen  Mädchen  bleiben  zuweilen 
Anschwellung,  Schmerz,  Induration,  Abscess  in  Folge  eines  nässenden,  grin- 
digen Ausschlags  .um  den  Hof  der  Brustwarze  zurück;  wo  dann  das  übel 
wie  ein  Krätzgeschwür  behandelt  werden  musa  (a.  Ulcus  scabiosum). 
Ist  anfangende  Phtbisis  zurückgeblieben,  so  dienen  vorzüglich  stark  eiternde 
künstliche  Geschwüre  auf  der  Brost,  Einreibungen  von  Pustelialbe,  Scbwe- 
fclgas-  und  Schwefelwasierbäder,  innerlich  Kilaer  Waaser,  Schwefel»  Dulca- 
uiara,  bei  starkem  Reizhusten  Opium,  gelinde  Diuretica  mit  Amaris.  Bei 
culorotischem  Zustande  sind  die  Antiscabiosa  specitica :  Antimonium ,  Schwe- 
fel, alternirend  mit  Tonicis  amaris,  bei  Epilepsie  künstliche  Geschwüre 
und  die  Antepileptica,  bei  Sceienstörungen  die  Moxa  und  Pustelsalb«  indicirt 
Bei  der  nachbleibenden  Psorophthalmie  nützen  Pustelsalbe,  hinter  die  Obren 
eingerieben,  Salben  aus  rothem  Präcipitat,  Unguent.  Ophthalmie.  Richten 
Ph.  Hannov.  zum  Einreiben  in  die  Augenlider;  bei  rother,  wunder,  schmerz- 
hafter Haut  paistr  fy  Vitrioli  cupri  pulv.  gr.  x,  Tutiae  praeparat.  pulv.  ff.vj, 
Butur.  insuls.^.  M.  f.  Unguent  S.  Zum  Einreiben.  Wird  die  Haut  stets 
wieder  feucht  und  bilden  eich  kleine,  flache  Borken,  dann  Einreibungen  mit 
Unguent.  opbtbalnucum  Richten;  erscheinen  häufig  Pusteln  aufs  Neue,  dann 
Waschungen  mit  kaustischem  Salmiakgeist.  Als  Präservativ  beim  Umgänge 
mit  Krätzigen  wasche  man  sich  öfters  mit  Salzwasser  und  imprägnire  die 
Verdächtigen  Betten  mit  Kampher  mit  Terpenthinöl.  Die  Franzosen  krochen 
auf  ihren  Märschen,  wenn  nie  sich  ins  Bette  legten,  aus  Vorsicht  io  einen 
leinenen  Sack.  *.  C.  A.  To«. 
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ScardamyRinuM,  Scardamyxis,  das  Blinzeln  mit  den  Augenlidern 
(niedersächsisch  das  Pltnkäugen).  Ist  Symptom  verschiedener,  mit 
Lichtscheu  verbundener  Augenleiden,  des  Rheumatismus  im  Gesichte,  bei 
Kindern  oft  blos  üble  Angewohnheit,  wo  es  dann  meist  nur  mit  einem  Auge 
unwillkürlich  und  mit  gleichzeitiger  Contraction  einzelner  Gesichtsmuskeln 
derselben  Seite  geschieht  Cur.  Ist  die  des  Grundübels,  der  Ophthalmie, 
Entfernung  fremder  Körper  aus  dem  Auge  etc.,  bei  Rheuma  Diaphoretica. 
Ist  es  üble  Angewohnheit,  und  fruchten  moralische  Mittel,  öfteres  Erinnern  i 
etc.  nichts,  so  kann  man  die  Acupunctur  in  der  Nähe  des  untern  Augenlides 
▼ersuchen,  die  in  einem  Falle  nützte.  Am  besten  ists,  die  Nadel  durchs  un- 
tere Augenlid  selbst  von  Innen  nach  Aussen  zu  stechen.  (Most). 

Scarificatio,  Encharaxis,  das  Sca  rif  iciren,  das  Schröpfen. 
Beim  Schröpfen  wird  ein  luftleer  gemachter  Schröpfkopf,  im  Nothfall  ein  i 
Glas,  auf  die  Haut  gesetzt,  damit  dieselbe  in  die  Höhe  gezogen  werden 
kann.  Mao  bedient  sich  desselben  bald  als  Rubefaciens  und  Derivans 
(trocknes  Schröpfen),  bald  als  blutentziehendes  Mittel  (blutiges  Schrö- 
pfen), indem  die  erhobene  Hautstelle  mittels  der  Lanzette  oder  des  Schröpf- 
schneppers scarificirt  und  dann  der  Schröpfkopf,  um  das  Blut  aufzunehmen 
und  auszusaugen,  wieder  aufgesetzt  wird.  Man  schröpft  vorzüglich  im 
Nacken,  auf  dem  Rücken  und  an  den  Extremitäten,  bedient  sich  dazu  8—10 
— SO  Schröpfköpfe,  je  nach  dem  Alter,  der  Constitution  und  der  grössern 
oder  geringem  Quantität  Blutes,  das  entzogen  werden  soll.  Die  Wirkungen 
des  Schröpfeos  sind:  allmälige  und  örtliche  Blutentziehung,  örtliche  Reizung 
der  Muskeln,  Derivation  des  Blutes  von  Innen  nach  der  Haut,  Entfernung 
örtlicher  Stockungen.  Dienlich  ist  diese  örtliche  Blutentziehung  bei  allen 
Neuralgien  mit  Erethismus  im  Blutsystem  x  bei  solcher  chronischer  Migräne, 
bei  Rheuma  des  Gesichts,  bei  Gicht,  Taubheit,  bei  chronischen  Gesichts- 
exanthemen,  Ophthalmien,  bei  Anginen,  verschiedenen  örtlichen  Entzündun- 
gen des  Gesichts,  des  Halses,  der  Brust,  wo  man  besonders  Nacken  und 
Rücken  schröpft.  Das  Scarinciren  unterscheidet  sich  vom  Schröpfen  dadurch, 
dass  man  bei  ersterm  ohne  Aufsetzen  von  Schröpfköpfen  kleine  oder  grössere 
Einschnitte  mittels  der  Lanzette  in  die  Haut  macht,  wie  dieses  z.  B.  bei 
Gangrän,  Anthrax,  Oedema  pedum,  Morbus  canis  rabidi,  bei  Emphyseme 
etc.  oft  nothwendig  wird.  Indicirt  ist  das  Scarinciren,  das  Einstechen  oder 
Einschneiden  in  die  Haut  und  die  unter  ihr  liegenden  Theile  besonders 
1)  um  bei  Entzündungen  Blut  aus  den  strotzenden  Gefaxt«  des  entzünde- 
ten Theils  zu  entleeren  und  die  entzündliche  Spannung  desselben  zu  heben, 
z.  B.  bei  heftiger  Conjunctivitis,  Glossiüs,  Angina  tonsillaris,  bei  Ent- 
zündung fibröser  Theile:  der  Galea  aponeurotica ,  des  Pericardiums ,  Perio- 
steums,  beim  Panaritium;  2)  um  Blut,  seröse,  eiterige  und  andere  Flüssig- 
keiten, die  in  den  Zellstoff  unter  der  Haut  sich  ergossen  haben  und  sich 
schwer  resorbiren,  zu  entleeren,  z.  B.  bei  Oedema  scroti,  glottidis,  bei 
Blutsugillationen  des  Hodensacks,  bei  Urinerguss  in  demselben,  bei  Oedema 
pedum.  Doch  sey  man  hier,  wenn  zugleich  Hydrops  universalis  und  Dys- 
krasie  der  Säfte  zugegen  ist,  mit  den  Einschnitten  nicht  zu  voreilig,  da 
sie  hier  leicht  brandige  Geschwüre  hinterlassen ;  3)  um  Luft,  die  sich  im 
Zellgewebe  gesammelt  hat,  zu  entleeren,  z.  B.  bei  Emphysem;  4)  um  eine 
entzündliche  Reaction  und  in  Folge  dieser  auch  wol  Exsudation  plastischer 
Lymphe  oder  Eiterung  in  einem  Theile  hervorzurufen,  z.  B.  bei  abnorm 
getrennten  Theilen,  die  verwachsen  sollen,  bei  giftigen  Wunden  zur  Beför- 
derung der  Eiterung,  beim  Callus  der  Geschwüre;  auch  scarificirt  Litfranc 
Indurationen,  um  sie  aufzulösen;  5)  beim  Brande,  theils  um  die  Brandjauche 
zu  entleeren ,  theils  um  kräftige  Arzneimittel  in  die  Tiefe  auf  die  noch  le- 
benden Theile  zu  appliciren.  —  Über  die  Anwendung  der  Schröpfköpfe 
siehe  Applicatio  eucarbitularum. 

Scarlatina,    Morbm  scarlatinosus  ,    Felms  tcarlatinosa ,    OutturU  ' 
morhus  epidemicut  Foresti,  Rosalia?  Ingr  assins,  Ruheolae  Ballonii, 
Scharlach  lieber,  von  Laien  und  manchen  Ärzten  auch  etwas  unbestimmt 
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Friesel,  Purpurfriesel  genannt  Ist  eine  eigouthüoiliche  f\eberl|afte, 
bald  sporadisch,  bald  epidemisch  und  contagiös  erscheinende,  mit  Angina 
und  Kopfairectioncn  verbundene,  exanthematUche  Krankheit,  welche,  wie  die 
andern  acuten  Exantheme,  in  der  Regel  den  Menschen  Bar  etamal  ergreift. 
Symptome  und  Verlauf»  Zuerst  bald  geringes,  bald  stärkeres  Fieber 
und  einige  Beschwerde  beim  Schlucken;  alsdann  zeigen  sich  nach  3—3  Ta- 
gen, während  schon  das  Fieber  in  den  Morgenstunden  nachlasrt,  ganz  fla- 
che, kleine  Flecke,  die  ungleich  gross,  selten  grösser  als  eine  Linse,  .und 
Ton  Farbe  roth,  wie  Mennig,  aussehn,  zuerst  an  den  oben»,  spater  an  den 
untern  Tbeilen  dee  Korpers,  wekhe  einzelne  Flecke  bald  ausammeufliesseu 
and  so  handgrosse  röthliche,  ins  Blaue  spielende  Flecke  bilden,  die  am 
Halse,  auf  der  Brust  am  stärksten  sind,  der  Haut  eine  Scharlachrötlie  ce- 
ben,,  einige  Tage  stehen,'  dann  allmälig  erblassen,  venrchwindeti  und  sich 
abschuppen.  Die  Angina  ist  bald  gering,  bald  so  stark ,  dats  alles  Schlin- 
gen unmöglich  wird,  zuweilen  fehlt  sie  ganz  und  der  Verlauf  des  Übels  Ist 
sehr  leicht,  in  andern,  der  Ausnahme  zugehörenden  Fallen  fehlt  sie,  aber 
dennoch  ist  die  Krankheit  wegen  heftiger  Kopfafieetionert  nnd  nervöser 
Zufälle  sehr  schlimm.  Am  häutigsten  herrscht  das  Scharlachfieber  epide- 
misch; es  entwickelt  sich  aus  atmosphärischen  unbekannten  Einflüssen,  wird 
aber  später  contagiös,  wie  ich  dieses  öfters,  zumal  während  der  Äqumo- 
ctialzeit,  beobachtet  habe  (s.  die  Nachschrift  zu  dem. Artikel  Miliaria). 
Was  den  Verlauf  der  Scharlachkrankheit  betrifft,  so  können  wir  hier,  wie 
bei  allen  andern  acuten  Exanthemen ,  fünf  Stadien  festsetzen.  1 )  Stadium 
Opportunität^ ,  Stad.  morbi  fientis.  Es  dauert  meist  2^-5  Tage;  die  Kran- 
ken klagen  über  Zerschlagenhcit  in  den  Gliedern,  leiden  ..n  Unruhe,  Schlaf- 
losigkeit, etwas  Fieber,  Halsweh,  Übelkeit,  Erbrechen,  Leibesverstopfung, 
bei  Vollsaftigkeit  an  Nasenbluten;  da  aber  der  Hautausschlag  nodh  fehlt,  so 
kann  man  nur  die  Krankheit  vermutben,  besonders  wenri  die  Zunge  der 
Kinder  auffallend  roth,  der  Puls  sehr  schnell,  frequetrt  (130— 140*  Schläge 
in  def  Minute)  und  das  Scharlachfieber  in  der  Gegend  oder  im  Orte  ist. 
2)  8tadium  eruptiouis.  Das  Fieber  wird  stärker,  besonders  zur  Nachtzeit, 
die  Hitze  ist  gross,  der  Durst  bedeutend;  die  Kinder  klagen  über  ein  Prik- 
keln  nnd  Stechen  in  der  Haut,  und  darauf  zeigt  sich  zuerst  am  Kopfe, 
Halse,  nach  1$ — 18  Stunden  an  den  Lenden  und  Beinen  der  oben  beschrie- 
bene, erst  linsengrosse,  später  zusammenfliessende,  oft  handgrosse  Ausschlag. 
Je  wärmer  der  Kranke  gehalten  wird,  desto  stärker  erscheint  das  Exanthem, 
desto  heftiger  ist  das  Fieber.  Zuweilen  gehen  die  Halsbeschwerden  mit  dem 
Ausschlage  parallel,  in  seltnem  Fällen  sind  sie  um  so  stärker,  je  weniger 
dieser  auf  der  Haut  erscheint,  in  noch  andern  mindern  sie  sich  mit  dem 
Auftreten  des  Exanthems  (Afo*f).  Die  Zunge  wird  jetzt  schwach  weisslich 
belegt.  Dieses  Stadium  währt  2  —  4  Tage.  3)  Studium  efflorcscentiae. 
Die  Flecke  werden  saturlrter  roth,  besonders  an  den  Vorderarmen,  fliessen 
TÖllig  zusammen,  so  d  aas  grosse  Hautpartien  wie  rosenartig  entzündet  sind, 
der  Ausschlag  ist  aber  weder  so  dunkel,  noch  so  einzeln  und  erhaben  wie 
bei  Masern,  es  bleibt  in  der  Regel  eine  Macula;  nur  bei  recht  volteaftigm 
Kindern  bilden  sich  an  einzelnen  Stellen  kleine  Pusteln,  wie  Friesel  (Scur- 
Intina  pustulosa y  miliaris),  die  ein  klares,  später  ein  milchiges  Fluiduro,  das 
zur  lm>culaüon  der  Scarlatina  benutzt  werden  kann,  enthalten  {Most).  Dass 
diese  Scarlatina  pustulosa  eine  Complication  mit  Friesel  sey,  ist  eine  leere 
Hypothese;  es  ist  weiter  nichts  als  eine  bei  energischen  Kranken  leicht  Tor- 
kommende höhere  Eotwickelung  der  Macula  zur  Papula  und  Pustula.  Höh' 
vcmatm  (Allgem.  Anzeiger  der  Deutschen  1808.  No.  60)  unterscheidet  Schar- 
lachfieber und  Purpurfriesel  (rother  Hund);  letzteres  habe  man  mit  erstens, 
wie  er  sagt,  fälschlich  verwechselt,  —  dies  sey  der  Grund,  warum  sein 
Präservativ,  die  Belladonna,  wofür  sich  dieser  grosse  Charlatan  Gold 
zahlen  Hess,  nicht  immer  helfen  könne  (Schöne  Ausfluchte!).  —  In  den 
gewöhnlichen  Fällen  und  wo  das  Exanthem  keine  Pusteln  bildet,  ist  der 
Ausschlag  bald  stärker,  bald  gelinder,  ja  oft  so  flüchtig,  dass  er  in  weni- 
gen Minuten  bald  da  ist,  bald  verschwindet     In  vielen  Fällen  und  bei 
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•onst  massigem  Fieber  hat  die«  gar  nichts  zu  bedeuten,  in  andern  ist  es  ein 
schlimmes  Zeichen.  Veranlassungen  zum  Zurücktreten  des  Exanthems  siud: 
starkes  Nasenbluten,  starke  Diarrhöe,  Erkältung,  Schreck,  Angst,  Furchtf 
oft  ist  schon  ein  gelinder  Wechsel  der  Temperatur  Schuld.  War  die  Braun« 
schon  im  ersten  Stadium  bedeutend,  so  nimmt  sie  jetzt  ab,  trat  sie  aber 
erst  mit  dem  zweiten  Stadium  auf,  so  nimmt  sie  noch  zu,  und  ist  gleich- 
sam das  innere  Exanthem  des  Halses.  In  leichten  Fällen  vermindert  «ich 
in  dieser  Periode,  die  2  —  S  Tage  dauert,  das  Fieber  schon  bedeutend. 
4)  Stadium  desquamationis.  Die  Flecke  werden  nun  blasser,  die  Hau«  wird 
scheckig,  marmorirt;  waren  Pusteln  da,  ao  werden  sie  leer  und  platzen. 
Manche  Kranke  sehen  wie  bepudert  aus;  oft  gehen  mit  der  Abschuppung 
grosse  Lappen  weg,  besonders  an  der  Fusssohle,  an  der  Fetse  und  In  der 
hohlen  Hand.  Je  gelinder  die  Krankheit  und  je  geringer  der  Ausschlag 
war,  desto  unbedeutender  ist  die  Desquamation;  je  heftiger  sie  war,  ja 
stärker  der  Ausschlag  auftrat,  desto  bedeutender  ist  sie,  ja,  nach  recht 
schlimmer  Krankheit  fallen  die  Nägel  ao  den  Fingern  und  Zehen  ab,  und 
die  Haare  fallen  aus.  In  diesem  Stadium  zeigen  sich  als  günstige  Krisen  t 
Seh  weisse,  trüber  Urin,  fliessende  Nase;  auch  wird  die  weisslich  belegte 
Zunge  sehr  roth  und  empfindlich.  Steinheim  (Heeker's  Annalen,  1828.  April 
8.  401)  redet  ausführlich  von  einem  Scharia chschnnpfen,  den  er  nicht 
selten  hier  beobachtete.  5)  Stadium  reconvalcsecntiae.  Man  bemerkt  nach 
der  Abschuppung  eine  grössere  Empfindlichkeit  der  Haut«  etwas  Rauhigkeit 
im  Halse,  zuweilen  etwas  Leibschmerz  und  wohlthätige  Diarrhöe.  Merk- 
würdig ist,  dasa  die  Kranken  sich  oft  gar  nicht  matt  fühlen,  grossen  Hun- 
ger haben,  sich  nicht  gern  mehr  im  Zimmer  halten  lassen  und.  durch  Erkäl- 
tung oder  ohne  diese  durch  unbekannte  Ursachen  sich  starke,  schnell  ent- 
stehende Haut  Wassersucht,  oft  zugleich  Hydrops  pectoris,  pericardii,  abdo^ 
minis,  zuziehen.  Bei  schwachen  Kindern  bleiben  leicht  Drüsenanschwellufi: 
gen  zorück,  die  oft  in  Eiterung  übergehen,  andere  leiden  plötzlich  an  hef? 
tigen  rheumatischen  Gliederschmerzen,  die  Schlaflosigkeit  und  Reiztieber  er-» 
regen  (s.  Rheumatismus).  Cur.  Das  hier  beschriebene  Scharlachfieber 
(Scarlatina  beoigna,  vulgaris),  bedarf  kaum,  einer  Behandlung,  die  Diät  macht 
die  Hauptsache  aus.  Vermeidung  alles  I«/izenden,  Erhitzenden,  als  des  Weins, 
starken  Biers,  Kaffees,  der  Fleischspeisen,  dagegen  viele  dünne  schleimige, 
säuerliche  Getränke:  Oxymel,  Zuckerwasser,  Reis-  und  Haferschleim,  Obst- 
brühen als  Suppen  und  Getränk,  doch  ohne  Gewürze,  gleichmässige  Tem- 
peratur (nicht  über  12°  R.  darf  das  Zimmer  warm  seyn),  leichte  Bettdecken, 
Schlafen  auf  Matrazzen:  dieses  Verhalten  ist  zu  beobachten.  Der  Kranke 
kann,  wenn  er  Lost  hat,  im  Zimmer  umhergehen,  darf  dasselbe  aber  vor  d*mS<a- 
dio  reconvalescentiae  nicht  verlassen.  Einreibungen  von  lauwarmem  Baumöl 
in  die  allgemeinen  Hautbedeckuugen  sind  vorher  sehr  nützlich,  um  Hydrops 
zu  verhüten  (Afosl).  Im  Sommer  und  bei  gutem  Wetter  darf  der  Kranke  erst 
8,  im  Winter  und  bei  feuchtem  Wetter  14  Tage  nach  vollendeter  Abschup- 
pung in  die  freie  Luft  gehen.  Beginnt  die  Krankheit  mit  Übelkeit  und  be- 
deutendem Halsweh,  so  wird  der  ganze  Verlauf  derselben  durch  ein  Vomitiv 
aus  reiner  Ipecacuanha  sehr  gemässigt,  und  dadurch  manchen  schlimmen  Zu- 
fällen vorgebeugt,  Leibes  verstopf oog  darf  nie  geduldet,  sondern  muss  durch 
eröffnende  Kly stiere,  durch  Sal  Glauben  mit  Infus,  sennae  gehoben  werden. 
Da  der  Verlauf  de«  Scbarlachfiebers  nicht  immer  so  gclind,  wie  beschrie- 
ben, ist,  da  es  tbeils  einzelne  Fälle  yon  schlimmen  Kranken  der  Art,  theils 
ganze  Epidemien  mit  besonders  schlimmem  Fiebercharakter  gegeben  hat  und 
noch  geben  kann  und  wird ,  so  hat  man,  gestützt  auf  unsere  Kenntnis»  vom 
Genius  der  Krankheiten  und  der  Witterungscoostitution,  verschiedene  so- 
genannte Arten  der  Scarlatina  statuirt,  die  sich  an  die  Scarlatina  benigna 
reihen  sollen,  nach  meiner  Ansicht  aber  nur  Modifikationen  und  Anomalien 
der  letztern,  also  Ausnahmen  von  der  Regel  sind,  worüber  ich  Folgendes 
bemerken  muss :  1)  Häufig  hat  das  Fieber  einen  echt  inflammatorischen  Cha- 
racter,  besonders  bei  wohlgenährten  Jünglingen,  bei  robusten  Bauermädchcn 
und  in  Zeiten,  wo  die  Krankbeitaeonstitution  hervorstechend  zum  rein  Ent- 
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ländlichen  neigt  (•.  Constitotlo,  Febril  inflammatoria).  Die 
Symptome  sind  hier:  Bei  Kindern  vor  dem  Ausbruche  des  Exanthems  häu- 
tig Convultionen,  8opor;  starkes  Nasenbluten  und  darauf  Besserbefinden;  Er- 
wachsene haben  heftigen  Vorderkopfschmerz,  Steifigkeit  im  Nacken,  bedeu- 
tende Angina,  geschwollene  Parotis,  Leibesverstopfung,  grosse  Hitze,  dunkle 
Farbe  des  Exanthems,  das  fest  steht  und  leicht  pustulös  wird,  bedeu- 
tende Geschwulst  der  Hände,  des  Gesichts,  trockne  Nase;  grosse  Neigung 
su  Encephalitis,  besonders  wenn  die  Augen  roth,  glänzend  werden,  worauf 
der  Tod  oft  schnell  unter  Delirien,  Sopor,  Stupor  und  Apoplexie  folgt. 
Manche  Kranke  klagen  mehr  über  die  Brust  als  über  den  Kopf»  sie  leiden 
an  bedeutende!)  pneumonischen  Zufällen,  die  zuweilen  und  bei  versäumter 
früher  und  zweckmässiger  Hülfe  unter  Sopor  und  Apoplexie  tödten.  Die 
Behandlung  ist  ganz  die  der  Pebris  Inflammatoria;  daher  Aderlässen,  Blut- 
egel an  den  Halt,  in  die  Schüfen;  dabei  kühle  Zimmertemperatur,  nicht  r 
über  10°  IL,  kühle  Waschungen  des  Gesichts,  des  Halses,  der  Arme  und  \ 
Brust,  innerlich  Sal  Glauberi,   Sal  Seiguette  zum  Purgiren,  desgleichen 
Abends  und  Morgens  1  Gran  Kalomel  mit  4/t  —  Ya  Gran  Herb.  Digitalis  in 
Pulverform,  um  vom  Kopfe  abzuleiten  und  die  Gefahr  des  drohenden  Hirn- 
leidens au  verhüten.    Bei  dieser  Scarlatina  inflammatoria,  wo  das  Fieber 
den  Charakter  der  Synocha  nervosa  hat,  ist  bei  Erwachsenen  eine  früh  an- 
gewandte Venaesection  oft  das  einzige  Mittel,  die  Heftigkeit  der  Angina  su 
massigen,  so  dass  der  Kranke  wieder  Flüssigkeiten  schlucken  kann,  ihm 
also  das  Einnehmen  von  Arzneien  möglich  wird.    Vom  Jahre  1816  — 1826 
beobachtete  ich  mehrere  < Scharlachfieberepidemien ;   sie  hatten  alle  diesen 
synochisch  -nervösen  Charakter,  und  ich  behandelte  mit  grossem  Glück  meh- 
rere hundert  Kranke  auf  die  angegebene  Weise.    Dies  brachte  mich  auf  den 
Gedanken ,  dass  es  nur  eio  Scbarlachfieber :  das  rein  entzündliche,  und  nur 
eine  Curmethode  desselben:  die  antiphlogistische,  geben  könne.    Ich  habe 
diese  Ansicht  in  meiner:  „Geschichte  des  Scharlachfiebers  und  seiner  Epide- 
mien. 2  Bde.  Leipz.  1826'*  ausführlich  dargestellt  und  gezeigt,   wie  sehr 
man  in  der  Brown'schen  Periode  durch  reizende  Curmethoden  den  Schar- 
lachkranken gsschadet  habe;  ich  schrieb  die  Bösartigkeife  des  damals  herr- 
schenden Scharlachfiebers  allein  der  verkehrten  erhitzenden  Behandlung  zu, 
wie  dies  Alles  in  meiner  angeführten  Schrift  zu  lesen  ist.    Eine  spätere  Er- 
fahrung hat  mich  aber  eines  Bessern  belehrt.     Mag  allerdings  zur  Zeit  des 
Browuianismus,  sowie  in  seltenen  Fällen  sowol  vor,  als  nach  diesem  Zeit- 
räume durch  ein  zu  warmes,  reisendes  Verhalten,  durch  die  Anwendung 
von  Valeriana,  Kampher,  Arnica,  Opium  etc.  unendlicher  Schaden  ange- 
richtet worden,  und  mögen  Tausende  von  8charlachfieberkranken  dadurch 
hingeopfert  worden  teyn,  so  müsste  ich  dennoch  ganz  und  gar  den  ver- 
schiedenen Genius  epidemischer  Krankheiten  verkennen  und  meinen  zahlrei- 
chen Erfahrungen  der  letzten  Jahre  völlig  widersprechen,  wenn  ich  noch  hier 
jene  einseitige  Ansicht  unterschriebe.    Es  giebt  allerdings  Zeiten  und  Epi- 
demien, wo  der  Charakter  aller  acuten  Krankheiten,  also  auch  der  der  Scar- 
latina, nicht  rein  entzündlich,   sondern   gallig,  nervös,  ja  putrid  seyn 
kann.    Dies  zur  Berichtigung  der  so  consetjuent  durchgeführten,  aber  ein- 
seitigen Ansicht  von  der  stets  rein  entzündlichen  Natur  des  Scharlacht  in 
meiner  oben  genannten  8ehrift.    Gestützt  auf  reiche  Erfahrungen  haben  die 
altern  Praktiker  daher  verschiedene  sogenannte  Arten  von  Scharlachfieber 
statu irt,  die  für  den  Praktiker  wichtig  sind,  nämlich  ausser  dem  gewöhnli- 
chen gutartigen  Scharlachfieber ,  welches  als  die  Norm  beschrieben  und  mit 
leichten  entzündlichen  und  gastrischen  Zufallen  auftritt,  ausser  der  unter 
No.  1  gedachten  Scarlatina  syoochica  nervosa,  noch  2)  Scmrldtina  ttjpho- 
say  nervosa.    Hier  herrscht  der  typhöse  Fiebercharakter  vor.    In  der  Re- 
gel hat  die  Krankheit,  seltene  Epidemien  ausgenommen,  diesen  Charakter 
erst  secundär  erhalten,  indem  eine  zu  erhitzende,  reizende  oder  auch  eine 
zu  schwächende  Behandlung,  besonders  bei  zarten  Subjecten,  ihn  hervorrief. 
In  seltenen  Fallen  neigt  die  Krankheit  schon  vom  Anfang  an  dazu  und  das 
Scharlachfieber  todtet  dann  durch  Lähmung  des  Nervensystems  oft  binnen 
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den  ersten  24  Stunden ,  der  Kranke  mag  bebandelt  werden  wie  er  will, 
oder  gar  keinen  Arzt  nnd  keine  Arzneien  erhalten  haben.  Hiervon  habe 
ich  mich  besonder»  in  hiesiger  Gegend  in  den  Jahren  18S9,  1880,  1881  und 
selbst  noch  im  Janaar  1832  mehrmals  überzeugt.  Zeigt  sich  diese  8carla^ 
tina  primär,  so  giebt  sie  sich  durch  folgende  Symptome  zu  erkennen: 
Kein  Stadium  prodromorum  seu  morbi  fientis,  dagegen  Ohnmächten,  Con- 
vulsionen,  blasses  Gesicht,  sehr  kleiner,  schneller  Pols,  Angst,  Hitze  des 
Kopfs,  kalte  Extremitäten,  grosse  Hinfälligkeit,  das  Exanthem  ist  höchst 
flüchtig,  sieht  sus  wie  Prieset,  tat  blaseroth,  sehr  wechselnd,  fliesst  nicht 
zusammen ,  dabei  öfteres  Erbrechen,  meist  starke  Diarrhöe,  es  fliesst  ein 
scharfer,  den  Mund  corrodirender  Speichel  aus  dem  Munde,  zuweilen  ging 
profuses  Nasenbluten  vorher,  die  Halsbeschwerden  sind  hier  höchst  unbe- 
deutend oder  aie  fehlen  gänzlich.  Zarte  Kinder  und  sensible  Mädchen  und 
Frauen  aind  am  meisten  dazu  disponirt,  besonder«  wenn,  wie  dies  seit  dem 
Jahre  1826  der  Fall  ist,  die  gastrisch  -  nervöse  Krankheitsconstitution  vor- 
herrscht. Noch  in  diesem  Augenblicke  (24.  Juni  1886)  herrscht  hier  eine 
solche  Scarlatina.  In  einem  Hause  erkrankte  ein  12jähriger  Knabe.  Hefti- 
ges Erbrechen  und  Purgiren,  wol  20mal  in  12  Stunden,  schneller  Ausbruch 
des  Exanthems,  Angina,  Sopor,  Delirien,  Raaerei.  Äusserlich  kalte  Kopf  um- 
schlage ,  innerlich  Aq.  oxymuriatica.  Merkwürdig,  dass  der  Puls  dabei  nicht 
über  100  ging.  Der  Knabe  genas ;  die  5jährige  Schwester  war  aber  bald  durch 
Convulsionen  getödtet,  ehe  das  Exanthem  zu  sehen  war.  Cur.  Keine 
schwächende  Mittel,  sondern  Valeriana,  Serpentaria,  äusserlich  Senfteige  an 
die  Waden,  in  die  Herzgrube,  an  den  Oberarm,  mehrere  Tage  lang  wieder- 
holt, desgleichen  Frotttren  der  Glieder  mit  Linim.  volat.  camphoratum. 
Tritt  ein  profuser  Sch weiss  ein,  so  ist  der  Kranke  gerettet.  Oft  ist  er 
aber  schon  todt,  ehe  einmal  das  Exanthem  zum  Vorschein  kommt;  man  ver- 
sauthet  hier  nur  Scarlatina ,  wenn  die  Krankheit  im  Orte  oder  im  Hause 
des  Kranken  ist.  Daa  Acidojn  oxymoriaticum ,  nebet  lauwarmen  Waschun- 
gen von  Essig  und  Wasser,  womit  Kopf,  Gesicht  und  obere  Extremitäten 
gewaschen  werdeu,  desgleichen  die  kalten  Sturzbäder  nach  Currie,  im  war- 
mem Bade  angewandt,  haben  mir  hier  mitunter  noch  Einiges  geleistet. 
Zuweilen  werden  die  Kranken  durch  Öfteres  wiederkehrendes  passives  Na- 
senbluten sehr  gequält  und  entkräftet.  Hier  nützt  Büx.  acid.  Halleri 
mit  Aq.  cinnam.  und  Syr.  cortic.  aurantiorum.  Sind  die  spastischen  Zufälle 
bedeutend,  so  gebe  man  Moschus  und  wiederhole  die  Sinapismen.  Nicht 
selten  sterben  uns  solche  Kranke  und  wir  glauben  kaum,  dass  sie  in  Ge- 
fahr sind,  überhaupt  hat  das  Exanthem  bei  diesem  Scharlach  so  viel  Eige- 
nes, dass  ich  die  Krankheit  wol  Miliaria  maligna  nennen  möchte  (a.  die 
Nachschrift  zu  dem  Art.  Miliaria).  In  den  Zeiten,  wo  ein  schlimmes 
Scharlacbfieber  herrscht,  kann  man  die  Krankheit  Von  Kindern,  bei  denen 
aie  aehr  gutartig  verläuft,  durch  Impfung  auf  andere  übertragen,  doch  ge- 
lingt letztere  nicht  immer,  wie  diea  Reil  und  Reust,  die  häufig  iinpftenj  er- 
fah  en  haben.  Man  impft  ganz  so  wie  bei  Masern  (s.  Morbilli).  Auch 
die  erfolglose  Inoculation  soll  nach  Miquel  (Archiv.  g£n.  de  M4d.  October 
1884.  p.  281)  als  Präservativ  nützen.  Die  Impflanzctte  wurde  nur  so  leicht 
in  das  Exanthem  gestochen,  dass  kein  Blut,  nur  eine  gelbliche  Flüssigkeit 
ausfloss.  Alle  so  Geimpfte  bekamen  in  der  ganzen  Zeit  der  Epidemie  die 
Krankheit  nicht,  obgleich  die  Impfstellen  sich  nur  am  8ten  Tage  geröthet  und 
achon  am  5ten  die  Rothe  verschwunden  war.  Die  Acad.  royale  de  Med. 
hält  diese  Versuche  für  sehr  wichtig  und  fordert  zu  mehreren  auf.  Ferner 
hat  sich  hier  die  Belladonna  als  Prophylacticum  zu  oft  und  zu  viel  bewährt, 
als  dass  mau  das  Mittel  nicht  versuchen  sollte.  Ich  gebe  fy  Ejyfr.  bella- 
donnae  gr.  jj,  Aq.  cinnam.  #.  v.  §j.  8.  1 — 2mal  täglich  so  viele  einzelne 
Tropfen  im  Waaaer  zu  reichen,  als  es  Jahre  alt  ist.  Das  Specifkum  gegen 
die  Scarlatina  vom  Dr.  Strahl  (a.  Berl.  Med.  Zeitung  d.  Vereins  etc.  1888.  No. 
15),  was  in  allen  Formen  und  Stadien  des  8charlachf\ebers  dienen  soll,  ist 
das  Ammonium.  R,  Amman,  carbon.  3jj,  Aq.  dettillat.  5v,  Syr.  aitkatae  §j. 
Kindern  über  5  Jahr«  wird  nach  Maßgabe  der  Gefahr  alle  %  1-2  ' 
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den  davon'  1  Esslöfifel  roll  .gereicht,  und  «lies«  Verordnung  in  heftigen  Pil- 
len 2 — 5inal  hinter  einander,  unverändert,  ohne  Nebengebrauch  anderer  Mit- 
tel genommen.  So  «Urb  von  140  Kranken  nicht  einer.  Aach  bei 
Matern  hat  Strahl  ea  mit  Nutzen  angewandt.  Die  Idee  ht  die,  daaa  die 
Scarlatina,  wie  beim  Scblangenblss ,  bei  Cholera,  den  Blut  vergiftet,  und 
hier  das  Ammonium  to  wirksam  itt.  Die  Zeit  wird  lehren,  ob  daa  Mittel 
ao  probat  ist*  wie  Strahl  meint,  oder  nicjit.  8)  Die  Engländer  nehmen 
noch  eine  Scarlutina  maligna  an,  welche  Hindy  Scarhttin*  puralyticn  nennt. 
Die  Symptpme  sollen  seyn:  fixe»  Exanthem  von  dank ler  Kerbe  mit  Nei- 
gung zur  Pusielbildung,  starke  Halaaflection,  Neigung  zur  brandigen  Bräuue 
(■.  Angina,  gangraenosa)»  atinkender  Athein,  schwarze  Krusten  und 
Borken  auf  Lippen  und  Zunge,  bedeutender  Schwächegrad,  mitunter  ge- 
schwollene Parotiden,  Leistendrüsen,  hoher  Hitzegrad  des  Körpers,  selbst 
bia  au  36°  4-  R. ,  symptomatische  Hydrophobie,  Convulsionen ,  besonders 
Tetanus,  and  der  Tod  folgt  zwischen  dem  7ten  und  14ten  Tage.  Dieses 
Scharlachfieber  mit  dem  Charakter  der  Doppelschwäche  habe  ich  nie  pri- 
mär auftreten  sehen,  wohl  aber  sah  ich  es  secundär  auf  schlechte  Behand- 
lung (besonders  auf  den  Gebrauob  von  Kampher,  Opium  und  ähnlichen  Din- 
gen, auf  den  Missbraucb  der  Federbetten  und  der  im  Winter  an  stark  ge- 
heizten Krankenstuben,  aowie  auf  Versäumnis»  der  Blutausleerungen,  der 
Eroetica  und  Laxantia,  der  kühlen  Waschungen  und  kühlen  Luft)  der  Scax- 
latina  inflammatoria  folgen.  Ks  ist  also  eine  coriumpirte  Krankheitsform, 
wogegen  nach  meinen  Erfahrungen  die  Mineralsäuren  in  grossen  Gaben,  die 
kühle  Luft,  die  kalten  Waschungen  mit  Aqua  oxyiuuriatica  1  Theil  und 
kaltem  Quellwasser  6  Theile,  die  Sturzbäder  im  lauen  Halbbade  über  Kopf 
und  Rücken,  noch  das  Meiste  leisten,  Später  mögen  die  gegen  Angina  gan- 
graenosa, maligna  empfohlenen  Mittel,  selbst  die  Acria,  z.  B.  Capsicum, 
Doch  indicirt  aeyn.  4)  Was  die  Nac bkrankbei ten  der  Scariitiaa  be- 
trifft, so  habe  ich  Epidemien  beobachtet,  wo  sie,  scrophulöse  Kinder  aus- 
genommen ,  sehr  selten,  andere  Epidemien,  wo  sie  sehr  häufig  vorkamen. 
In  der  Regel  giebt  man  dann  der  sogenannten  Erkältung  die  Schuld.  Ärzte, 
welche  diese  sehr  fürchten  und  deshalb  ihre  Kranken  sehr  warm  halten,  se- 
hen sber  die  auf  Scharlach  folgenden  Nachkrankheiten  am  häufigster».  WUl 
man  letztere  verhüten  und  überhaupt  deo  Verlauf  der'Krsnkheit  geiind  er- 
halten, so  muss  msn  vom  Stadium  eruptioain  bia  zum  beginnenden  Stadium 
desquamattonia  die  Kranken  in  gleichmässig  kühler  Temperatur  (nicht  über 
10^12°  -f-  R.)  erhalten,  und  erst  bei  dsr  Abschuppung  und  wenn  das  Fieber 
verschwunden  Ist,  8 — 14  Tage  lang  dafür  sorgen,  dass  jetzt  eine  wärmere 
Zimmertemperatur,  doch  nicht  über  14°  -^-R. ,  beobachtet  werde.  Die  vor- 
züglichsten Nachkrankheiten  sind  <>)  Wassersucht.  Sie  kommt  am  häu- 
figsten vor,  oft  ohne  alle  Veranlassung  zur  Erkältung,  besonders  bei  schnel- 
lem Witterungswechsel,  im  Frühling  und  Herbst.  Zuerst  zeigt  sich  Aufge- 
dunsenheit des  Gesichts,  Oedem  der  Augenlider,  der  Unterschenkel,  des 
Hodensicks,  nach  ein  paar  Tagen  oft  schon  allgemeiner  Hydrops.  Der  Hern 
ist  sehr  dick,  trübe,  geht  sparsam  ab,  der  Bauch  schwillt  auf,  der  Athen 
wird  ängstlich,  der  Puls  schnell,  intermittirend ,  leicht  kommt  Hydrotaorax 
and  bei  kleinen  Kindern  Hydrocephalus  hinzu.  In  der  Kegel  aeigen  sich 
diese  Symptome  erst  14  Tage  bis  £  Wochen  nach  dem  Desquamation« Sta- 
dium. Cur.  Gleich  anfangs  ein  warmes  Bad  und  innerlich  Kalomel  und 
Jalape  zum  Purgiren.  2—5  Tage  lang.  Später  Juniperus,  Squiila,  Senega, 
Digitalis,  ein  paar  Dosen  Herb,  belladonna«,  Einreibungen  in  die  Anne, 
Beine,  in  den  Bauch  und  Rücken  von  Ol.  olivarum  mit  etwas  Ol.  tere- 
binth.  nnd  kaustischem  Ammonium.  Zuweilen  hat  dieser  Hydrops  ganz  den 
Charakter  des  Hydrops  inflammatorius,  wo  dann  Crem,  tartari  und  andere 
kühlende  Diuretica  indicirt  sind  (s.  Hydrops),  b)  Rheumatische 
Gliederschmerzen,  besonders  in  den  Schenkeln.  Sie  stellen  sich  ge- 
wöhnlich 8  Tage  nach  der  Desquamation  ein  und  sind  oft  so  bedeutend 
schiessend,  stechend,  blitzschnell  eintretend,  dass  die  Kranken  laut  auf- 
schreien.  Hier  wirkt  r-peci  fisch :      Camphprae  gr.  jj,  Opm  pitri  gr.  y«.  ds- 
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lomel.  gr.  ft,  Liquir.  cociat  9],  M.  f,  palvy,  Rispen»,  dos.  zjj.  .  Ä-Alle  2 
Staad ea  V2 — 1  Pulver,  nach  Massgabe  de«  Alters,  darneben  Theo  vom  Horba 
saWiae  and  Flor,  sambuf»  «na»  warm  getrunken  (Most),  c)  Drosen  e  dt  - 
Zündungen,  besonders,  der  Parotis,  der  Meibom'achen  Drüsen,  der  Lei-* 
stenilriiaen,  der ,  Obreivicbmdlzdrüscn.  Jn  deo  Regel-  haben  solche  Kranke 
den  scrophulösen  Habitus.  Innerlich  dienen  hier . Kalomel,  Kampher,'  Cicota* 
Rbeam,  Amara,  China.  Ausseriich  beim  Ohrenfluss  laue  Iojectiönea  too 
Infus,  flor.  sarobuci  mit  etwa«  Tinct.  myrrbae,  bei  Parotidoocus  Kräuter- 
kissea  mit  Spec.  reaolveat.  und  Kampher,  Einreibungen  von  (Joguent.  mer* 
curiale  mit  Linim.  volatile,  nachdem  durch  Blutegel  die  Heftigkeit  der 
Sclinier/en  gehoben  ist.  Häufig  tritt  Eiterung  ein,'  wo  man  dann  den  Abscess 
an  der  weichen  Stelle  bald  öffnet,  die  Jauche  entleert  und  da*  Geschwür 
einfach  ohne  Wieken  und  Salben  verbindet.  Gewöhnlich  sebüesst  es  «ich 
dann  in  wenigen  Tagen,  und  die  zurückgebliebene  Härte  vergeht  durch  lod* 
kalisalbe.  Leiden  die  Meibom'achen  Drusen,  dann  die  Cur  der  Blepharo- 
pbthalmie  (s.  d.  Art).  Die  secundäre  Parotitis  als  Nachkrankheit  der 
Scarlatina  scheint  oft  metastatisch  odor  britisch  zu  aeyn;  daher  hier  aUe 
kalten,  nassen,  zurücktreibenden  Mittel  höchst  schädlich  sind.  Diese  secafi- 
däre  Spcicbeldrüsengescbwulst  muss  man  wohl  von  der  primären  onterscheif- 
den,  welche  schon  im  Stadio  eruptionis  auftritt  und  ein  Zeichen  von  ~schlim> 
mem  Verlauf  utid  anomalem  Scharlach  ist  (a.  oben  Scarlatina  typhOaa)» 
d)  Felms  hectie*.  Folgt  bei  achwachen  Subjecten  zuweilen ,  indem  das 
Fieber  auch  in  der  De&quaiuation*periode  im  gelinden  Grade  fortschleicht 
und  .wochenlang  anhält.  Überladung  des  Magens,  anhaltende  profuse 
Schweisse  und  Durchfälle  geben  oft  Veranlassung.  Cur.  Ist  die  der  Fe- 
bria  lenta  (s.  d.  Art.).  Gute  Nahrung,  China,  Abends  ab  und  zu  eine 
kleine  Dosis  Pnlv.  Doweri  sind  besonders  nützlich,  e)  Lähm  aIngen.  Sie 
folgen  nur  auf  bösartige  Epidemien  und  meist  schon  in  der  Abschuppungs- 
periode,  besonders  Lähmungen  der  linken  Seite,  Blindheit,  Taubheit,  Sprach* 
losigkeit.  Noch  im  April  1832  behandelte  ich  einen  20jährigen  Bauer,  der 
in  Folge  der  Scarlatina  vor  &wölf  Wochen  an  der  linken  Seite  gelähmt  wor- 
den. Bs  war  eine  Scarlatina  typhosa.  Merkwürdig  ist  der  Umstand,  dass 
auch  der  Vater  dieses  Kranken,  ein  Mann  Von  60  Jahren,  zur  selbigen  Zeit 
das  Scharlachfieber  überstand,  da  man  doch  als  Re^cl  annimmt,  dass  nach 
dem  SOsten  Lebensjahre  der  Mensch  nur  noch  höchst  selten  die  Krankheit 
bekommen  könne.  Gegen  solche  Lähmungen  wandte  ich  innerlich  Extr.  nuc* 
vomicae  and  ausseriich  den  Galvanismus  mit  Nutzen  an;  a.  Paralyaia. 

Scarlatina  pustulosa  Vogel,  a.  Rubcolae. 

ScarldHna  urticata.  So  nennen  Einige  falscMich  das  Porzellanfieber, 
a.  Urticaria. 

Scclnl^ii»,  der  Schenkelschmerz,  besonders  der  rheumatisch- 
nervöse  bei  VV  öchuerinnen,  mitunter  Vorbote  der.  weissen  Schenkelgcschwulat, 
s.  Phlegmatia  alba  dolens  puerperarum. 

Scelocoxa:  ;ia.  Ist  Coxarthrocace  mit  bedeutendem  Schenkelleiden, 
0.  Arthrocace. 

Äceloncu« ,  s.  Phlegmatia  alba  dolens  puerperarum. 

flteelotyrbe,  das  Wanken  der  Schenkel,  z.  B.  wegen  grosser 
Schwache,  wegen  Krankheiten  des  Rückenmarks,  Gehirns,  der  Schenkel 
Auch  bezeichnet  dieser  Name  den  Veitstanz;  s.  Chorea  Sancti  Viti. 
Die  Alten  nennen  Scelotyrbe  eine  Art  von  Lähmung,  wobei  der  Kranke 
nicht  geradeaus  fortgehen  kann,  sondern  sich  bald  zur  rechten,  bald  zur 
linken  Seite  wendet,  bald  auch  den  Schenkel  hoch  aufhebt,  als  wolle  er  den 
Fuss  auf  etwas  Hohes  setzen. 

SriuufifT,  das  Ritzen,  Schröpfen,  s.  Scar ificatio.        •  . 

Scherlievo,  Mal  di  Schcrlicvo ,  Mal  di  Breno,  Mal  di  Fimmt,  Mar- 
garetizza,  Morbus  croatus,  M.  fluminensis ,  Falcndiua ,  Malo  dt  SoarheiX), 
Scabies  venerea  contagiosa,  die  Grolinger  Krankheit,  die  Scherlie- 
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Toieuche.  Ist  nach  W.  Sprengel  (f.  Dess.  Chirurgie,  Halle  1823.  Bd.  I. 
8.  804)  nah«  verwandt  mit  den  Yawe  nnd  Plana  in  den  Tropengegenden 
und  mit  der  Bogenannten  Marschkrankeit  im  Holsteinschen ,  Dittmarschen,  in 
Pommern  and  Mecklenburg,  welche  Übel  alle  zur  Pseudosyphilis  gehören 
•ollen.  Symptome  der  Scherlievokrank helt.  Das  Übel  ist  recht 
chronisch,  gerade  wie  die  Lepra,  kann  Jahre  dauern,  die  ganze  Constitution 
dea  Kranken  zerrütten  und  endlich  durch  Kachexie  tödten.  Es  beginnt  mit 
Knochenschmerzen,  die  besonders  des  Nachts  sehr  stark  sind,  mit  Nieder- 
geschlagenheit, Dyspepsie,  mit  allerlei  Störungen  der  Verdauung.  Nach  ei- 
nigen Wochen,  selbst  Monaten,  verschwinden  die  Knochenschmerzen  und  es 
zeigen  sich  nun  chronische  HaUgesebwüre,  ähnlich  den  Chankern,  und  kupfer- 
farbige Hautausschläge.  Wenn  die  Yaws  in  Westindien  und  besonders  die 
Pians  in  Genua  die  Genitalien  befallen  und  durch  Beischlaf  anstecken,  wie 
dies  auch  mitunter  bei  der  Marschkrankbeit  (Morbus  dithmarsicu»)  der  Kall 
ist}  so  erzeugt  der  Scherlievo  dagegen  niemals  Tripper  oder  Babonen. 
Man  beobachtete  ihn  seit  mehreren  Jahren  vorzüglich  im  östrefchischen  Lit- 
torale, besonders  in  der  Gegend  von  Finme,  in  Dalmatien  etc.  Cnr.  Die 
Hauptmittel  sind  Wärme,  viel  Bewegung  im  Freien,  laue  Bäder,  blutreini- 
gende Kräuter  (a.  Haematocathartlca),  Mercorialien  und  Antimonia- 
lien.  —  Die  Marschkrankbeit  soll  nicht  immer  durch  Ansteckung,  auch 
durch  Diätfehler  und  feuchte  Luft  entstehen.  Im  Jahre  1736  verbreitete  sie 
sich  über  ganz  Holstein;  es  litt  jeder  Stand,  jedes  Alter  daran,  vorzüglich 
über  litten  viel  alte  Weiber  an  dem  Übel.  Dasselbe  steckt  nicht  durch  Bei- 
schlaf, sondern  durch  das  Beisammenwohnen  ganze  Familien  an.  Im  Jahre 
18 U  war  die  Krankheit  in  der  Gegend  von  Stralsund,  wo  das  Volk  sie  die 
böse  Krankheit  nennt.  Auch  sie  ist  sehr  chronisch,  erscheint  anfangs 
aU  Gicht,  Rheuma,  Stockschnupfen,  Druck  in  der  Nasenwutzel,  dumpfer 
Kopfschmerz,  Gliederreusen,  Dyspepsie,  oft  wiederkehrende  Mandelbräune. 
Diese  Zufälle  dauern  lange  Zeit;  dann  stellen  sich  nach  plötzlicher  Erkäl- 
tung Nasen  -  und  Halsgeschwüre,  Knochengeschwüre,  häufiger  Nekrose  als 
Caries»  chronische  Hautausschläge,  Ophthalmien,  Thränenfistcln,  aber  höchst 
selten  Geschwüre  an  den  Genitalien  oder  Tripper  ein.  Die  Cur  ist  dieselbe 
des  Scherlievo.  In  vielen  Fallen  zeigte  sich  Decoct.  Zittmanni  nützlich. 
Höchst  noth wendig  ist  die  Trennung  der  Kranken  von  den  Gesunden.  Oft 
macht  das  Übel  Reddive  im  Herbst  und  Frühling,  und  eine  scheinbare  Hei- 
lung in  der  warmen  Jahreszeit.  —  Die  Scherlievokrank heit  wurde  durch 
sechs  aus  dem  Türkenkriege  heimkehrende  Personen  zuerst  nach  dem  Dorfe 
Scherlievo  bei  Fiume  eingeschleppt.  Seit  dem  Jahr  17SX)  herrschte  sie  nun 
in  jener  Gegend;  im  Jahr  1800  wurde  die  Regierung  darauf  aufmerksam, 
man  fand  2600  Personen  damit  behaftet,  und  erklärte  es  für  venerische 
Krätze.  Seit  der  Zeit  wurde  das  Übel,  obgleich  der  Mercur  sehr  wirksam 
war,  nicht  wieder  ausgerottet,  und  im  Jahr  1818  fanden  sich  in  11  Bezir- 
ken 4168  Kranke  der  Art,  für  deren  Cor  der  Staat  sorgte  und  Spitaler  des- 
halb einrichtete.  Unter  2883  Geheilten  fanden  bei  49  Reddive  statt.  Die 
Krankheit  verhält  sich  in  allen  Formen  wie  Syphilis,  den  Tripper  ausge- 
nommen. Das  constanteste  Symptom  waren  Hautausschläge,  von  der  ein- 
fachsten Krätze  an  bis  zum  Elephantenfuss,  Halsentzündungen,  Ozaena,  Ge- 
schwüre, doch  letztere  selten  an  den  Genitalien.  Die  Ansteckung  geschah 
-  auf  allen  Wegen,  wo  die  Thdle  mit  dem  Giftstoff  in  Berührung  kameu,  doch 
schien  hierzu  nicht  nur  eine  Disposition  des  Gesunden,  sondern  auch  eine 
gewisse  Qualität  des  Giftstoffs  selbst  erforderlich  zu  seyn.  Der  Mercur  be- 
wies sich  nach  manchen  fruchtlosen  Versuchen  mit  andern  Mitteln  als  das 
einzige  Hülfsmittel,  dem  auch  der  höchste  Grad  der  Krankheit  nicht  wider- 
stand (s.  Medic.  Jahrbücher  des  österreichischen  Staates  Bd.  IV  und  V). 
Bin  neuer  Schriftsteller,  der  die  Krankheit  an  Ort  und  Stelle  beobachtete: 
O.  C.  C.  TT.  Michahelhs  ( Das  Malo  di  Scarlievo  in  histor.  u.  pathol.  Hin- 
sicht. Nürnberg,  1833.  rec.  in  C«s;kt's  Wochenschrift.  No.  Ib.  1833.  und 
Allgem.  medic.  Zeitung.  Altenburg,  1833.  No.83),  theilt  manche  andere  An- 
sichten über  den  Schelicvo  mit.    Nach  ihm  herrscht  das  Übel  endemisch  am 
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adriatisch-östreichschen  Littorale;  die  Loft  ist  dort  sehr  mit  Balz  geschwän- 
gert Bs  wurde  1790,  nicht  1800,  wie  Percy  will,  importirt;  es  ging  Ton 
Ost  nach  West,  verbreitete  sich  über  Gebirge  und  ThäJer,  entfernte  sich 
aber  nie  weit  ins  Innere  des  Landes,  schonte  weder  Aller,  noch  Geschlecht, 
und  wüthete  besondere  unter  der  armem  Volksciasse.  —  Beim  Ausbruch 
wählt  die  Kraukbeit  zuerst  entweder  das  Knochen-  oder  das  Hautsystem. 
Im  letztern  Falle  zeigt  sich  heisere  Stimme,  etwas  Dysphagie,  dunkle  Ro- 
the des  Rachens,  der  Tonsillen,  des  Zäpfchens,  die  Schleimhäute  sehen 
ans,  als  wären  sie  mit  Blutkügclchen  besprengt;  der  Schmerz  und  die  Dys- 
phagie sind  unbedeutend.  Lange  nachher  folgen  auf  diese  Entzündung  weisse 
Streifen  an  den  Lippen,  dem  Munde  und  der  Rachenhöhle,  worunter  sich 
später  Geschwüre  mit  schrauzig  gelbem,  speckigem  Ansehn  und  dunkelrothen 
erhabenen  Rändern  bilden.  Sie  breiten  sieb  im  Gaumen,  in  der  Nase,  im 
Antrum  Highmori,  im  Auge  aus,  zerstören  zuletzt  das  ganze  Gesicht  scheuss- 
lich,  das  Fleisch,  selbst  die  Knochen,  so  dass  es  nur  unförmlich  rohem  Fleische 
gleicht.  Befällt  die  Krankheit  zuerst  die  Knochen,  so  hat  die  oft  gleichzeitige 
Halsentzündung  nie  die  gefährlichen  Folgen,und  sie  Terschwindet  in  umgekehrter 
Progression  mit  dem  Knochenleiden.  Dagegen  stellen  sich  oft  täglich,  wö- 
chentlich heftige  Kopfschmerzen  ein;  es  entstehen  Erweichung  der  Apophy- 
sen,  Tophen  und  Anschwellungen  der  Knochen,  zumal  am  Schienbein.  Sie 
brechen  auf,  machen  unreine  cailöse  Geschwüre  und  Knochenfrass.  Auch 
wenn  der  KrankheiUstoff  sich  in  die  äussere  Haut  ablagert,  verschwinden 
später  die  Affectionen  der  Schleimhäute.  Ks  bildet  sich  ein  Hautausschlag, 
er  in  verschiedenen  Formen  Jahre  lang  bestehen  kann  oder  in  Geschwür- 
ildung  übergeht.  Es  sind  im  Allgemeinen  entweder  kupferrothe,  violette 
Flecke,  die  an  allen  Theilen  (die  violetten  nur  an  den  Schultern,  dem  Ge- 
säss  und  am  Rücken)  vorkommen.  Die  letztern  sind  Hände  gross,  die  ku- 
pferrotben  nur  von  der  Grösse  einer  Linse  bis  zu  t  Handbreiten.  Die  klei- 
nen schuppen  sich  ab,  kommen  mit  Psoriasis  guttata  Willan,  die  grossen 
mit  Vitiligo  cuprea,  die  blauen  mit  Vitiligo  vioiacea  Frank  überein;  —  oder 
es  sind  Knötchen,  die  spitz,  friesel-  oder  hirseähnlich  sind  und  beim  Ab- 
trocknen einen  sebneeweissen  Fleck  zurücklassen.  Von  der  Krätze  unter- 
scheiden sie  sieb  dadurch,  dass  sie  weder  jucken,  noch  brennen,  sich  gleich- 
massig  über  den  ganzen  Körper  verbreiten  und  »wischen  den  Fingern  gar 
nicht  oder  wenig  vorkommen.  —  Zuweilen  tritt  der  Scherlievo  als  wahre 
Lepra  auf.  Vereitern  die  Knötchen  und  stehen  sie  einzeln,  so  bilden  sie 
Geschwüre,  die  eine  tchneeweisse  Narbe  zurücklassen.  Stehen  sie  sehr 
dicht,  so  bilden  sie  ein  flaches  Geschwür  mit  stinkender  klebriger  Jauche. 
Zuweilen  bilden  sich  auch  Knoten,  wahre  Hautauswüchse,  erbsengrosse, 
entweder  blaue  oder  dunkelrothe  Erhabenheiten ,  an  ihrer  Spitze  zeigt 
sich  eine  feine  weisse  8chuppe,  die  von  Zeit  zu  Zeit  abfallt  und  sich  wie- 
der erneuert.  80  bleiben  sie  Jahre  lang,  bis  auch  sie  endlich  in  Geschwüre 
übergehen.  Sind  die  Knoten  im  Gesicht,  so  geben  sie  dem  Kranken  das 
Ansehn  der  Elephantiasis.  Die  Geschwüre  verunstalten  das  Gesicht  schreck- 
lich, zerstören  die  Nase,  die  Augen  etc.  Die  Natur  der  Krankheit.  Nach 
Michahelles  ists  keine  Syphilis ,  sondern  moditicirte  Lepra.  Die 
Genitalien  leiden  höchst  selten,  wo  sich  dann  an  ihnen  nie  Blennorrhöen, 
sondern  stets  Excrescenzen  und  Geschwüre  zeigen.  Durch  Begattung  pflanzt 
sich  das  Übel  nicht  fort;  es  befallt  nur  ursprünglich  das  Drüsensystem, 
dauert  oft  20  und  mehrere  Jahre  und  hält  Kinder  im  Wachsthum  auf.  An 
jenen  Orten  erzeugt  sich  noch  heute  die  Krankheit  sporadisch  als  Endemie, 
«ad  ist  jetzt  nur  in  seltenen  Fällen  ansteckend.  Kranke  essen  und  trinken 
Jahre  lang  mit  Gesunden  aus  denselben  Geschirren,  schlafen  zusammen,  Kin- 
der werden  von  kranken  Müttern  geboren,  gestillt,  ohne  dass  Ansteckung 
folgt.  Doch  kann  letztere  durch  Disposition  und  Luftconstitution,  wie  im 
Jahr  1790,  gesteigert  worden.  Der  Tod  erfolgt  durch  Erschöpfung,  Asthma, 
Phthisis  trachealis,  Hydrothoraz.  Die  Krankheit  verschont  die  Reichen, 
ergreift  nur  die  ärmste  Volksciasse,  macht  zuweilen  auch  Recidive.  —  Was 
die  Cur  betrifft,  so  lobt  Michahella  Antimonialia ,  früh  gebraucht,  neben 
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Derirantien  und  .guter  Düt,  blotreinigertde  Dwwt«,  die  das  Volk  sehr 
1 i  e  b t  (  *.  Ha  o  m  a  t  o  c  a  t  h  a  r  t  i  c  a  ) .  Mercur  schadet  -nach  Miichakeiles  «Uta. 
Kr  halte  Gelegenheit,  die  Krankheit  an  Ort  um)  Hielte  zu  sehen,  und  meint, 
das*  auch  wühl  Schwefel,  Cicuta  und  Ledum  palustre  wirksam  seyen. 

1  ^k'hercinii.  Ist  krankhafte  Trockenheit  des  Auge»,  s.  Xero- 
{rtytbslmos. 

-  1  Srliidiicnton.  Ist  Längenbroch  einei  KaocBena  im  Gegensatz  von 
CauledoO  und  Raphanedon,  s.  Fractura.  ."'  '. 

'"Äfiatlca,  richtiger  Schintica,  b.  Ischias.       ,  |MV 

Scicropia ,  D unkel sehen,  Schatt ens c)ien.  Ist  Schwäche  des 
Senveraiögen%  wobei  die  weisse  Farbe  und  das  Licht  gelb,  die  rothe  Farbe 
jbkxo  oder  grün  erscheint,  *.  Ac  hromatupsia. 

S4  in  hoMei»IiaroDCU».  sei rr hose  VerhärWng  der  Augenlider  in 
Folge  chronischer  Kntzünduagen  etc.,  s.  Scleriasi* 

fltolrrliocele,  bösartiger,  sogenannter  Fleischbruch,  s.  Sarcocele. 

Scrrrhoma.    Ist  krebsartige  Verhärtung  eines  Theils,  s.  Cancer. 
','  Sein -hoplif  tmlini:i  (in/tma).   Ist  Cancer  ocuü. 

^cirrhophthuluio*.  a.  Cancer  «coli. 
•  McirrlioMiM.  Ist  die  Art  und  Weise,  wie  rieh  Scirrhus  bildet,  Wel- 
chen innern  Vorgang  wir  noch  wenig  kennen?  s.  Cancer.  Ältere  Ärzte 
nennen  so  die  verhärteten  Massen  (Scirrhosi täten),  die"  in  Entzündung,  Eite- 
rung oder  Brand  übergehen  können.  Und  Galen  {ß^wrtvv.  tiqo;  riavxatvaff) 
sagt  schon  mit  Recht:  „Verhärtungen  sind  oft  ein  Werk  der  Ärzte,  wenn 
«iiese.  gegen  Rose  und  Entzündung  zu  viel  Zusammenziehendes  und  stark 
Kühlendes  geben. "  > 

Sclrrftufl,  Scirrhomft,  der  Sclrrhns,  die  krebsbafte  oder  bös- 
artige Verhärtung  (  s.  Cancer).  Über  den  Scirrhus  einzelner  Thcile 
s.  gleichfalls  d.  Art.  Cancer  nach. 

Srlerectomla,  weniger  rientig  Sc/eroricccfoinui,  die  künnt liehe 
P  üp  i  1 1  cu  bi  1  d  un  g  in  der  Sclerotien.  Diese  schwierige,  nur  selten 
vorge  nommene  und  noch  seltener  gelungene  Operation  iht  bei  staph\ lomatö- 
aen  Metamorphosen  der  Augen,  wenn  zugleich  keine  Amaurose  da  ist,  zu 
versuchen,  doch  muss  man  im  Operiren  sehr  gewandt  seyn  (vergi.  v.  Am- 
nion in  Äes*.  Zeitschrift  für  Ophthalmologie  Bd.  I,  Hft.  2.  sS.  183  —  230. 
Dresden,  1531.  Eechla,  Diss.  de  staphylomate  scleruticae,  Lipa.  1830). 
$.  Synizesis  pupillae. 

Ülclcreina,  Sdercmia,  Je  sekrrbne,  In  scleremit.  So  nennen  Ch mutier 
und  .V.ih<,  t  luv  Zellgcwehsverhärtang  der  Ncugebomen,  s.  Induratio  te- 
lae  cellulosae  neonatorum.  i 

Soieriaei*,  Tylogi«,  Caifosit**  paipebrarnm,  Scirrhohlepharoncus.  Ist 
eine  trockne :,  schwielige,  meist  unebene,  höckerige,  harte  Geschwulst 
der  Augenränder,  besonders  am  untern  Augealide,  kein  wahrer  Scir- 
rhus, sondern  eine  gutartige  Induration  der  Meibom'schen  Drüsen  in  Folge 
eines  chronischen,  aus  Scrophulosis  entstandenen  Ectropium.  Cur.  Inner- 
lieb .Antiscrophotosa,  äosserlicb  erweichende  Umschläge  mit  Cicuta ;  Ungueut 
Ophthalmie  Richten  zum  Einreiben.  :  ' 1 

Hflerom»,   Ist  chronische  harte  Geschwulst,  z.  B.  am  Uterus. 

Sclcromcnhigomycos.   I»t  Fun<jm  durae  mntris. 

8cleropMhalinia,  LippiHui»  iura,  harte  und  schmerzhafte 

Geschwulst  der  Augenlider,-  z.  B.  in  Folge  ton  Psoriasis,  Herpes, 
Krankheit  der  Thränenrlnhe ,  nach  unzweckmässig  angewandten  ad  Stria  gi- 
rcnöeu  Mitteln  bei  Ophthalmien.  Die  -Zufälle  sin«  Trockenheit,  Schwer- 
beweglichkeit  des  Auges,  Härte  nnd,  Trockenheit  -der  Augenlider,  trocknet, 
inehüger  Ausschlag  derselben,  juckender  Schmerz.  Cur.  ist  die  des  Grund 
leiden     Äusserlich  dienen  laue  Solutionen  von  Sal  itaclari  in  Rotenwesser 
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mit  etwas  TW.  opii,  Merctorialefcireibungen,  warme  erweichende  Bähungen 
von  Spec.  emoliient.  mit  Herb,  hyoecyami  und  Sal  tartari  (Jfott). 

Sclerosarcoma,  das  harte,  feste  Fleischgewächs  am.  Zahnfleisch, 
am  Kinnbacken,  s.  Kpulis. 

Sclerotiti«,  s.  Iuflammatio  scleroticae.  ;„  .  j  j 

SclerotlceCtomlA,  die  Pupillenbtlddng  durch  Ausschneiden  eine« 
Stücks  aus  der  Sderotica  und  Chorioidea,  s.  Synizesis  pupillae.*5 

Scolecinirta,  s.,  Helm  in  thi asis.  1" 

Scolioma,  $coUosU%  die  Verkrümmung  zur  Seite,  .a»  CypboaU  und 

U  r  t  U  u  p  a  e  d  i  a.      .      (j  » 

-  •  *  Ncorbutus^  jCruat  scwbuiicn ,  ■•Ckicptltymim  tcorhttiica ,  Scelott/rhe  der 
ÄUero,  der  Scorbut,  Schar  bock.    Wir  unterscheiden  hier 

A.  Scorbiitu9  universalis }  Iau's  seu  Cachatftt  scorbutica ,  allgemeiner 
Scorbut.  Kr  kommt  sowol  im  Binnenlande,  -als  an  den  Seeküsten  vor. 
Symptome.  Im  ersten  Stadium  Gefühl  von 'ungewöhnlicher  Mattigkeit^ 
Trägheit,  Verschlagenheit  in  den  Gliedere ,  Unlust  zu  Geschäften,  mi  Be- 
wegung des  Körpers,  Misimuth,  schnelle  Krmedung  bei  geringer  Körper- 
anstrengung,  dabei  Angst,  Beklemmung,  feerrer  Athem;  Weicbgelbea ,  miss- 
farbiges  Gesiebt,  blauer  im  liehe  Ringe  um  die  Augen,  trockne,  rauhe,  «an- 
fänglich gespannte,  glänzende,  juckende  Haut,  oft  ungleiches,  nmrmorirtes, 
geröthetes  Ansebn  derselben  und  kletenartige  Abtchuppung;  bafd  früher, 
bald  später  erscheinen  dann  bläuliebe,  dunkel  rot  he,  schwärzliche,  bleifar- 
bene Kl  ecke,  anfänglich  wie  Fiobstiche,  tonet  aa  Grösse  und  Gestak  ver- 
schieden, die  sich  «seist  zuerst  an  beiden  Schenkeln,  an  den  Waden,  dann 
am  Unterleibe,  an  den  Armen,  auf  Röcken  und  Brust,  nicht  aber*  auf  das 
Gesicht,  alhnälig  verbreiten,  an  Grösse  zunehmen ,  unter  sich  zusammen- 
messen,  missfarbige,  8cb\värzlichgraue  Ränder  erhalten  und  dem  Kranken 
ein  scheckiges  Ansehn,  wie  .das  eines  Mulatten,  geben.  Alsdann  zeigt  sich 
auch  das  Zahnfleisch  schwammig,  bleifarben,  lose,  locker,  übelriechend, 
leicht  blntend,  das  durch  4eisen  Druck,  Reiben,  Kauen  schoo  ergossene 
Ii! nt  ist  dünn,  aufgelöst,  Mass  schwärzlich,  und  riecht  faulig,  säuertich- 
nashaft,  sowie  der  Athem.  Der  Puls  geht  schwach  und  langsam ,  die  Kran- 
ken, besonders  die  scorbntischen  Seefahrer  y  zeigen  grosses  Verlangen  nach 
frischem,  grünem,  von  ihnen  entbehrtem  Gemüse,  aber  Widerwillen  gegen 
die  gewöhnliche  Kost.  Der  Harn  ist  trübe,  dick,  bräunlich,  geht  leicht  In 
Fäulnrsi  über,  <Ke  Sehkraft  nimmt  ab,  es  folgen  passive  Blutungen  des 
Mundes,  der  Nase f  des  Darmcanals,  das  ausgeleerte  dunkle,  schwarze,  sehr 
kohlenstoffhaltige  Biet  bedeckt  sich  beim  Stehenlassen  mit  einer  grünen 
Haut,  kurz  der  Mensch  leidet  an  einer  chronischen  Krankheit ,  und  so  kann 
dieses  Stadium  Monate,  selbst  Jahre  dauern.  Im  zweiten  Stadium  nehmen 
die  genannten  Znfälle  zu;  dabei  grosse  Neigung  zum  Schlaf,  doch  ohne 
Brcmickang,  melancholische  Geniüthsstimmung.,  äusserst  heftige',  bei.  Ruhe 
nicht  fühlbare,  -von  den  Muskeln  und  Nerven  nach  Harles* ,  vom  Knochcn- 
mbrke  nach  licvcuils,  ausgebende  Schmerzen,  die  den  rheumatisch  - arthri ti- 
schen, ja  den  doloribus  osteocopis  nocturais  syphiliticus  ähneln,  gegen  Abend 
und  des  Nachts  zunehmen  und  besonders  in  den  Knien,  in  den  Unterschen- 
keln, Lenden,  im  Schienbein,  am  Röcken  und  den  obern  Extremitäten  be- 
merkt werden;  ferner  Anschwellen  und  Steifwerden  des  Knies  ( Qonogm 
scwhnfica ) ,  ja  wol  wahrer  Gliedschwamm  im  Kniegelenke,  eine  Art.  von 
Hinaufziehen  der  KBiee  und  Unterschenkel,  leichte  Zerbrechlickcit  der  löse*- 
eben,  heftige  Koliken  mit  spastisch  eingezogenem  Nabel  und  After,  Leibesi 
Verstopfung,  Zurückziehen  des  noch  schwammiger,  lockerer,  mürber,  blässer 
werdenden  Zahnfleisches ,  weft  die  Zähne  locker,  schwarz ,  cariös  werden 
und  leicht  ausfallen;  aHmaiige  Abnahme  der  Kräfte,  Unfähigkeit  zu  Muskel- 
bewegungen, Ohmnachten,  besonders  bei  Rintritt  kaker  Witterung,  Läh- 
mungen, die  erst  nach  der  Heilung  des  Scorbuts  schwinden.  Der  Puls  wird 
nun  immer  träger,  es  steilen  sich  venöse  Blutungen  aus  der  Haut,  der  Nase, 
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den  Lungen  ein;  dabei  Hasten,  Dyspnoe,  Braststicfae,  Blutbrechen,  Blut- 
harnen, blutiger  Stuhlgang;  aus  dem  Munde  und  Rachen  Messt  daa  dunkle 
Blut  wie  aus  einem  Schwämme,  die  Hautflecke  werden  immer  grosser,  bil- 
den grosse  Sugillationen ;  es  zeigen  sich  schwer  heilende  scorbutiSche  Ge- 
schwüre an  den  Waden,  den  Schenkeln  und  auf  dem  Rücken,  die  einen 
bläulichschwarzen,  leberartigen  Grund  haben  und  worin  sich  leicht  schwam- 
miges Fleisch  bildet,  welche  leicht  brandig  werden  und  blutige,  dünne, 
scharfe  Jauche  absondern;  der  Harn  ist  missfarbig,  trübe,  sparsam,  zeigt 
eine  Fetthaut  auf  seiner  Oberfläche,  der  Stuhlgang  ist  mehr  flüssig  als  fest, 
aber  die  Esslust  und  Verdauung  sind  noch  besser  als  die  grosse  Schwäche 
erwarten  lässt;  der  Durst  ist  gering.  Dieses  Stadium  dauert  selten  länger 
als  1 — 2  Monate.  Im  dritten,  den  höchsten  Grad  des  Übels  bezeichnenden 
Stadium  wird  der  sonst  langsame,  leere,  schwache  Puls  schnell  und  faden- 
förmig, es  stellen  sich  die  Zufalle  des  Synochns  petechialis  ein:  erlöschende 
Augen,  erdfahles,  fast  grünliches,  schwärzliches  Ansehn  der  Haut,  wie  in 
der  Schwarzsucht,  dabei  Hydrops,  kalte,  fühl  lose,  gelähmte  Glieder,  Ver- 
wirrung der  Sinne,  bedeutende  Blutungen,  colliquative,  kalte,  klebrige 
Schweisse,  Sudor  crnentus,  Brand  einzelner  Theile  ohne  vorhergegangene 
Entzündung  oder  Exu Iceration ,  höchste  Erschöpfung  und  Tod.  Der  Unter- 
schied von  Land-  und  See-,  auch  Seeküstenscorbut  ist  kein  wesentlicher, 
indessen  verläuft  er  st  er  er,  zumal  als  sporadisches  Übel,  langsamer  und  gün- 
stiger als  letzterer. 

B.  Scorbutus  ort»,  Stomacacc,  örtlicher  Scorbut  des  Zahnflei- 
sches und  der  Mundhöhle,  Mundfäule.  Hier  liegt  keine  allgemeine 
scorbutische  Kachexie  zum  Grunde;  daher  der  Verlauf  langsamer  ist  und 
daa  zweite  und  dritte  Stadium  des  allgemeinen  Scorbuts  fehlt.  Haupt- 
Symptome  sind)  sporadisches  Vorkommen,  übelriechender  Athem,  missfar- 
biges, leicht  blutendes  Zahnfleisch,  übelriechender,  scharfer  Speichel,  Ge- 
schwüre am  Zahnfleische,  am  Gaumen,  an  der  Zunge,  Trägheit  in  den 
Gliedern,  Schwere  in  den  Schenkeln,  bleiches,  Üvides,  aufgedunsenes  An- 
sehn, Rauheit  der  Stimme,  etwas  Dysphagie,  zuweilen  leichte  febrilische 
Bewegungen,  zumal  bei  Kindern  und  Frauen.  —  Ausgänge.  Der  allge- 
meine Scorbut  geht  im  ersten  Stadium  in  Genesung  über  durch  kritische 
Darmausleerungen,  Schweisse,  Häraorrhoidalfluss ,  oder  es  folgen  Hautge- 
schwülste, Melancholie,  Hydrops,  Tympanites,  Hektik,  Blödsinn,  Lähmungen, 
Convulsionen,  Epilepsie,  Sonor,  Apoplexie  und  Tod,  besonders  wenn  erschö- 
pfende Blutungen,  Brand  hinzukommen.  Der  örtliche  Scorbut  gebt  häufig 
durch  allmälige  Besserung  der  Zufälle  und  durch  die  genannten  Krisen  in 
Genesung,  seltener  in  allgemeinen  Scorbut  über.  Ursachen.  Prädisposi- 
tion geben  schlaffe,  atonische,  aufgedunsene,  phlegmatische  Constitution, 
über  stau  dene  starke  Blutflüsse,  Wechselfieber,  Rheuma,  Lustseuche,  Aufent- 
halt in  Lazarethen.  Berends  statuirt  eine  eigentümliche  Körperbeschaffen- 
heit (Diathvsis  scorbutica);  solche  Menschen  besitzen  eine  dunkle  Wangen- 
rot he,  leiden  selbst  bei  der  grössten  Reinlichkeit  an  übelriechendem  Athem, 
sind  träge,  scheuen  Körperbewegungen,  die  Venosität  ist  bei  ihnen  krank- 
haft erhöht;  oft  gingen  niederdrückende  Gemüthsaffecte  vorher.  Gelegen- 
heitsursachen sind  a)  beim  See-  und  Schiffsscorbut:  verdorbene,  animaUsirte 
Luft  in  eingeschlossenen  Schiffsräumen,  Mangel  an  frischem  Wasser,  an  ge- 
gönnten Getränken,  der  Genuas  vieler  stark  gesalzener,  geräucherter  Fleisch- 
speisen, die  Seefahrten  in  den  nördlichen,  weniger  in  den  südlichen  Gewäs- 
sern, fc)  Den  endemischen  Land-  und  Seescorbut  begünstigen  der  Aufent- 
halt an  Dänemarks,  Schwedens,  Norwegens,  Runslands,  Englands,  Schott- 
lands, Hollands  Küsten,  aber  mitunter  auch  der  Aufenthalt  an  den  Küsten 
der  heissen  Zonen,  wo  dann  die  neblige  Luft,  der  Genuss  schlechter,  ge- 
salzener Fische,  thraniger  Seevögel,  des  schlechten  Brotes,  schmuzige  Be- 
kleidung, Mangel  an  Reinlichkeit,  schlechte  Wohnungen  mit  in  Betracht 
kommen,  c)  Epidemisch  herrscht  der  Scorbut  bei  anhaltend  feuchter,  nas- 
ser, nebliger  Witterung,  bei  Aufenthalt  in  sumpfigen,  sauerstoffarmen  Ge- 
genden, bei  Mangel  an  frischen  Nahrungsmitteln,  frischem  Wi 
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lagerten,  mit  Menschen  überfüllten  Städten,  in  Feldlagern,  bei  Mnthlosig- 
keit  und  Mangel  an  froher  Laune,  d)  Den  sporadischen  allgemeinen  und 
örtlichen  Scorbut  begünstigen  ausser  den  bei  a,  b  und  c  angegebenen  Ge- 
legenheitsuraachen noch  der  Missbraach  der  Alkalien,  des  Opiums,  de« 
Quecksilbers,  desgleichen  die  Blaasucht  wegen  gehinderten  Durchgangs  des 
Blutes  durch  die  Lungen  und  übermässiger  Carbonisalion  des  Blutes  (a, 
Cyaoosis).  Das  Wesentliche  der  Krankheit  ist:  eminente  Kachexie 
des  Blutgefässsystems,  insbesondere  des  venösen  Antheils,  ausgehend  von 
einem  hohen  Grade  von  Atonie  and  Irritabilitätsmangel ,  von  Schwäche  der 
Muskelkraft  und  des  Capillargcfässsyatems.  Diese  Schwäche  verbreitet  sich 
bei  höhern  Graden  der  Krankheit  über  das  ganze,  vorzugsweise  aber  über 
das  venöse  Gefässsystem ;  daher  Eintritt  eines  Jähiuungsartigen  Torpors  und 
Zersetzung  des  Blutes  und  Fleiaches  mit  Verminderung  seines  Cruors,  seines 
Faserstoffs  und  der  Gallerte,  seines  Oxygens,  seibat  seines  Stickstoffs,  und 
Zersetzung  des  Biweissstoffs  stattrinden.  Dagegen  nehmen  im  Blute  der 
Wasser-  und  Kohlenstoff  überhand,  so  dass  sich  selbst  aus  dem  Blute  Was- 
serstoffgas entwickelt,  vor  Allem  im  Venensystem,  und  sich  ein  gewisser 
Grad  von  Sepsis,  wenigstens  eine  Neigung  des  Blutes  und  Muskelfleisches 
zur  Fäulniss  zeigt,  so  dass  bei  Lebzeiten  an  den  äussern  Theiien  leicht 
Gangrän,  nach  dem  Tode  aber  schnelle  Verwesung  bemerkt  werden.  Con- 
tagiös  wird  der  Scorbut  nach  Richter  erst  dann,  wenn  die  Dynamik  mit  er- 
griffen wird  (die  dynamische  Seite  des  Lebens  ist  schon  beim  Morbus  fiens 
des  allgemeinen  Scorbuts  ergriffen  Most)%  wenn  Fieber,  dem  Synochus  ähn- 
lich, hinzutritt,  wo  das  Blut  und  der  8chweisg,  doch  nur  sehr  bedingt,  an- 
stecken können.  Cur.  Prophylaktisch  dienen  sowol  bei  allgemeinem  als 
örtlichem  Scorbat:  Vermeidung  und  Entfernung  der  genannten  Gele- 
genheitsursachens daher  Sorge  für  Reinlichkeit  aof  den  Schiffen,  Luft- 
erneuerung  durch  die  Kohlensegel,  durch  die  Sutton'schen  Röhren, 
durch  Harles«1  Ventilator,  durch  salzsaure,  mineralische  Räucherungen, 
gen,  Abbrennen  von  Salpeter,  Sch'.esspulver,  zumal  bei  anhaltender  Wind- 
stille und  bei  feuchtem  Wetter;  Erhaltung  einer  heitern  Gemüthsstimmnng 
unter  der  Schiffsmannschaft,  öfteren  Genuss  der  freien  Luft,  Bewegung  in 
derselben,  öfteres  Waschen  und  Baden,  Reinlichkeit  der  Kleider,  trockne 
Schlafstelle,  Vermeidung  des  Schlafens  in  feuchten  Kleidern,  das  Tragen 
von  Flanell  auf  dem  blossen  Leibe,  gutes  Trinkwasser,  Aufbewahren  dessel- 
ben in  verkohlten  oder  eisernen  Fässern,  worein  noch  Kalmuswurzeln  gelegt 
werden;  ist  das  Wasser  nicht  ganz  frisch,  so  muss  es  durch  Acid.  sulphuri- 
cum,  durch  Citronensaft,  durch  Kohlenpulver,  durch  ein  Gemisch  von  vier 
Theiien  pulverisirter  Kohle  und  einem  Theil  Alaun,  durch  eine  Lage  Kies 
und  Kohleopulver  mittels  der  englischen  Filtrirmascbiiie  gereinigt  werden. 
Auf  grossen  Seereisen  ist  der  öftere  Genuss  von  Selterwasser,  von  Pansch, 
kräftigem  Bitterbier,  Wein,  Cider,  bei  den  ersten  Spuren  von  Scorbat  ein 
Decoct  von  Fichtensprossen,  auch  Thee,  Rum,  Branntwein,  der  Genuss  von 
Senf,  Rettig,  Kresse,  Löffelkraut ,  von  ein  paar  rohen  Kartoffeln  täglich  an- 
zurathen.  Sauerampfer,  Zwiebeln,  Sauerkraut  stehen  gleichfalls  als  Schutz- 
mittel in  Ruf.  Dabei  Sorge  für  tägliche  Lelbesöffnung ,  doch  nicht  durch 
Laxanzen,  Erhaltung  der  Hautausdünstung  durch  Senfmolken,  Frictionen 
der  Haut  mit  Flanell,  Bürsten.  —  Die  therapeutische  Cur  bei  allgemei- 
nem See  -  und  Landscorbut  besteht  in  Folgendem :  Entfernung  der  Gele- 
gcnheitsursachen ,  Aufenthalt  der  kranken  Schiffsmannschaft  auf  dem  Ver- 
deck, wenn  das  Wetter  heiter  und  trocken  ist,  oder  in  der  Backe  des  Schif- 
fes, bei  grossen  Flotten  Vorrath  von  Lazarettschiffen;  beim  Landscorbut 
Vertauschung  des  niedern,  feuchten  Wohnortes  mit  hochliegenden,  gegen 
Süden  and  Sonnenschein  gelegenen,  trocknen,  heitern  Wohnungen,  frohe  Ge- 
müthsstimmung,  leichtverdauliche,  besonders  vegetabilische  Kost,  Meidung 
aller  gesalzenen ,  geräucherten  Speisen ,  Thätigkeit  und  Bewegung  in  freier 
Luft,  Reinlichkeit,  guter  Wein,  besonders  Champagner,  gutes  Bier,  Selter- 
wasser; sind  Sordes  da,  was  aber  selten  der  Fall  ist,  dann  ein  Eineticum 
oder  Laxans  aus  Crem,  tartari,  Rheum,  Tamarinden.    Den  Anfang  dar  Cur 
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machen  In  gewöhnlicher»  Fällen  die  frisch  auagepreasten  Kräutersäfte  von 
Naatartium  aquaücum,  Cocblearia,  Beccabunga,  die  Conserva  cocbleariae, 
Meerreitig,  Sauerampfer,  Rettige,  Senfmoikca,  das  Acidum  tartaricum,  der 
Saft  von  Citronen,  Pomeranzen,  Jobaaoistraubeu,  das  DecocL  turionum  pini, 
Buttermilch,  Cocosuuasmilch ,  Malzdeeoct,  tag  lieh >u  3  —  4  ß ,  Zwiebelo, 
Knoblauch,  Pimpinelle,  Kalmu9,  späterhin  paast  die  Tinct.  guajaci  volatilis, 
bei  schwacher  Verdauung  zuvor  erat  Trifolium,  Absiuthium,  Rad.  zingiberis, 
Calami,  Cort.  YYinteranus,  aurantior.,  im  zweiten  und  dritten  Stadium,  ao- 
wie  aar  Nachcur  China  mit  Mineralsäuren,  Zimmt,  Cert.  angusturae,  ganz 
zum  Schlots  die  Eisenpräparate.  Bei  hoben  Schwächegraden  dieuen  Wein, 
Valeriana,  Angelica;  bei  hervorstechendem  S>nochua  Klix.  acid.  Hallen,  oder 
nach  KöcUlln:  Acid.  mtrici  fumant.,  —  mvriatki  ana  3ft  ~  j»  desiilia- 
tae  giv.  Ol.  S.  Tagüch  S— troal  einen  Ksalöfiel  toü  mit  Haferachleim,  dar- 
neben China,  Calarous  and  Amara.  Eine  echlimme  Complication  des  Scor- 
bnts  ist  die  mit  Syphilis;  denn  der  Mercnr  verschlimmert  den  Scorbut.  Hier 
dienen  vorzüglich  Acid.  nitricum,  phosphoricum  mit  China  und  andern  stär- 
kenden Mitteln,  aromatischen  Bädern,  reizenden  Frictionen  der  Haut;  aber 


ja  keine  Mercurialien.  Ausserdem  versäume  man  nie  die 
und  reinigenden  Mund-  und  Gurgelwasser  von  Decoct.  qaenus,  Salicis,  tar- 
mentillae,  salviae,  mit  Zusatz  von  Spiritus  cocbleariae,  MineraUäuren  und 
Rosenhouig,  z.  B.  OteocS.  quercus  %b) ,  Spirit.  cochleariae  51  r,  —  lavan- 
dulnc  5J,  Meli,  rosar.  f>{y.  Qi.  8.  Zum  Gurgeln.  Die  schwammigen,  exot- 
oarirten  Stellen  am  Zahnfleische  kann  man  mit  Citrenenaaft  oder  mit  folgen- 
der  Mischung  bestreichen:  Acid.  mwioHc. ,yEsir.  ckitute,  Terr.  cmlcchu, 
Tinct.  myrrhae ,  Syr.  vwror.,  Meli,  rosnr.  ana  3j.  M.  Auch  dienen  Zahn- 
pulver aus  China,  Kohle,  Aluftn  und  gebrannter  Brotrinde.  Leidet  der 
Kranke  an  Ohnmächten,  so  verordne  man  horizontale  Lage  des  Körpers, 
Wein,  Liquor;  bei  starken  Blutungen  gebe  man  innerlich  alle  2—3  Stunden 
10 — SO  Gran  Alaun  mit  Gumm.  kino,  MineraUäuren,  Decect.  ratanhiae; 
stellea  sich  starke  erschöpfende  Durchfälle  ein,  so  passen  Decoct.  rad.  cas- 
carillae,  aruicae,  ligni  campech.,  mit  Opium;  bei  colliquativen  Sch weissen 
dienen  Infus,  salviae  und  Klix.  acid.  Halleri,  bei  heftigen  Gliederschmerzen 
und  Anschwellung  der  Gelenke  Umschläge  von  «aromatischen  Kräutern  mit 
Zusatz  von  Seife,  Salmiak,  trockne  Kräuterkissen  mit  Spec.  resolventes  und 
Kampher,  bei  Engbrüstigkeit  und  Brustkrämpfen  Liq.  o.  c.  succ. ,  Moschus, 
Naphtha ^ selbst  Opium,  bei  Oedem  Waschungen  mit  Tinct,  aromatiea  und 
Alkohol,  mit  Run,  das  Schlafen  auf  Kissen,  die  mit  Spec.  aromat.  gefüllt 
sind;  dabei  innerlich  Kalmus,  Angelica,  China.  Sind  scorbutische Geschwüre 
zugegen,  |o  vermeide  man  alle  fette  Salben,  streue  Pulv.  cort.  chinae,  Flor, 
chamomillae,  carbonie  vcgetabilis  ein,  und  verbinde  mit  Decoct.  quercua, 
Tinetora  myrrhae  und  etwas  Spirit.  camphoratus.  Auch  paast  in  manchen 
Fällen  folgende  Salbe:  Ufujuent.  de  styrace,  CarUn.  tü.  subtil,  pale,  ana 
Sffc,  Cttmptiornt,  Myrrhae  ana  3|i  — j»  Ol.  tertbinth.  q.  s.  ut  fiat  Ungvent.  8. 
Zum  Verbinden.  Auf  die  missfarbigen  Umgebungen  des  Geschwürs  nutzen 
Umschläge  von. Infus,  specier.  aromat.,  auf  die  blutenden  Stellen  Alaun  mit 
Gumm.  arabic. ,  Acet.  aaturni  etc.  K.  Cameron  (s.  The  American  Journ.  of 
the  raedical  Sciences.  Aug.  1830.  8.  501),  Schifiawuadarit  am  Bord  eines 
mit  260  Sträflingen  beladenen,  von  Irland  nach  Neusüdwales  bestimmten 
Schiffes,  beschreibt  einen  unter  der  Mannschaft  ausgebrochenen  höchst  ge- 
fährlichen Scorbut*  der  unter  der  Form  von  Ruhr,  Lungenaffeclion  etc.  her- 
vortrat Sein  Hauptmittel  dagegen  war  Folgende«}  8  Unzen  Salpeter  wur- 
den in  52  Unten  Basig  aufgelöst,  und  etwas  Zucker,  und  ungefähr  5  Tro- 
pfen Pfeffermünzöl  in  etwas  Weingeist  zugesetzt.  Hiervon  bekam  jeder 
Kranke  2 —  Smal  täglich  1  Unze,  womit  in  der  Regel  binnen  10  Tagen  die 
Heilung  bewirkt  war.  Bei  schon  weit  vorgerückter  Krankheit  waren  grös- 
sere Gaben  des  Mittele*  selbst  8  Unzen  täglich,  erforderlich,  welche  weder 
Reizungen  des  Magens  und  der  Gedärme,  noch  sonst  eine  andere  Unbe- 
quemlichkeit erzeugten. .  Wae  die  Cur  dea  örtlichen  Scorbuta  betrifft,  ae 
passen  nach  Umständen  anfangs  ein  Kmeticum,  oder  auch     n  Laxans  aus 
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Manna,  Sal  Glauben,  Sal  amarum,  trockne,  reine  Luft,  überhaupt  die  Diät 

und  das  Verhalten  wie  bei  allgemeinem  ScorbuV  Auch  geben  wir  innerlich 
bei  hohen  Schwächegraden  und  reinem  Unterleibe  China  mit  Acid.  eulphuric, 
Acid.  phosphoricum,  ausserlicb  Citronensaft  (ein  Hauptmittel),  Essig  mit 
Solot,  sal.  ammoniaci,  mittels  eines  Schwämme»  apnlicirt,  Mundwasser  aus 


coclileariae  etc.  Ist  schon  Bxulceration  in  der  Mundhöhle  da,  so  bepinseln 
wir  die  Stellen  mit  Mel  rosarum  3^,  Acid.  muriat.  gtt.  xx— verordnen 
zum  Gurgelu  Decoct.  cort.  quercua  mit  Solut.  aluminis,  Oxymel  aeruginis, 
Acid.  muriatic.  etc.  Bei  hohen  Graden  von  Reizbarkeit  in  der  Mundhöhle 
passen  indessen  anfangs  nur  Decoct.  flor.  malvae,  sambuci  mit  Milch,  der 


ters  mit  kaltem  Wasser  und  Essig  aussp.len.  Gegen  die  zurückbleibende 
Erschlaffung  des  Zahnfleisches  und  gegen  die  Lockerheit  der  Zähue  nützt] 
Rrtr.  raUinhiac  3ft»  Mucil.  sem  cydonior.  3jjt  Aquae  salviae  3jj.  M.  8. 
Zum  Pinseln.  Oder  auch:  Calcarine  oxymuriaticae  3(1»  Aq.  fontan.  cocla* 
et  refrig.,  Meli,  optim.  ana  3vj»  -Agil»  misce..   8.   Zum  Pinseln. 


Scordlnema,  Cordinema ,  Cordinismut ,  Pamdiculatio.  Ist  Ein- 
genommenheit des  Kopfes,  Recken  und  Schwere  der  Glieder,  wie 
1.  B.  bei  Febris  catarrhalis,  oeuropathica,  scarlatina  etc.,  im  Stadium  morbi 
fientis. 

Scoria,  Scorie,  Schlacke,  Thierse  hlaeke.  So  nennen  Ritter 
und  Dzondi  die  Producte  der  Perspiratio  cutanea»  die  bei  der  organischen 
Anbildung  abgeworfenen  und  normgemäss  durch  die  Haut  auszuscheidenden 
halborganischcn  und  unorganischen  Residuen.  Die  zurückgehaltene  Haut- 
schlacke betrachteu  beide  Männer  als  ein  vorzügliches  Krankheitsmoment, 
was  allerdings  wohl  zu  berücksichtigen  ist. 

ScotflMHlA,  Scotodine ,  Scotodea,  Scotodinia }  Scotomn,  Scotosis.  Ist 
8c  b  windel,  Schwindlig  werden  mit  Verdunkelung  vor  den  Augen,  wie  bei 
apoplektiscbem,  epileptischem  Insult  etc. 

Scrofa,  Scrofula,  die  Scrophel,  Scrophelkrankheit ,  s.  Scropbu- 
losis. 

*  ScrophiiloNl»,  Scrofulae  ,  Morbus  scrophvlosus ,  Vitium  scrojdtuto- 
sum,  Cacochymin,  Cachexia  seu  Dyscrasia  »crophuiosa,  Paedatrophia  glandu- 
losa,  Tales  glandularis  {Friedr.  HoffmanHj  Rüssel  u.  A.),  das  Scrophel- 
übel,  die  8crophelkrankhcit,  Scrophelsucht.  Ist  ein  auf  eigen  - 
thümlicher  Scrophelschärfe  beruhendes  chronisches  Leiden  des  Lymph-,  Drü- 
sen- und  Blutsystems.    Wir  unterscheiden  dem  Grade  nach 

A.  Scrophulosis  mitior,  gelinde  Scrophelsucht,  scrophulöse 
Anlage  oder  Disposition  (Hufelmul).  Ist  entweder,  was  häufiger  der 
Fall  ist,  erblich,  obgleich  Carmichael,  Ooolad,  Henning  u.  A.  das  Gegen- 
theil  behaupten,  also  angeboren,  oder  sie  ist  erst  nach  der  Geburt,  in 
den  ersten  Lebensjahren  erworben.  Symptome.  Hierher  gehören  zu- 
erst der  sogenannte  Habitus  scrophulosus ,  der  oft  schon  früh,  sogar  bei 
Neugeborenen,  wahrgenommen  werden  kann.  Er  äussert  sich  durch  folgende 
Merkmale:  feine,  glatte,  weisse,  durchsichtige  Haut,  meistens  schöne,  rosige, 
aber  umschriebene  Farbe  des  Gesichts,  welches  oft  gescheckt,  zuweilen  auch 
mehr  aufgedunsen  ist ,  gewöhnlich  blonde  Haare ,  blaue ,  grosse  schön  ge- 
wölbte Augen,  dicke,  wulstige,  jedoch  eben  nicht  stärker ,  geröthete  Augen- 
liderränder, erweiterte,  nach  Stark  auch  glänzend  bleiche  Pupille,  etwas 
wulstige,  aufgeworfene  Oberlippe  und  Nasenflügel,  erstere  mit  auffallend 
tiefem  Philtrum,  kurzer,  dicker  Hals,  dicke,  leicht  anschwellende  Nase,  de- 
ren innere  Haut  sich  öfters  röthet;  hervorstehende  Kiefer,  ein  im  Verhält- 
niss  zu  den  übrigen  Körpertheilen  grosser  Kopf,  besonders  ein  starker  Hin- 
terkopf mit  eingedrückten  Schläfen  und  platter,  kleiner  Stirn,  wie  bei  Rha- 
chitis;  schwache  Knochen  mit  breiten  und  dicken  Fortsätzen,  eine  zu  Dis- 
torsionen  inclinirende  Wirbelsäule  j  ein  im  Allgemeinen  reichlich  genährter 
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Körper,  aber  aufgedunsene,. schwammige,  nicht  hinlänglich  elastisch«  Mus- 
keln, ungewöhnlich  dicker,  wenngleich  nicht  immer  barter  Unterleib;  Nei- 
gung zu  Schnupfen ,  zn  abnormen  Schleimabsonderungen.  Fernere  Zeichen 
der  Diathesis  scrophulosa  sind:  öfteres  Nasenbluten,  trüber,  milchiger  Harn, 
bald  Leibesverstopfung,  bald  Diarrhöe,  gewöhnlich  grünliche,  gehackte, 
schleimige,  selten  normale  oder  homogene  Excremente,  oft  Abgang  von  Wür- 
mern, von  Wurmschleim;  zuweilen  periodisch  Kolik,  Flatulenz,  tjmpaniti- 
sche  Auftreibung  des  Unterleibes;  häufig  Neigung  zu  Säurebildung  im  Di- 
gestionsapparat,  knoblauchartiger  Geruch  aus  dem  Munde,  periodisch  Appe- 
titlosigkeit, schnell  kommendes  und  verschwindendes  Oedem  der  Küsse,  des 
Gesichts,  des  Scrotums,  wobei  aber  der  Fingerdruck  keine  Gruben  hinter- 
lässt,  zuweilen  Exsudation  scharfer  Materie  aus  der  8cheide  (Hufeland), 
Nässen  des  äussern  Ohres,  grosse  Neigung  zu  Intertrigo,  öfters  chronische 
-Hautausschläge:  Porrigo,  Prurigo,  Liehen,  ein  pustulöses,  krätzähnliches 
Exanthem  (Hufcland,  Sundelin),  leichte  Fiebcranfälle  scheinbar  katarrhali- 
schen Charakters,  wobei  Röcheln  auf  der  Brust,  Schleimhuste«,  frühe  Ent- 
wickelung  der  äussern  8inne  und  des  Geistes  auf  Kosten  des  Körpers,  der 
in  der  Ausbildung,  im  Wachsthum  zurückbleibt,  frühe  Entwicklung  des 
Geschlechtstriebes,  daher  grosse  Neigung  zu  Onanie,  spätes  Hervorbre- 
chen der  Zähne,  späte  und  unvollkommene  Ausbildung  der  Knochen,  da- 
her spätes  Gehen-,  aber  wegen  der  frühen  Gcistesentwickelung  zeitiges 
Sprechenlernen. 

B.  Scrophulosis  perfecte  evoluta  (Tott),  Scrophulosis  glandulosa  em- 
jthrnetica  et  induratoria  (iiarlcss),  die  ausgebildete  Scrophelkrank- 
heit.  Sie  entwickelt  sich  stets  aus  der  Diathesis  scrophulosa,  selten  in  den 
ersten  Monaten  des  Lebens,  am  häufigsten  zur  Zeit  der  ersten  oder  «weiten 
Evolution  des  Organismus,  in  welcher  aber  zuweilen  auch  die  Diathesis 
scrophulosa  verschwindet.  Die  Zeit  der  ersten,  häufiger  der  zweiten  Den- 
tition, mitunter  erst  die  Pubertät,  in  seltenern  Fällen,  besonders  bei  Wei- 
bern ,  die  Zeit  der  Decrepit&t,  sind  dem  Ausbruche  der  Scroohelkrankheit 
besonders  günstig.  Letzterer  erfolgt  um  so  später,  je  mehr  bei  Diathesis 
scrophulosa  günstige  Verhältnisse:  gute  Diät,  gesundes  Klima,  Reinlichkeit 
etc.  das  Übel  selbst  in  frühern  Jahren  verhüten.  Zuweilen  wird  die  voll- 
kommene Scrophelsucht  aus  der  Anlage  dazu  schnell  hervorgebildet,  vorzüg- 
lich durch  Menschenpocken,  Masern,  Scharlach  und  selbst  durch  die  Vac- 
cine, und  merkwürdig  ist  dabei,  dass  gerade  diese  in  einzelnen  Fällen  wie- 
derum günstig  sind  und  die  Diathesis  scrophulosa  gänzlich  erlöschen  machen. 
(Es  verb&lt  sich  hier  ebenso,  wie  mit  den  Entwickelungsperioden  des  Le- 
bens, wobei  wir  gleichfalls  einen  erhöhten  Lebenstrieb,  wie  bei  acuten  Exan- 
themen, und  dieselben  Wirkungen  und  Folgen:  bald  Verschwinden  alter  chro- 
nischer Übel,  besonders  der  Neurosen  und  Scropheln,  bald  Auftreten  neuer 
Übel  beobachten.  Most.)  8ymptome  der  Scrophulosis  evoluta.  Zu- 
erst Anschwellung  der  lymphatischen  Drüsen  am  Halse,  im  Nacken,  in 
den  Weichen,  unter  den  Achseln,  am  Vorderkopfe,  in  der  Schläfe,  an  den 
Brüsten,  oft  am  ganzen  Körper  (Rarbette,  Tott);  auf  den  Rippen  im  Form 
des  Ganglion,  am  Kniegelenk  als  Fungus  articulorum ,  von  der  Grösse  einer 
Walluuss  bis  zu  der  eines  Hühnereies,  oft  so  gross,  dasa  sie  s.  B.  den  Hals 
•sehr  verunstalten.  Unter  den  Achseln  und  in  den  Weichen  werden  diese 
Geschwülste  am  grössten,  besonders  wenn  mehrere  derselben  sich  zusammen- 
ballen und  verhärten,  Anfangs  sind  sie  weich,  leicht  hin  und  her  verschieb- 
bar, meist  rund,  eiförmig,  und  mehr  durchs  Gefühl  als  durchs  Auge  zu  ent- 
decken; mit  der  Zeit  werden  sie  immer  härter,  dann  auch  höckerig,  unre- 
geliDHssig,  an  manchen  Stellen  caltös,  an  andern  schwammig  und  ein  Fluidum 
enthaltend  >  gemeiniglich  schwellen  mehrere  Drüsen  zu  gleicher  Zeit  an,  sel- 
tener eine  allein,  wie  dies  manchmal  mit  der  Axillardrüse  der  Fall  ist 
(Tott).  Diese  Geschwulst  (Scrophula)  ergreift  nach  und  nach  immer  mehr 
rere  Drüsen  läogs  des  Laufs  der  lymphatischen  Gefassc,  das  Zellgewebe 
des  jede  einzelne  Scrophel  stets  umgebenden  Balges  verdickt  sich  nach  und 
nach;  daher  die  spätere  Unbeweglich keit  der  Geschwulst    Der  Schmerz 
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fohlt  anfangs  völlig,  stellt  sich  aber  als  stechend«»,  spannendes  Gefühl  ein, 
sowie  die  Scrophel  unbeweglich  wird,  wo  dann  eine  Phlogose  in  der  Ge- 
schwulst stattfindet  (s.  Inf  lammatio  g land ularum).  Alsdann  nimmt 
die  Geschwulst  schnell  an  Grö*sc  und  Umfang  zu,  die  bis  jetzt  normalen 
Hautdecken  derselben  werden  rötblich,  violett;  dabei  .gelindes  Fieber  mit 
schnellem  Pulse  und  sparsamem,  dunklem  Harpe.  AUm&lig,  aber  fast  unauf- 
haltsam, gehet  dieses  Entzündungsstadium  in  das  der  Eiterung  über,  wobei 
die  Schmerzen  immer  stärker,  zuletzt  dumpf,  stechend  und  klopfend  werden, 
dann  nachlassen,  die  Hautdecke  blasser  und  die  Geschwulst  weicher,  breiig 
und  fluetuirend  wird.  Der  Eiter  entleert  sich  durch  die  Natur  erst  spät, 
ist  sehr  zähe»  grün  oder  gelblich,  zuweilen  aber  auch  wässerig,  blutig,  icho- 
rös.  Eitern  mehrere  oder  grosse  Drüsen,  so  stellt  sich  Abends  meist  Febria 
lenta  ein.  Die  künstlich  in  die  Entzündungsgescuwulst  gemachte  Öffnung 
zeigt  stets  eine  rothe»  unebene,  schlaffe ,  gezackte  Beschaffenheit,  daa  Ge- 
schwür eine  bedeutende  Höhle,  und  ist  sehr  empfindlich  (a.  Ulcus  scro- 
phnlosum).  —  Aber  nicht  nur  ausser  lieh,  auch  in  den  innern  Thellen 
kommen  solche  Drüsenanschwellungen  ror,  besonders  im,  Gekröse  (Seraph*-  ^ 
lac  mesenteriales,  s.  Atrophia),  im  Magen,  im  Netze,  wodurch  beständi- 
ger Ekel,  Erbrechen  und  die  Zeichen  von  Induratio  cardiae,  pylori  erregt 
werden;  ferner  in  der  Leber,  wo  wir  dann  unter  den  allgemeinen  Zeichen 
der  Scrophelsucht  weisse  Excreraente,  Icterus,  anhaltenden  Druck  in  der 
Lebergegend  und  andere  Zeichen  der  Leber verhärtuog,  wobei  das  leidende 
Organ  enorm  vergrossert  wird  (Physconia  Aconits),  wahrnehmen.  Auch  die 
Induratio  pancrealia  ist  häufig  scrophulösen  Ursprungs,  wobei  tiefsitzender, 
druckender,  spannender  Schmerz  zwischen  Nabel  und  Kardia,  Gastrodvnia 
chronica,  Vomitus  habitualis,  besonders  des  Morgens ,  und  Auswurf,  selbst 
„tod  blutigen  Massen,  bemerkt  werden.  Bei  Anwesenheit  von  Scropheln  in 
den  Nerven  klagt  der  Kranke  über  stumpfe,  drückende  Nierens chmerzeu, 
über  periodische  Ischurie,  .und  der  Harn  bat  ein  eiterartiges  Ansehn.  8ind 
Scropheln  in  den  Gedärmen,  ao  offenbaren  sich  diese  durch  stumpfe,  den. 
ganzen  Unterleib  einnehmende  Schmerzen,  durch  anhaltendes  Erbrechen  wäs- 
seriger, schleimiger,  später  selbst  schwärzlicher  Massen.  Scropheln  in  der 
Lunge  erregen  Pbthisis  scrophulosa,  tuberculosa  (s.  d.),  Scropheln  im  Gehirn 
hartnäckige  Kopfschmerzen,  Fallsucht,  Melancholie,  Apoplexie,  Hydrocephalua 
externus  und  internus.  —  Die  allgemeinen  Zeichen  des  Habitus  scrophulosus,  der 
Diathesis  scrophulosa  hereditaria  et  acquisita  aichern  hier  noch  am  meisten  die 
sonst  ao  schwierige  Diagnose  der  innern  Scropheln.  Bei  äussern  Scropheln  ist 
die  Drüsenanschwellung  das  vorzüglichste  pathognomonische  Symptom.  Fer- 
nere Zeichen  der  Scrophelsucht  sind:  bald  eintretendes  bleich  graues,  einge- 
fallenes Ansehn,  dicker  aufgetriebener  Unterleib,  worin  man  die  geschwolle- 
nen Mesenterialdrüsen  wie  Nüsse  oder  kleine  Kartoffeln  fühlen  kann,  ma- 
gere Gliedmassen,  bald  früher,  bald  später  Impetigo,  Psydracie,  Herpes, 
Tinea,  Favus,  nässende  Ausschläge  hinter  den  Ohren,  an  der  geschwollenen 
Oberlippe,  an  der  Nase,  an  den  Schamlefzen,  selbst  bei  jungen  Mädchen 
Fluor  albus.  Häufig  entzünden  sich  die  Meibom'schen  Drüsen  und  erregen 
die  scrophulöse. Augenentzündung  (a.  Blep har Ophthalmia  u.  Inflam- 
matio  oculi),  Psorophthalmie,  seltener  ist  Entzündung  der  Nase,  wo 
dann  meist  nur  ein  Nasenflügel  leidet  und  Excoriation  und  Exulceration  folgt; 
manchmal  Entzündung  der  Drüsen  im  Gehörgange,  wobei  Ohrenschmerz  und 
Überziehen  der  äussern  Theilen  des  Ohres  mit  dicken,  selbst  den  Gehör- 
gang  verengenden  Grindborken  stattfinden.  Die  polnischen  Juden  leiden  oft 
an  einer  rosenartigen  Hautentzündung  der  untern  Gliedmassen,  jedoch  mit 
Verschonung  der  Glutäen  und  Genitalien ,  wobei  Desquamation  wie  bei 
Scharlach  bemerkt  wird,  welche,  nach  Theiaer  In  Warachau,  scrophulösen 
Ursprungs  ist  und  allein  veränderter  Nahrung  weicht  (a.  Leo  s  Magaz.  für 
Heilkunde  und  Naturwissensch.  Jahrg.  I.  Hft.  1).  —  Die  Nachkrankhei- 
ten  der  Scropheln  sind  sehr  zahlreich:  Caput  obstipuin  in  Folge  von  Scro- 
phelgeschwüren  und  zu  kurzer  Vernarbung  der  Haut,  von  Ablagerung  der 
Scrophelschärfe  auf  den  M.  stcrnocleidomastoideus  und  von  strickartiger  In- 
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tumeacenz  der  LymphgefäsSe  am  Halse;  ferner  Bxcrescenzen  und  fungöse 
Auswüchse  anStellen,  wo  eine  Drüsengeschwulst  in  Eiterung  fibergegangen; 
M'bränenfistel,  Pannas,  Pterygium,  Ulcera  etLeucomata  corneae  in  Folge  der 
Ophthalmia  scrophulosa,  Paralysen,  Oedein,  Schwinden  des  Anns  durch 
Axillarscropheln,  OtorrbÖe,  Taubheit,  Gliedschwamm,  Ankylosen,  Hydrar- 
thron, Arthröcace,  Caries,  Spina  ventosa,  Dysphagie  und  Dyspnoe  in  Folge 
▼on  Anschwellung  der  Bronchialdrüsen  und  der  Thyreoidea,  allgemeine 
Atrophie,  sehr  häufig  Hydrops  abdominis  (Torf),  thoracis,  Phthisis  pulraona- 
Hs,  trachealis,  Vereiterung  anderer  innerer  Organe,  Leukorrhoe,  Rheumatis- 
mus spurius  (To«);  chronische  Durchfalle,  colllquative  Schweisse  und 
Diarrhöen  beschließen  bei  hohen  Graden  Ton  Zehrfieber  häufig  die  Leldensseene 
der  Scrophelkranken,  endlich  hartnäckige  Hautausschlage,  ja  IÄsU  Und  Läscr 
halten  Scropheln,  Krebs  und  Cärcinom  für  identisch,  was  aber  noch  zu  be- 
zweifeln ist ,  wenn  sie  auch  vielleicht  verwandt  sind  (Tott ).  f Die  Beobach- 
tung lehrt,  dass  Menschen,  die  in  der  Kindheit  an  Scropheln  litten,  bei 
herannahendem  Alter  sehr  häufig  wahre  Scirrhen  und  Krebs  bekommen. 
Moni.)  Auch  Neuralgien:  Hysterie,  Hypochondrie,  und  Seelenstörungen 
sind  mitunter  die  traurigen  Folgen' der  Scrophelsucht ,  wahrscheinlich,  weil 
hier  Abnormitäten  in  der  Ernährung  und  Vegetation  des  Gangliensystems 
obwalten.  Diagnose.  Von  der  temporären,  sich  bald  von  selbst  verlie- 
renden Anschwellung  der  Halsdrüsen  (Hageldrüsen,  Wacbsknoten,  Wachabeu- 
len,  falsche  Scropheln,  Scrophula  fugax  Sauvages)  ist  die  wahre  scrophulüse 
Drüsengeschwulst  dadurch  verschieden,  dass  die  Scrophula  fugax  nur  örtli* 
liehen  Ursprungs,  Folge  von  Erkältung,  chronischen  Ausschlägen  des  Kopfs, 
Folge  von  Katarrh,  von  Angina  faucium  serosa,  von  Blattern,  Scharlach,  ja 
von  einem  den  Halsdrüsen  nahe  appücirten  Vesicatorium  ist,  dass  hier  der 
Habitus  scrophulosns  fehlt  und  die  Verhärtung  mehr  in  einer  einzelnen  Druse 
ihren  Sitz  hat.  Vom  Scirrhua  unterscheiden  sich  wahre  Scrophelgeschw Oiste 
durch  ihren  eigentümlichen  Verlauf;  sie  nehmen  an  Grösse  schneller  zu  als 
der  Scirrhus,  sind  beweglicher,  nicht  so  hart  und  weniger  schmerzhaft.  Sy- 
philitische Drüsengeschwülste  sind  auch  mit  Scropheln  nicht  leicht  zu  verwech- 
seln, denn  sie  kommen  meist  nur  bei  Erwachsenen  vor,  zeigen  aich  nie  so 
allgemein,  wie  Scropheln,  sondern  mehr  einzeln,  besonders  in  der  Leisten- 
gegend oder  in  der  Nähe  der  örtlichen  Syphilis,  dehnen  sich  nicht  aufs 
Mesenterium  aus  und  entzünden  sich  leichter,  sind  auch  schmerzhafter  als 

-  Scropheln.  Der  übrige  Krankheitszustand  und  die  Anamnese  helfen  die 
Diagnose  erleichtern.  Der  Kropf  beschränkt  sich  nur  auf  die  Schilddrüse 
und  seine  charakteristischen  Kennzeichen  unterscheiden  ihn  hinlänglich  von 
den  Scropheln,  ohne  dass  es  nöthig  wäre,  mit  Wichmann  die  diagnostischen 
Kriterien  zwischen  beiden  festzustellen  (s.  Struma).  —  Ursachen. 
Prädisposition  geben  der  oben  beschriebene  scrophulöse  Habitus,  welcher 
mehr  vom  Vater  als  von  der  Mutter,  nach  Collen,  forterbt  und  unstreitig 
von  einer  Interoperatur  grösserer  und  wichtiger  Systeme  (besonders  des  Ge- 
nltaliensy steros  der  Aitern,  Most)  ausgeht;  aber  auch  schon  ein  laxer,  zar* 
ter,  weicher  Körperbau,  zarte  Hautorganisation,  phlegmatisches  Tempera- 
ment, vor  allem  aber  das  kindliche  Alter  bis  zum  siebenten  Lebensjahre,  wo 
bei  Schwächlichen  so  häufig,  bei  gleichzeitiger  Atonie  des  Blutgefäss-  und 
M nskelsy stems ,  das  lymphatische  Gefässsystem  vorherrscht,  während  es  bei 
phlegmatisch  -  torpiden  Subjecten  unthätig  ist.  Was  das  Geschlecht  betrifft, 
so  ist  das  weibliche  mehr  als  das  männliche  Zur  Scrophelsncht  disponirt; 
das  Verhaltniss  ist,  nach  Lepetletier,  wie  5  zu  9.  —  Gelegentliche  Ursachen. 
Sind  im  Allgemeinen  dieselben  der  Atrophie  und  'Rhacbitis,  besonders  fette, 
alte,  scharfe,  auch  in  Überraass  genossene  Mutter-  oder  Ammenmilch,  daa 
Auffüttern  der  Kinder  ohne  Sorgfalt  und  Reinlichkeit,  zu  rascher  Obergang 
von  der  Mutterbrust  zu  consistenter  Nahrung,  zu  langer  Genuss  der  Mut- 
terbrust, Genuss  schwerer  Mehlspeisen,  des  schlechten  Brotes,  der  sauren 
Milch,  sauren  Weine,  des  sauren  Käses,  schlechten  Biers,  Unredlichkeit  in 
Kleidung,  Wäsche  und  Wohnung,   Mangel  an  körperlicher  Bewegung,  an 

Luft  und  Sonnenlicht,  feuchte,  dampfe  Wohn-  und  Schlafzimmer,  mit  Mcn- 
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überfüllte  Fabriksäle,  worin  Wolle,  Tuch,  Seide  verarbeitet 
schlechte  Findel-  und  Waisenhäuser,  grosse,  enggebaute  Städte,  feuchte  Kel  • 
lerwohnungen,  Aufenthalt  iu  feuchten  Thälern,  an  Sümpfen;  daher  die  Hau« 
figkeit  der  Scrop  nein  in  Wallis,  Piemout,  in  den  Pyrenäen,  im  Salzbnrgi- 
schen,  in  Holland,  England,  m  dar  Dauphin«,  in  Niederbretagne,  Woldas 
Übel  fast  endemisch  herrscht.  Alieon  versichert  indessen,  daaa  die  Scaoplxja 
in  England  mehr  durch  die  Lebensweise  und  erkünstelte  Erziehung  als 
durch  klimatische  Einflösse  entständen;  übrigens  finden  wir  sie  fast  in  allen 
Landern,  wo  Herbst  und  Frühling  in  der  Temperatur  sehr  wechseln.  Bei 

thematischen  Kinderkrankheiten  (sf  oben)  noch  syphilitische  Ansteckung, 
Keuchhusten,  Missbrauch  des  Mercurs,  der  Pnrgauzeu,  des  Opiums,  der 
Spirituosa,  der  Adstringentia,  zu  frühe  Anstrengung  der  Geisteskräfte,  Ona-' 
nie,  deprimirende  Gemütsbewegungen,  Nachtwachen,  starke  Körperana  tren- 
gungen,  Verweichlichung,  übermässige.  Warmhalten  der  Kinder,  zumal  in 
dicken  Federbetten,  zu  warme  Bekleidung  einiger  und  zu  leichtes  Bedecken 
oder  Biosstragen  anderer  Th  eile,  z.B.  des  Halses;  körperliche  Misshandlung, 
Erschütterung,  Stösse,  tollen,  Quetschungen  aller  Art,  anhaltender  Druck 
auf  drüsige  Theilc,  unzweckmässige,  drückende  Kleidung,  Schnürbrüste.  — 
Die  nächste  Ursache  4er  Krankheit  ist,  nach  der  aeharfsinnigen  Ansieht  von 
lAsle  (s.  Horns  Archiv  Ja*,  «ad  Wehr.  1829.  V.)  eine  eigentümliche  Scro- 
phelschärfe,  d.  b.  eine  durch  Atonio  und  einen  gewissen  Grad  von  erhöhter 
Reizbarkeit  der  Lymphgefässc  chemisch  entartete  Lymphe,  welche  die  Ner- 
ven und  die  Lymph  -  und  Blutgefässe  reizt,  wie  dieses  das  Fieber,  die  Au- 
gen- nnd  Drüsenentzündungen,  die  Schleimflüsse,  die  Aufregung  des  Ge- 
schlechtstriebe« etc.  Scropnulöser  beweisen.  Diese  abnorme ,  tbeils  schon 
ausgeschwitzte,  theils  noch  in  den  Gefässen  enthaltene  Lymphe  verdickt  und 
verhärtet  sich ,  erregt  Degeneration ,  vermischt  sich  mit  der  noch  gesunden 
Lymphe  nnd  macht  diese  unfähig,  den  Ersatz  der  verloren  gegangenen  Maas« 
zo  vermitteln.  Auf  diene  Weise  entsteht  ein  Miesverhältni«  zwischen  Con-< 
sumtion  und  Reproduction ,  daher  also  die  Abmagerung.  Das  in  dieser  ent- 
arteten Lymphe  wirksame  Princip  soll,  Versuchen  und  Beobachtungen  zu- 
folge, V  hosp  taera  inive  seyn,  und  für  die  Richtigkeit  dieser  Ansicht  der 
Überschuss  dieser  Säure  im  Harne  Scrophulöser,  sowie  der  Umstand  spre- 

auch  durch  die  Auaschei- 


chen, dass  die  Scrophem  ihre  Krise  gewöhnlich  auch  durch  die  Auaschei- 
dung dieser  Säure  machen,  daaa  in  Folge  der  Krankheit  cariöse  Zerstörun- 


gen in  den  Knochen  entstehen  und  endlich,  dass  alle  basischen  Mittel i  die 
Alkalien,  Brden,  Sulphur,  Antimontum  gegen  die  Krankheit  sehr  wirksam 
aind.  Ob,  wie  Lüh  will,  Scropheln,  Rhachitis  und  Tuberkeln  Zweige  einer 
nnd  derselben  Krankheit  der  Reproduction  aind,  Ist  noch  nicht  ala  entschie- 
den ausgemacht  auaunehmen.  Verwandt  sind  diese  Dyakraaien  ihrer  Geneais, 
ihrem  innern  Wesen  nach  gewiss,  darum  aber  noch  nicht  identisch,  alle  drei 
vielmehr  bia  jetzt  noch  als  besondere  Dyskrasien  zu  betrachten  (  Tott ).  — 
Cur.  Sie  gelingt  trotz  der  grossen  Anzahl  der  Antiscropbulosa ,  welche 
wir  besitzen,  nur  allmähg  «bd  ntt  der  Zeit;  in  der  Pubertätsperiode  und 
im  Frühling  und  Sommer  leisten  die  Mittel,  unterstützt  durch  thätigere  Na~ 
tnrkraft,  noch  das  Meiste.  Mari  hüte  sich,  die  Cur  als  gelungen  zu  be- 
iracNteb,  wenn  einzelne  Artliche  Übel,  Z.  B.  Ausschläge,  welche  die  Natur 
oft  weislich  als  Abieiter  für  die  innere  Störung  auf  die  Haut  gepflanzt, 
wenn  Drüsengeschwülste  etc.  geschwunden  sind.  Nicht  selten  hat  dies  Ver- 
schwinden Metastasen  4m  Innern  cor  Folge,  die  daa  Übel  verschlimmern, 
und  stellen  sich  auch  solche  Metastasen  nicht  ein,  so  ist  dennoch  mit  der 
Entfernung  scrophulöser  Exantheme,  Geschwülste,  die  innere  Dyscrasia  scro- 
pbolosa  keineswegs  getilgt.  Fast  immer  sind  bei  dieser  Krankheit  Compli- 
cauonea  zu  nerucKstcntigen,  wornaen  aor  rietipian  momneirt  weroen  muas. 


Der  Arzt  erwarte  daher  nicht  zuviel  von  den  eogenannten  Specificis,  wech- 
sele öfters  mit  diesen,  damit  der  Köper  sieb  nicht  zu  sehr  daran  gewöhnt 
und  die  Wirkung  schwächer  wird,  berücksichtige  die  ganze  Constitution  des 
Individuama,  und  verbinde  als  echter  Praktiker,  sich  nicht  verlassend  auf 
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•  in  Mittel  oder  einseitig  consequent  nur  dieses  anwendend,  mehrere  der 
berühmtestem»  Antiscrophulosa  mit  einander.  —  Die  Heilanzeigen  und 
hier:  a)  Wiederherstellung  der  normalen  Action  des  lymphatischen  Gefaas- 
Systems,  b)  Beseitigung  der  örtlichen  Drüsengeschwülste,  und  c)  Verstär- 
ke Repr^ducÜon.^  Letzteres  ist^die  einzige  Heilanzeige  hei  Habitue 


e  Mittel. 

I.  Antiscrophulosa  interna.  Ihre  Zahl  ist  sehr  gross;  wir  rechnen  hier- 
her 1)  Ausleerende  Mittel.  8ie  sind  bei  eingewurzeltem  Übel  und 
gastrischen  Sordes  stets  zuerst,  aber  nie  anhaltend  zu  gebrauchen,  dagegen 
im  Laufe  der  Cur  öfters,  alle  8 — 14  Tage  und  später,  zu  wiederholen;  be- 
sonders Brechmittel,  um  selbst  bei  fehlenden  Sordibus  dadurch  das  Re- 
sorptionsvermögen  der  Lymphgefässe  zu  steigern.  Für  Erwachsene  passt 
Tartarus  emeticus  mit  Ipecacuanha,  für  kleine  Kinder  Vinum  antimon.  Huxh. 
mit  Syrup.  squilliticus.  Audi  Laxantia:  Jalape  mit  Rheem,  Kalomel,  sind 
bei  vielem  zähen  Schleime  und  Trägheit  des  Darmcanals  interponirend  anzu- 
wenden. Für  kleine  Kinder  passt  fy  Tinct.  rhei  aquo*.  5],  Aq.  foenicvii  jjfj, 
Pulver,  rhei  Magnes.  carbon.  5f>»  Syr.  cort.  auranU  jfy.  M.  8.  Thee- 
löflclweiae.  2)  Antimonialia.  Sie  werden  ganz  vorzüglich  bei  Sero- 
pheln  empfohlen.  Bei  schwacher  Verdauung,  und  wenn  die  anders  Prä- 
parate des  Spiessglanzes  Ekel,  Erbrechen  erregen,  geben  wir  Antimon,  cru- 
dam  In  Verbindung  mit  Aromaticis,  z.  B.  für  Kinder  fy  Antimon,  crudi  jjfc, 
Magnes.  carbon.  3j,  Nuc.  moschat.,  Rad.  zingiber.  ana  3ft,  Flaved.  cort. 
aurant.  3jj,  Elaeosacch.  citri  §j.  M.  f.  p.  8.  X-8mal  täglich  einen  Thec- 
löffel  roll,  und  allmälig  gestiegen.  Für  Erwachsene  passt  fy  Antimon,  cru- 
di subtil,  pulveris.  3vj»  Pulv.  resinae  guajaci  Extr.  aconiti  5j»  Sacch.  albi 
gr.  x.  M.  f.  c.  9.  q.  gummi  tragacanth.  rotulae  pond.  gr.  xv.  8.  Täglich 
viermal  eine  an  nehmen  (  Weickard ).  Aach  Tart.  emetic.  in  dosi  refr.  mit 
Aq.  cinnamomi,  Kern,  mineral.,  Sulph.  auratnm,  bei  Erwachsenen,  zumal 
bei  indurirten  Gekrösdrüsen  und  Lungenknoten,  Sapo  antiraonii,  daneben 
Extr.  hardanae,  Fei  tauri,  Aq.  laurocerasi,  bei  grosser  Laxität,  Atonie  and 
chronischer  Blennorrhoe  Liquor,  sapon.  stibiat.  Ph.  Boruss.,  sind  zu  empfeh- 


len.   Erhitzt  dieser  Liquor,  oder  erregt  er  Ekel,  so  setze  man  ihn  eine 
Zeit  lang  aus  und  gebe  dafür  Kalomel  mit  Cicuta  und  Sulphur  au 
9)  Mer curia lia.    Sie  sind  sehr  wirksam,  zumal  bei  scrophu lösen  Haut- 


ausschlägen ,  bedeutenden  Drüsengeschwülsten,  bei  anomalen  Secretiouen,  bei 
Verdacht  auf  Syphilis,  bei  Abstammung  des  Kindes  von  syphilitischen  Al- 
tern. Unpassend  sind  sie  bei  grosser  Schwäche,  Tabescenz,  Kachexie,  bei 
Diathesis  hectica,  bei  zu  schwacher  Verdauung,  bei  scorbutischer  CompU- 
cation,  im  letzten  Zeitraum  der  eingewurzelten  8cropheln,  bei  Neigung  zu 
Blutungen.  Wo  sie  indicirt  sind,  geben  wir  sie  in  Verbindung  mit  Cicuta» 
Opium ,  Belladonna,  Rheum,  aber  nie  anhaltend  oder  bis  inr  Salivation,  und 
wir  verbinden  damit  ein  diaphoretisches  Regimen,  warme  Bäder.  Das 
sanfteste  und  wegen  seiner  Verbindung  zweckmässigste  Mittel  ist  der  A  e- 
thiops  antimonialia,  nach  dem  Alter  des  Kindes  p.  d.  an  t,  5—6  Gr., 
mit  Magnesia ,  Cicuta  etc.  verbunden.  Bei  Erwachsenen  dient  Aethiop. 
antimonialia  3ji  Extr.  stip.  dulcamarae,  Oum.  guajaci  ana  5jj-  f-  pü* 
gr.  jj.  contperg  pulv.  cort.  cinam.  S.  Dreimal  täglich  8 — H  S'ück  (Äusi). 
Bei  zarten  Kindern  und  scrophulösem  Leiden  sehr  empfindlicher  Theile  wird 


der  Mer  cur.  gummosus  von  Huf cl  and  empfohlen.  Sehr  gebräulich 
und  zweckmässig  ist  Kalomel,  besonders  in  Form  des  Pulvis  altcrans 
Plummeri ,  ab  Merc.  dulc. ,  Sulphur.  aurat.  ana  gr.  ft,  Herb,  cicutae  gr. 
v—  x,  Liquir.  coctae  M.  f.  p.  disp.  dos.  xjj.  S.  Morgens  und  Abends 
Va  —  1  Pulv.  Bein  Einwirkung  auf  die  Speicheldrüsen  muss  das  Mittel  aus- 
gesetzt werden,  nicht  aber,  wenn  einige  erwünschte  copiöse  Stuhlaualeerun- 
gen schleimiger  Art  folgen.  Bei  Erwachsenen  und  recht  hartnäckigen  8cro- 
pheln  hat  man  auch,  bei  noch  guter  Digestion,  den  Sublimat,  p.  d*  so  Vis  Gr., 
das  lodidum  hydrargyrosom  Berzelii  zu  yu  —  V*  Gr.,  dreimal  täglich,  neben 
kräftiger  Diit,  noch  Sapo  mercurialis,  zu  8—10  Gr.  in  Püienform  (Hufe- 
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hmd)  empfohlen.   Doch  erfordern  alle  diese  Mittel  Vorsieht;  dreister  kann 
Kalomel  gegeben  werden,  z.  B.  nach  Jahn  sen.  r>  Mer*  dulc,  gr.  %— 
SwfpA.  oura*.  gr.       ßrlr.  «cnl^e  gr.  jj  —  tJ  ,   Pulv.  caJam.  arom.  er.  xjj, 
ÄrtcrA.  (nefts  gr.  v.  M.  f.  p.  disp.  dos.  xjj.  8.  Viermal  täglich  %— 1  Fairer. 
Suncfeftn  rühmt  das  Hydrargyrum  oxydulatum  nitric.  crystallisatum,  gewon- 
nen durch  Übergiessung  von  Acid.  nitric.  pur.  und  Aq.  destiliata  ana  Sjj 
auf  ebenso  viel  Mercur.  vivus.    Das  Gemisch  bleibt  einige  Tage  am  kühlen 
Orte  stehen,  dann  werden  durch  Abspülen  und  Trocknen  die  gebildeten  Kry- 
stalle  gesammelt    Die  Formel  ist  IV  Hydrargyri  oxydulati  nitrici  crytUd- 
fit.  gr.  xt  solve  pauxillo  Aq.  destülat.,  soluthni  filtratae  adde  Pulv,  rad.  al- 
thacac  3jj.  M.  f.  pil.  No.  Cent  um.    Nach  einigen  lauen  Bädern  nimmt  der 
Kranke  Morgens  nach  dem  Frühstück  und  Abends  eine  Pille,  einen  Tag 
um  den  andern  eine  mehr,  bis  täglich  zweimal  10  Stück  verbraucht  werden. 
So  bleibt  es  S — 5  Tage,  alsdann  fallt  man  in  derselben  Art  mit  der  Gabe, 
bis  zuletzt  wieder  Vio  Gr.  genommen  wird;  nebenher  wird  ein  blutreinigen- 
der Decoct  gebraucht  (s.  Haematocath artica).    4)  Aurum.    Hat  be- 
sonders Niel  empfohlen,  und  Aurum  muriat.  p.  d.  t\0—1/2  Gr.,  mit  Cicuta, 
Opium  in  Pillenform;  auch  in  Solution,  z.  B.  nach  JVendt  fy  Auri  oxymuria- 
Hci  gr.  iv,  soft*  in  Aquae  amygdal.  amar.        —  flor.  tü.  5j|J.  M.  S.  Vier- 
mal täglich  24  Tropten  in  einem  Esslöffel  voll  Aq.  destiliata.    5)  Sulp  hur, 
besonders  Flor,  sulphuris  mit  Aethiops  martiaHs  in  Pillenform,  Lac  sulphu- 
ris  mit  Magnes.  carbon.  und  Pulvis  ari,  auch  mit  Antim.  crudum,  vorzüglich 
bei  scrophulösem  Unterleibsleiden  (Jahn  sen.).    6)  Terra  ponderosa 
salita  (Crawford,  Hufeland),  nach  Letzterm  besonders  bei  scrophulöser 
Verstopfung  der  Drüsen,  bei  Geschwülsten,  Hautausschlägen,  Ophthalmien, 
überhaupt  bei  entzündlich  gereiztem  Zustande  des  L> •  mpbgcf ässsy stems.  Con- 
traindicirt  ist  das  Mittel  bei  grosser  Schwäche,  bei  scorbutiseber  Affection 
und  wenn  darnach  Schwindel,  Angst,  Ekel  entsteht.    Wir  geben  3fr  in  5J 
Aq.  destill,  aufgelöst,  alle  3  Stunden  zu  10  bis  allmälig  50  Tropfen.  Auch 
ist  die  Verbindung  mit  bittern  Extracten ,  mit  Eisenmitteln ,  mit  Aq.  lauro- 
cerasi,  mit  Cicuta  nützlich,  doch  muss  zuweilen  ein  Laxans  aus  Kalomel, 
Jalape  und  Rheum,  zumal  bei  Verschleimung!  interponirt  werden.    Jahn  sen. 
giebt  von  der  Solution  der  Terra  ponderosa  salita  3j  in  Aq.  laurocerasi 
dreimal  täglich  15  Tropfen?  Wendt  hat  folgende  Formel:  R  Terra  pon- 
deros.  saht.  5f>,  solve  in  Aquae  desdllatae  5],  Vmi  antim.  Huxh.  5jj.   M.  S. 
Dreistündlich  10,  15,  20  und  allmälig  mehrere  Tropfen.    7)  Calx  muria- 
tica;  5j  in  jjj  Wasser  gelöst  und  davon  alle  3  Stunden  SO,  40  Tropfen 
und  mehr  genommen,  so  lange  der  Magen  es  verträgt;  auch  als  Liquor  11- 
thontriptic.  Loofii  (Fourcroy,  Beddoes,  Hufeland),    8)  Calcaria  oxy- 
muriatica  a.  chlorinrca,   von  Lima,   Godier  u.  A.  empfohlen.  Man 
nimmt  5j  auf  8  Unzen  Mandelmilch,  läast  es  coli  reo  und  viermal  täglich  ei- 
nen Esslöffel  voll  davon  nehmen.    9)  Frisch  ausgepresste  Kräuter- 
säfte, besonders  von  Marrub.  album,  Tussilago,  Fumaria,  Taraxacuro,  La- 
ctu ca  sativa,  Chaerefolium,  Nasturtium,  Beccabunga.    (Sie  leisten,  Morgens 
früh  mit  warmer  Bouillon  von  Tauben,  Hühnern  genommen,  recht  viel,  und 
sie  greifen  nicht  so  die  Natur  an  wie  Kalomel,  Antiinonium,  Laurocerasus, 
Aurum  etc.,  welche  Mittel  oft  schlimmer  als  die  Krankheit  sind.  Most.) 
10)  Absorbentia,  als  Magnes.  carbonica,  Concbae  praeparatae,  Lapid. 
cancrorum,  ala  Zusätze  zu  Antimonium,  Mercur,  Aurum  etc,,  bei  viel  Säure- 
bildung in  den  ersten  Wegen.    Anhaltend  dürfen  die  absorbirenden  und  ka- 
iischen Mittel  nicht  gebraucht  werden,  weil  sie  Tabes  befördern.    11)  Al- 
kalien.   Hierher  gehören  zum  Theil  schon  die  Mittel  No.  10.    Sie  dienen 
besonders  bei  Verschleimungen,  gehemmten  Absonderungen,  zumal  des  Harns, 
bei  sehr  harten  Drüsenverstopfongen  im  Unterleibe,  bei  Säure,  Heisshunger, 
buntgeschecktem  Stuhlgange.    Kortum  giebt  Sal  herbarum  mit  Rheum,  noch 
besser  wirkt  nach  Peyrilhe  R>  Sal.  tartari  depur.,  Extr.  gentianae  ana  5j» 
Spirit.  vini  3XXX,  diger.  per  24  bor.    S.    Dreimal  täglich  1  Esslöffel  voll. 
Das  Mittel  paast  nur  bei  reizlosem  Zustande,  nie  bei  hoher  Nerven-  und 
Gefaaareizbarkeit,  bei  Scorbut,  Kachexie)  wo  es  dient,  kann  man  ea  auch 
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mit  China,  Extr.  dcntae  etr.  verbinden ;  z.  B.      Sal.  tnrtari  dep.  3j>  l'^rtr- 

inrturaci  %ftf  wvtae  333  »   Tintt'  rhei  «f*».-f  — '  eh***  rompox.  ana  5J. 

rnu./rm.  *  ü.  jvjj.  M.  6.  Dreimal  täglich  1  ~  2  Ewloffcl  Voll  (Mast). 
Ist  Fieber  und  Reizbarkeit ,  örtlicher  heftiger  %bmarz  wegen  entzündeter 
Drosen  da,  so  pasaen  Saturationen  des  Kali  mit  rissig,  Citrronensaure ,  mit 
Salzsäure  Statt  des  Kälte  dient  in  mehr  chronischen  Falten  auch  Sapo  aie- 
dic.  mit  Fei  tauri,  Pulv.  erl,  z.  B.  Sapxm.  medle.  «r.  y>  Pulv.  nri  gr.  x, 
Fell,  tnur  inspiss.  pale.  gr.  j.  M.  f.  p.  disp.  dos.  xvj.  S.  £— Smal  täglich  ein 
solches  Pulver  (Rosenstein,  Jahn,  Tolt),  hei  Erwachsenen  mit  Zusatz 
■von  etwas  eingreifendem  Mitteln ,  z.  B.  Guajak,  Schwefel,  Aethtopt.  Auch 
Natron»  carbonicum  in  5  —  6  Gran  dreimal  täglich ,  ibei  höchst  reixioaen 
Drüsen  Verstopfungen  Sal.  volat.  c.  c,  p.  d.  2  —  5  Gran,  Sptrit.  sal.  ammon. 
cau st.,  dreimal  täglich  10—16  Tropfen  in  einem  Glase  Wasser;  auch  Tiuct. 
kaiin.  Ph.  Boruss. ,  Aq.  calcis  vivae,  täglich  einige  Uncett  mit  lauer  Milch, 
letzteres  besonders  bei  scrophulösen  Lungen-  und  GekrösedrÜseoleideri  (//»- 
felnnd),  sind  in  Ruf  gekommen.  12)  Oleum  jecoris  aselli.  Dieses 
Mittel  passt  selbst  bei  hektischem  Fieber,  bei  stark  eiternden  stinkenden, 
scrophulösen  Geschwüren;  Kinder  erhalten  2 — Smal  täglich  '/-. ,  Erwachsene 
einen  ganzen  EsslöfTei  voll ;  die  Gescbwftre  werden  mit  Decoct.  bardanae 
verbunden,  und  der  Lebertbran,  wenn  er  den  Magen  angreift,  neben  bittern 
Mitteln«  gebraucht  (Tort).  lS)  8pongta  marina  «ata.  Ist  besondere 
angezeigt  bei  kropfartiger  Anschwellimg  der  Halsdrusen,  bei  hartnäckiger 
"Verschleimeng  und  verminderter  Harnabsonderung.  Knebel  giebt  20 — 30 
Gran  täglich  mit  Honig;  nach  Hnst  ist  die  Pulverform  auch  gut,  s.  B. 
fy.  Bpong.  n\arm.nsine  5fj,  Folior.  digital*  gr.  iv",  FJaeosach.  forme.  3jj. 
M.  f.  pulv.  di vid.  in  i ii  p.  aeq.  6.  Täglich  Pulver.  Kranke  Lungen 
contraindiciren  das  Mittel  durchaus.  In  die  Geschwülste  wird  nebenbei  L*» 
nim.  vol.  camphorat.  eingerieben.  Zuweilen  setzt  man  mit  Nutzen  Opium, 
Hyoscvamns,  Quassia,  Myrrha  zur  Spongia  usta.  Uufelnnd  lässt  letztere 
für  Kinder,  1  Unze  auf  1  ;i  Wasser,  12  Stunden  lang  digeriren  und  et 

sen,  wovon  viermal  täglich  ein  KsslöiTel 


Aqua  menthae  zusetzen,  wovon  viermal  täglich  ein  Esslölfel  voll 
wird.  14)  Gamm  ata  ferulaeea.  Sie  sind  indloiit  bei  Serophuld 
vorherrschender  Atonic,  Laxität,  Torpor  und  chronischer  Blennoraöe,  beson- 
ders Asant,  Gummi  aintuon.,  verbunden  mit  andern  Antiscrophulosb, 
bei  scrophulösen  Knochenübeln;  z.  B.  K-  Arne  foetidae  5jjj,  Antim.  < 
di  5Jj,  Exlr.  cicutae.  3|r»  —  aewriti  gr.  xv.  M.  f.  pll.  pood.  gr.  jj. 
Zweimal  täglich  8 ,  12  bis  allmällp  20  8tück.  Der  Ouajak  ist  nur  bei 
deutendem  Torpor,  bei  chronisch  scrophulösen  Hautübeln,  nie  bei  erethistisch 
entzündlichem  Zustande*  ebenso  wenig  wie  die  andern  Gummnta  ferulaeea, 
indicirt.  Besinne  tfüttjaei  3 j  ,  Snfph.  mrati  ^rv,  Meto,  dnhis  }j, 
MM.  peruv.  tf.  s.  til  fdnt  pil.  No.  lx.  S.  Alle  Abende  8 — 4  Stück, 
mi  mmrtoidaci  3j»  **ddge  PtfeWI  ovi  N6.  i.  semim  nffuttde  Aqune  rnclüt- 
sae  5rv,  Feit,  ttmri  inspissat.  3jj>  Fair,  cicutne  5ji  Snfph.  tturnt.  M. 
S.  Urageschüttelt  alle  2  Stunden  —  1  Kssltfffel  voll.  15)  Narcotica. 
Sind  nur  Nebenmittel,  doch  in  Verbindung  mit  andern  Antiscropaulosis  sehr 
wirksam,  besonders  bei  abnorm  gesteigerter  Sensibilität,  bei  spastischen, 
d:e  Secretionen  hemmenden  Gonstrictionen  der  Gefässe.  Sie  dürfen  nie  ab 
K  ad  Wal  mittel  angesehen  oder  anhaltend  gebraucht  werden;  wir  geben  sie 
stets  m'rt  tonischen  Mitteln.  Besonders  indicirt  sind  sie  bei  heftig  scamer- 
zenuen  onucnen  acropnein,  oeira  Lieioen  reizDarer,  eropnnuncner  l  netie, 
daher  bei  schmerzhaften  Geschwüren,  Ophthalmien,  Lymphknoten,  bei  Kräm- 
pfen im  Unterleibe,  Neigung  zu  Durchfällen,  bei  krankhafter  Reizbarkeit 
nus  allgemeiner  Schwäche  etc.  Hierher  gehören:  Opium,  bei  Kindern  mit 
Vorsicht,  nie  anhaltend  oder  bei  gastrischen  Sordes,  aber  bei  Schmerzen, 
Krämpfen,  colliquativen  Durchfallen  anzuwenden,  p.  d.  zu  % — %  Gran.  Die 
Belladonna  passt  bei  Convulsionen  scrophulösen  Ursprungs,  bei  bedeuten- 
den Drüsenverhärtungen ,  hartnäckigen  callöscn  Geschwüren.  Man  giebt 
eine  Infusion  von  :)i  Fol.  beiladonnae  auf  8  Unzen  Colatur  und  davon  alle 
2—8  Stunden  1  Esslöffel  roll;  die  Rad.  beiladonnae»  daa  Bxtract,  nach 
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■te  narkotische  Antiscrophulosum  5  man  giebt  sie  ia  Verbindung  mit  Kai  omni, 
Asant,  Sulph.  anrät,  selbst  bei  leichtem  Fieber  und  Entzündung  der  Drü- 
sen, bei  scrophulösen  Geschwüren,  Exanthemen,  Blenoorrhöen,  Atrophie,  ja 
Viele  betrachten  sie  als  Radicalmittel  {Störte,  Thilcnius,  Himhj)i  Man  giebt 
den  Succ.  herbae  cicutae  recenter  expressug  zu  10 — 60  Tropfen  unter  an- 
dern Kräutersäften,  das  Extr.  cicutae,  so  dass  das  Kind  täglich  so*  viel  Gran 
der  Pillen  erhält  als  es  Jahre  zählt.  Bei  Erwachsenen  K-  Extr.  cicutae  $\t 
Pulv.  herb,  cicutae  q.  s.  ut  fiant  pil.  pond.  gr.  jj.  8.  Morgens  und  Abends 
2,  später  4,  6  und  mehrere  8tück  zu  nehmen.  Auch  das  getrocknete  Kraut 
kann  man  in  Pulver  -  oder  Latwergenform,  dreimal  täglich  ad  , viele  Grab 
als  das  Kind  Jahre  zählt  (Himty),  verordnen.  (Ist  die  Herba  cicutae  vor- 
sichtig gesammelt  und  getrocknet,  so  ist  diele  Dosis  zu  stark,  sowie  denn 
überhaupt  Himhj  grosse  Gaben  heroischer  Mittel  Hebt.  Most.")  Die  Pülca- 
mara  kann  man  bei  Scropheln  als  Adjuvans  der  tonischen  bittern  Mittel, 
zumal  bei  hartnäckigen  Hautausschlägen,  Geschwüren,  Lungenknoten,  Asth- 
ma, ansehen.  Man  giebt  täglich  eine  Infusion  von  3j  — jj  der  Stipit.  dulca- 
marae  auf  6  Unzen  Colatur  und  steigt,  bis  Schwindel  und  Ekel  entstehen 
Sehr  zweckmässig" Tat  Extr.  dulcamarae  in  Vinum  antim.  Huxh.  gelöst,  oder 
mit  Goldschwefel,  Guajak,  Scnega.  Extr.  dulcamarae  5jfö>  —  tenegae  3L 
—  cicutae  5ft,  solve  in  TM  antimon.  Huxh.,  Aq.  cinnamom.  ' ».  v.  ana  Jfi. 
M.  S.  Viermal  täglich  40—80  Tropfen.  Diese  Formel  empfiehlt  ttiifetanit 
besonders  gegen  scrophulöse  Kn'egeschwülste,  Monate  lang  gebraucht,  dabei 
zuweilen  ein  paar  Tage  ausgesetzt  und  während  der  Zeit  ein  Laxans  aus 
Kalomel  und  Jaiape  gereicht.    Äussarlich  wird  Unguentum  neapolftahüm  und 


Digitalis  lobt  man  vorzüglich  bei  scrophulösen  Drüsenanschwellungen, 
bei  Hydrops,  Asthma,  Husten,  Phtbisis  wegen  Scropheln.  Sie  passt  selbst 
bei  Fe  bris  hectica  crethistica.  Man  giebt  von  der  Herba  p.  d.  Vi— 1  Gran, 
zweimal  täglich;  ein  Infusum  von  }jj  Herba  digitalis  auf  8  Unzen  Colatur, 
3  — 4mal  täglich  1  Esslöffel  voll,  14  Tage  lang  fortgesetzt,  Xcrends  lobt 
vorzüglich  die  Tinct  digitalis  mit  China,  Calamus;  auch  lobt.  Kortum 
Extr.  cicutae  3j,  Pulv.  herb,  digital.  3ß»  Sulph.  aurat.  5j,  Mürc.  dul- 
cU  M.  f.  pU.  pond.  gr,  jj.  S.  Morgens  und  Abends  5  Stück.  Entsteht 
nach  der  Digitalis  Gesichtsverdunkelung  und  Schmerz  im  Nervus  "frontalis, 
so  muss  sie  einige  Tage  ausgesetzt  Wörden.  Bei  scrophulösen  Knochenübelii, 
Gelcnkgeschwülsten ,  Husten,  Ophthalmien,  bei  schmerzhaften  Helkoinen,  bei 
zarten  8ubjecten  empfiehlt  sich  auch  Extr.  aconiti  und  Extr.  hybseyami, 
selbst  wenn  gastrische  Sordes  da  sind.  16)  Adstringentia,1  To  nie  a! 
Sie  passen  bei  ausgebildeten  Scropheln,  aber  erst  nachdem  hier  MercurialiaJ 
Antimonialia  und  Narcotica  lange  genug  angewandt  worden  sind.  Bei  Ha- 
bitus scrophulosus  sind  sie  als  HauptmUttl  sogleich  zu  verordnen,  zumal  bei 
bedeutender  Erschlaffung  der  festen  Theile,  uh<  r  nicht  bei  Plethora  und  zu 
schwacher  Verdauung.  Die  China  wird  noch  am  frühesten  vertragen,  selbst 
oft  bei  ziemlich  gereiztem  Zustande,  besonders  mit  Valeriana,  Calamus,  6euin 
nrbanum  und  Gewürzen  in  Verbindung,  bei  schwacher  Digestion  mit  Rheuro, 
Terra  foliata  tartari,  bei  entzündeten  Drusch  mit  Mincralsäurcn.  Sehr  zweck- 
mässig ist  das  Chinin  mit  Magnesia  und  das  Iufnsum  frigidum  bei  periodi- 
schem Fieber  der  Scrophulosen,  bei  Tabcscenz,  Hektik,  bei  profusen  Eite- 
rungen und  scorbutischer  Complication,  später  Decoct.  chinae.  Stets  ist  das 
Mittel  anhaltend  zu  gebrauchen.  Die  Amara  sind  besonders  bei  schwacher 
Verdanung,  bei  Säure  in  den  ersten  Wegen  indicirt,  anfangs  mit  auflösenden 
Mitteln:  Pot.  Rivetii,  Terra  foliata  tartari,  Vinum  antimon.  in  Verbindung, 
und  zwar  zuerst  die  leichtern  Amara,  als  Extr.  graminis,  taraxaei,  marrubii, 
fumariae,  Fei  tauri,  später  die  schwereren,  als  Trifolium,  Gentiana,  Liehen 
islandicus,  Quassia,  ('ort.  angusturae  ( s.  Amara).  Die  Martialia  kann 
man,  wenn  die  ersten  Wege  rein  sind,  bei  Habitus  scrophulosus  neben  den 
Amaris  und  der  China  sogleich  anwenden;  bei  ausgebildeten  Scropheln,  bei 
Verstopfung,  zähem  Schleime,  bei  grosser  Nerven-  und  Gefassreizbarkeit, 
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bei  LungenVooten,  profusen  Eiterungen  sind  sie  nicht  IndlciH,  wohl  aber  bei 
hohen  Graden  von  Atopie,  Laxität,  Reizlosigkeit,  Mangel  an  Calor  animalis, 
bei  schleimigem,  nicht  hinlänglich  geröthetem  Blute.    Stark  giebt  Limniu- 
rae  mortis,  PuXv.  rhei  ana  gr.  v,  Cort.  cinnamom.  gr.  jj,  Sacch.  aJbi  }fj. 
M.  1  p.  disp.  dos.  zjj.   8.    Täglich  zuerst  1— «mal  ein  halbes,  später  ein 
ganzes  Pulver,  nebenbei  Infus.  calami,  Gei  urbani.   Bei  ausgebildeter  Sero- 
pbelsucht  darf  das  Eisen  erst  am  Schlüsse  der  Cor  als  Afiirmativum  ange- 
wandt werden,  und  zwar,  wenn  noch  aufzulösen  ist,  zuerst  Flor.  sal.  ammo- 
niaci  martialis,  p.  d.  10—15  Gran,  dreimal  täglich;  oder  Limatura  martia 
mit  Seife  in  Pille»,  mit  Aotimonium  cruduin  (Hufeland),  mit  Flor,  sulphn- 
ris;  später  Ferrum  muriaticum,  3j  in  33  aromatischem  Wasser  und  davon 
dreimal  täglich  30  Tropfen,  auch  mit  Amaris,  mit  Tinct.  aroinatica  in  Ver- 
bindung, mit  resolvirenden  Arzneistoflen,  z.  B.       IAmaturac  martis  5$, 
Gummi  ammoniaci,  Sfpfwnis  antimonii  ana  5jj.  M.  f.  pil.  gr.  jj.    8.  Zwei- 
mal täglich  zu  5  Stück;  oder      Limaturae  martis  3jj,  ftfe.  rad.  gentia- 
mae  }jj ,  Pulv.  rhei,  —  cort.  aurant.  ana  }j,  EaHr.  almnth.  q.  «.  M.  f.  pil. 
gr.  jj.  consp.  S.   Dreimal  täglich  S  —  4  Stück.    Auch  die  Brunnen  von  Dri- 
burg, Pyrmont,  Wildungen,  Fiinaberg  etc.  sind  zweckmässig.    17)  Aroma- 
tlco-tonica.    Sie  passen  bei  grosser  Atonie  und  Reizlosigkeit,  wo  Schwä- 
che der  Verdauung  die  Adstringentia  contraindicirt ;  bei  colliqualiven  Sch weis- 
sen und  bei  entzündlichen  Zuständen  und  solchem  Erethismus  dürfen  sie 
nicht  angewandt  werden.    Hierher  gehören  Calamus,  Geum  urbanum,  Cort. 
IVinteranus,  Lign.  sassafras,  Fenchel,  Chamillen  mit  Rhcura  und  versüssten 
Säuren  in  Verbindung.    Bei  höchstem  Torpor  des  Gefässsystems  selbst  Ol. 
aassafras  p.  d.  zu  2  Tropfen  auf  Zucker  (Thilenius).    18)  lodium.  Man 
giebt  Erwachsenen  von  der  Tinct.  iodii  2  —  3  m  al  täglich  3— -4  Tropfen  in 
einer  Tasse  Haferschleim  oder  Zuckerwasser,  alternirend  mit  Kalomel,  Sulph. 
anratum,  lässt  aber  nach  lOtägigem  Gebrauch  gern  wieder  8  Tage  laug 
diese«  heroische  Mittel  aussetzen.    Es  passt  bei  recht  eingewurzelter  Scro- 
phulosis,  bei  solchen  Hautausschlägen,  Drüsengeschwülsten,  Ophthalmien,  bei 
träger  Darmfunction ,  mit  gleichzeigen  Anwendung  touischer  Mittel.  Afa- 
gendic  giebt  p.  d.  3  —  4  Tropfen  von  Kali  hydriodicum  in  1  Unze  Aq.  de- 
stil lata  gelöst,  doch  ist  die  Tinct.  iodii  vorzuziehen.  Lwpl  (Mem.  sur  Tem- 
ploi  de  Tlode  dans  las  maladies  ecrophuleuses.  Par.  1829.)  giebt      Kali  ky- 
driodici  gr.  ft—  j,  Natri  muriat.  gr.  xjj,  Aq.  destillat.  8  j.  soft».    S.  Täg- 
lich zu  verbrauchen.   (Der  Gebrauch  des  Iods  als  Internnm  passt  höchstens 
bei  reizlosen,  atonischen  Subjecten,  ich  wende  seit  Jahren  dieses  Mittel  in- 
nerlich fast  gar  nicht  mehr  an,  sey  es  weiches  lodpräparat  es  wolle,  da  die 
traurigen  Folgen  seiner  Wirkung  oft  erst  spät  eintreten  und  wir  mit  den 
übrigen  Antiscrophulosis ,  verstehen  wir  sie  nur  richtig  zu  wählen,  vollkom- 
men ausreichen;  nur  in  recht  eingewurzelten  Fällen  verdient  es,  gestützt 
auf  LuyoVs  treffliche,  im  St.  Ludwigshospitale  zu  Paris  angestellte  Versu- 
che, innerliche  und  äusserlicbe  Anwendung.  S.  Kurtz  in  Rust's  Magaz.  1852. 
Bd.  XXXVII,  Hit.  1.  S.  61—146.  Most.)    19)  Liquor  cupri  am monia- 
to-muriati cus  s.  Spiritus  Köchlini.   Er  besteht  aus  R?  Cupri  oxy- 
dati  carhonici  gr.  xxxv,  Acid.  muriat.  concentr.  s.  q.  scilve  et  adde  Sal. 
ammoniaci  depur.  Jj,  Aq.  destillatae  s.  q.  ut  fiant  Liquvris  Jv.    Serva  im 
vitr.  hene  ohturato.    Von  diesem  Liouor  nimmt  man,  nach  Büchner ,  3vj, 
verdünnt  sie  mit  20  Unzen  Wasser  und  giebt  Kindern  gleich  nach  der  Mahl- 
zeit 1  Theelölfel  voll,  Erwachsenen  1  Ksslötfel  voll  davon,    (Ist  besonders 
bei  schwacher  Verdauung  und  Atrophie  anwendbar.  Most.)   20)  Lapis 
causticus,  von  Brandis,  Fare  und  Otto  (in  Kopenhagen)  empfohlen.  Bs 
wird  3j  Lap.  caustic.  in  1  Unze  Aqua  destillata  gelöst,  und  davon  erhalten 
Kinder  über  15  Jahre  und  Erwachsene  Morgens  gleich  nach  dem  Frühstück 
und  Abends  vor  dem  Schlafengehen  p.  d.  eine  Drachrae,  nach  vier  Tagen 

E.  d.  2  Drachmen,  und  gestiegen  allmälig  bis  zu  6,  ja  12  Drachmen  täglich, 
inreichend  mit  vielem  Haferschleim  verdünnt.  'Ein-  und  zweijährigen  Kin- 
dern giebt  man  das  Mittel  tropfenweise  In  steigenden  Gaben.  In  hartnäcki- 
fen  Fällen  nebenher  innerlich  Kalomel  und  äußerlich  Unguent. 
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dos.  21)  Einige  altera  Ante  loben  noch  die  Aqua  picu,  CotU  rühmt  ein 
buntes  Gemisch  aus  Scaramoniom,  Antimon,  diaphoretic ,  8al  abslnthii, 
Crocus  martii  aperitivus,  Pulr.  millepedum  und  Aethiops  miner  alia.  Zweck- 
mästig  ist  bei  inveterirtem  Übel  der  methodische  Gebrauch  der  Rad.  sar- 
saparillae,  vielleicht  auch  des  Decoct.  Zittmanni  (Toff).  Neuere  Arzte  rüh- 
men auch  bei  entzündlichen  Zufällen  nach  vorher  angewendeten  Blutegeln 
und  neben  lauen  Bädern  die  Aqua  oxymuriatica»  welche  Beachtung  verdient. 
Berühmt  geworden  ist  das  von  Gölis  empfohlene  Pulv.  antiscrophulosus,  be- 
stehend aus  Conchar.  praeparat.,  Magnes.  albae  ana  3j j  •  Retinae  gua~ 
jaci,  Limaturae  matiü  ana  3ft,  Sacchari  alhi  3jjj.  M.  f.  p.  8.  Abends  und 
Morgens  eine  Messerspitze  voll.  Bei  Reichern  giebt  Qöli$  statt  dessen  das 
schon  von  Kämpf  sehr  gerühmte  Pulvis  antihectico-  scropbulosus  (aus  glei- 
chen Tbeilen  Pulv.  bsccar.  lauri,  Nuc.  moschatae  und  Cornu  cervi  rasp.) 
wovon  3jj  *«  3ft  Guajak,  ebenso  viel  Liroat  martis  und  3Jj  Zucker  ge- 
mischt werden.  Bei  entzündlicher  Anlage  bleibt  der  Guajak  weg.  Die 
Kinder  müssen  dabei  nur  Suppen  und  Milch  gemessen  und  dreimal  wöchent- 
lich ein  laues  Bad  mit  Heublumen  oder  Kleien  nehmen.  Sind  scrophulöse 
Hautausschläge  zugegen,  so  wird  statt  der  Limatura  martis  )j  Aethiops  an- 
timonislis  zugesetzt  und  Thee  von  Horba  tuasilaginis  getrunken. 

II.  AntUcrophülota  externa.  Sie  sind  als  Adjuvantia  der  Interna  sehr 
schätzenswerth ,  oft  allein  für  sich  Schon  höchst  wirksam,  ja  bei  äussern 
scrophulÖBen  Drüsenanschwellungen,  bei  Ophthalmien,  Hautausschlägen,  Ge- 
schwüren etc.  unentbehrlich.  Oben  an  stehen  hier  1)  laue  Bäder  als  Me- 
diana per  cutem,  wobei  die  Verdauung  geschont  bleibt,  anfangs  mit  aroma- 
tischen Kräutern:  Salbei,  Thymian,  Lavendel,  Melisse,  Spec.  aromat.,  spa- 
ter mit  Calamns.  Cort.  quercus,  Salicis,  dann  natürliche  und  künstliche  Bi- 
senbäder (s.  Balneum  compositum).  Einige  loben  vor  den  Stahlbä- 
dern auch  Kochsalzbäder  oder  Wasserbäder  mit  Zusatz  von  Jj—  jjCalz 
muriatica.  Ist  kein  Fieber  und  kein  örtliches  bedeutendes  Leiden  zugegen, 
so  passen  auch  die  warmen  Seebäder  und  später  als  Nachcur  und  zur  Stär- 
kung das  kalte  Seebad,  sowie  die  so  wirksamen  Soolbäder.  Bei  grosser 
Schwäche,  Abmagerung  und  Colliquescenz  der  Säfte  sind  die  Malz-  und  Sei- 
fenbäder mit  Zusatz  von  Branntweinspülich  zu  empfehlen.  Die  Schwefel- 
bäder passen  nur  bei  Abwesenheit  von  Erethismus,  Diathesis  infkmmatoria 
und  topischen  Entzündungen.  Sehr  gerühmt  wird  das  Baden  und  Trinken 
zu  Altwasser,  Kreuznach,  Ems,  Alexisbad,  Kissingen.  Hufeland  empfiehlt 
Bäder  von  frischer  Herba  cicutae.  Der  Kranke  muss  im  Bade  ein  Tuch  mit 
Essig  vor  Mund  und  Nase  halten,  um  sich  vor  den  aufsteigenden  narkoti- 
schen Dünsten  zu  sichern.  Lugol  lobt  seine  Iodbäder.  (Auch  das  Luft-  und 
Sonnenbad  (s.  B a  1  n e u m  aereum  et  s o  1  a r e)  ist  nicht  zu  vergessen. Jtfost.) 

2)  Kl y stiere.  Bei  Neigung  zu  Obstructlo  elvi,  bei  aufgetriebenem, 
schmerzhaftem  Unterleibe,  bei  gehinderter  Anwendung  innerer  Mittel  un- 
terstützen sie  sehr  die  Cur.  Wir  wählen  solche  mit  kleinen  Dosen  Tart 
emeticua,  mit  Asa  foetida,  Decoct.  taraxad,  wenden  sie  aber,  weil  sie  leicht 
erschlaffen,    nicht   anhaltend   an   (s.    Clysma  antispasmodicum). 

3)  Künstliche  Geschwüre:  Vesicatorien,  Seidelbast,  Fontanellen,  Haar- 
seil, selbst  Moxa.  Sie  sind  vorzüglich  bei  chronischen,  scropbulösen  Oph- 
thalmien, bei  solchem  Lungenleiden,  bei  Knochenkrankheiten,  Rückgratskrüm- 
mungen, und  zwar  nahe  an  den  leidenden  Theil,  zu  appliciren.  Selbst  das 
£auterium  actuale  und  potentiale  sind  hier  in  einzelnen  Fällen,  besonders  bei 
Knochenleiden,  indicirt  (n.  Caustica).  4)  Einreibungen.  Sie  sind 
sehr  wirksam,  sowol  in  als  ausser  dem  Bade.  Dahin  gehören  die  Einreibun- 
gen des  ganzen  Körpers  und  besonders  des  Rückgrats  mit  aromatischem  Spi- 
ritus, ätherischen  ölen,  Salmtakgeist,  Ol.  terebinth.,  Bals.  vltae  Hoffmanni, 
Floravanti,  LocatelÜ,  Ol.  petrae,  zumal  wenn  die  Kinder  ungern  einnehmen. 
Macbride  empfiehlt  bei  örtlichen  Drüsengeschwülsten  Einreiben  mit  Fei 
tauri  und  Opodeldoc,  Schulze  mit  öl  und  Küchensalz,  Einreibungen  von 
Linim.  volatile,  Ol.  tanaceti  (bei  Würmern)»  Ol.  animal.  Dippelti,  von  Un- 
guent  digitalis,  auch  Folgendes:      AceU  wm  3j,  Cnlcoriae  muriaHc.  3jfl, 
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Pulv.  folior.  digital.  3jjj,  Jj-uvg.  porci  M.  f.  Unguentum.     8.    In  die 

verhärteten  Drüsengeschwülste  einzureiben.  Dai  Ünguent.  neapolitan.  mit 
Liniment,  yolat.  caraph.  und  Unguent,  digitalis  zu  gleichen  TheÜen  ist  zu 
diesem  Zweck  gleichfalls  sehr  wirksam  (Toff).  Kopp  la*st  seine  Puatel- 
aalbe  einreiben  und  den  Theil  mit  Wachstaflet  bedecken,  worauf  Ausschlag 
folgt  (*.  Amaurosis  nach  unterdrückten  Kopf sch  weissen)  und  die  Drüsen- 
geschwulst weicher  wird.  .  Auch  ein  starkes  Decoct.  radic.  squillae  recent, 
mit  Lixiyium  causticum,  öi.und  Honig  zur  Salbe  gemacht,  leistet  gute 
Dienste.  &)  Umschläge.  Auch  sie  sind  in  einzelnen  Fällen  topischer 
Scrophelformeu  nicht  z«  versäumen.  Bei  entzündeten  oder  zur  Entzündung 
reizenden  Geschwülsten  passen  nach  Anwendung  von  ein  paar  Blutegeln  Fo- 
meutationen  von  Succas  herbae  digitalis,  herbae  cicutae  recenter  expressUs, 
von  Succ.  plantaginis,  bei  kalten,  schmerzlosen  Geschwülsten  von  SoluL 
salis  culinarif,  aluminis,  vitrioli  martis,  von  Solut.  gummi  ammoniaci  in 
Spirit.  Minderen,  Breiumschläge  von  Vv  Rad.  bryoniae  5111,  Flor,  sambuci 
Gummi  ammoniaci  3fr,  Sah  ammoniaci  5jj j *  Herb,  cicutae  jjyii,  Aceti 
vini  8.  q.  ut  fiat  coquetulo  Cataplasma.  6)  Zcrtbeilende  Pflaster, 
z.  B.  eine  Mischung  aus  Gummi  ammoniacum  und  Asant,  in  Spirit  vini  ge- 
löst und  mit  vencüatiischer  Seife  zur  Pflasterconsistenz  gekocht  (Seile),  oder 
das  Empl.  mercuiiale,  —  ammoniaci,  —  foetidum  resolvens  Schmucken,  — 
cicutae,  —  de  gulbano  crocatum  mit  Ol.  petrae  und  S&l.  c  c.  volatile  (Hu- 
feland). Alle  Pflaster  werden,  auf  Leder  gestrichen,  mehr  bei  reizlosen 
kalten  Drüsengeschwülsten  angewandt,  bei  schmerzhaften  reizbaren  Drüsen 
passen  nur  Empl.  melilot. ,  hvoseyami  und  die  reizlosen  Umschläge. 

III.  Diät  bei  Scrophelkrankheit.  Sie  ist  gleichfalls  sehr  wich- 
tig. In  dieser  Hinsicht  ist  Folgendes  zu  bemerken:  Stillende  Mütter  müs- 
sen nahrhafte,  kräftige,  leicht,  verdauliche  Speisen  gemessen,  jede  saure  und 
blähende  Kost  und  die  Spirituosa,  sowie  GemüthsafTecte  müssen  ver- 
mieden werden,  zu  alte  und  fette  Milch  ist  für  die  Kinder  zu  vermeiden, 
besser  Ut  das  Auffüttern  oder  eine  frischmilcbende  Amme.  Sind  die  mit 
Habitus  tcrophulosus  gehonten  Kinder  entwohnt,  so  müssen  sie  leichte 
Fleischbrühen  mit  Petersilien,  Kör  bei,  Mohrrüben  und  andern  Küchenkrio- 
tern  gemessen,  alle  Mehlspeisen,  Hülsefrüchte,  zu  fette  und  blähende  Kost 
aber  meiden;  auch  die  Milch  passt  in  der  Regel  nicht  (frische  ungekochte, 
noch  warme  oder  erwärmte  Kubmilch  bekommt  ihnen  recht  gut.  Haben  die 
Kinder  keinen  Appetit  zu  Milch,  so  dient  und  bekommt  sie  nicht,  im  entge- 
gengesetzten Falle  bekommt  sie  sehr  gut.  Most) ,  der  anhaltende  Genus s  von 
Haferschleim  befördert  Säure  des  Mageos,  besser  Ut  eine  Suppe  aus  gewürs- 
baftem  Zwieback,  weissem  Zucker  und  Wasser,  besonders  für  kleine  Kinder. 
Altere  müssen  Gebratenes:  Wildprett,  Kalbfleisch, Geflügel,  Gelee  von  Hirsch- 
horn, Salep,  Sago,  Arrowrot,  weichgesottene  Eier  mit  Zimmt,  HufelmuTs 
Eierwasser,  d.  i.  das  Gelbe  von  einem  Ei  in  ein  Glas  Wasser  gerührt  und 
Zucker  zugesetzt,  Eichelkaffee,  Bitterbier  in  kleinen  Portionen,  bei  Diarrhöe 
Brotsuppe  mit  Eigelb,  zum  Getränk  Seiter-,  Fachinger-,  Schwalheimet 
Wasser  mit  etwas  Rothwein  und  Zucker  gemessen.  Trockne  Luft,  Rein- 
lichkeit in  Wohnung  und  Kleidung,  tägliche  Bewegung  im  Freien,  beson- 
ders im  Sonnenschein;  das  Wohnen  in  oberu  Stockwerken,  grosse,  helle,  oft 
gelüftete  Schlafzimmer,  tägliches  Waschen  mit  kaltem  Wasser,  Frottiren  mit 
Flanell,  der  mit  ofncinellem  Räucherpulver  durchräuchert  worden,  wöchent- 
lich zweimal  ein  laues  Bad,  tägliches  Wechseln  der  Leibwäsche,  öfteres 
Wechseln  der  Betten,  Reinlichkeit  der  Mutter,  der  Amme,  wie  des  Kindes, 
Schlafen  auf  Matrazzen  von  Rosshaaren  oder  Seegras  (worin  sich  einige 
Pfunde  Speciea  aromaticae  befinden,  Most) }  altes  dieses  hilft  die  Cur 
bedeutend  unterstützen.  Kleine  Kinder  müssen  nicht  fest  gewickelt  und  bei 
gutem  Wetter  täglich  in  der  freien  Luft  umhergetragen  oder  im  Rollwagen 
gefahren  werden,  für  stärkere  Kinder  ist  selbst  das  8chaukeln  und  Reiten 
sehr  gut.  Zu  vermeiden  ist  jede  frühe  oder  zu  starke  Geistesanstrengung. 
Entwickeln  sieb  die  Scropheln  nach  der  Pubertät  oder  statt  ihrer  Phthisis 
trachealis,  pulmonal!*,  Bleunorrhöen,  Gclenkübel,  Kachexie,  Neurosen,  so  be- 
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handeln  wir  diese  nach  bekannten  Regeln  and  mit  Berücksichtigung  der 
zun  Grande  liegenden  Äcrophulosü.  Sehr  gut  ists,  wenn  es  die  Verhältnisse 
des  Kranken  erlauben,  data  er  in  ein  wärmeres  Klima  wandert,  z.  B.  nach 
JMsaV  Nisaa,  Montpellier,  Madeira.  —  BKcken  wir  noch  einmal  auf  das  The- 
rapeutische der  Scröpfcelkraiikbeit  anrück,  so  gebt  im  Allgemeinen  kürzlich 
daraus  hervor,  diiss^/wirr  bei  Habitus  scrophulosus  vor  Allem  stärkende,  ad- 
«tringirende  Arzneien  neben  einer  passenden  Diet  und  öftern  stärkenden  Bä- 
dern als  Hauptinittcl  zn  betrachten  haben.    Bei  noch  nicht  bedeutend  ausge- 


bildeten Scropteeln  passen  dagegen  zuerst  bittere  auflösende  Ex  trade,  spä- 

rze  und 


Tein  bittere  Mittel  mit  Zusatz  von  Gewürzen,  zuletzt  China, 
Kisen,  bei  trager  Darms ecretion  stets  mit  Zusatz  von  Rheum.  Die  äussernd- 
en« n  Mittel:  ze-rtheilcnde  Salben,  Umschläge,  Pflaster,  warme  Bäder  sind 
dabei  ja  nicht  zu  versäumen.  Bei  völlig  ausgebildeter  Scrophulosis  sind 
Millich  zuerst  Brach-  and  Purgirnüttel,  darauf  Antimonialia  und  MercuriaMa, 
nach  Umständen  mit  narkotischen  und  resolvirendeu  Mittein  verbunden  nnd 
mit  den  Exterius  unterstützt,  später  Amara,  Aromatica  und  Adstringentia, 
besonders  China  nnd  zuletzt  Kisen  anzuwenden.  Öfteres  Baden  und  frische 
Loft«  Sonnenschein  sind  hier  nach  Haupt  mittel.  Ist  die  Nase  entzündet,  so 
dienen  trockene  Kräutersäckchen  mit  Speeles  resolventes,  Einziehen  warmer 
Dämpfe,  bei  innerer  Verschwellung  der  Nase  fajeclionen  von  Dccoct.  cicu- 
tae;  bilden  sich  Hxcorlationen,  kleine  Ausschläge,  so  ist  Zinksalbe,  auch 
Unguentum  ophthahu.  Richteri  mit  Vorsicht  einige  Tage  anzuwenden. 

C.  A.  TotU 

Scrotocelt,  richtiger  Oscheocete,  Hodensacksbruch,  s.  Hernia 
icratalis. 

Scytltl«*  Hautentzündung,  s.  Inflam matio  cutis. 

&cythropaMmiia,  Vulhts  tetricui  et  moestw,  der  traurige  Blick, 
sowul  in  schlimmen  acuten,  als  chronischen  Krankheiten  ein  übles  Zeichen. 

Sectio  eada verum,  «.  Obdmctio,  die  Leichenöffnung;  Sie 
gesohiebt  entweder  in  anatomischer,  oder  iu  anatomisch-pathologischer,  oder 
im  medicinisch -gerichtlkher  Hinsioht.  Das  Local,  wo  sie  vor  sich  geht, 
muss  möglichst  bell ,  geräumig  nnd  luftig  seyn,  auch  inuss  der  Arzt  oder 
Wundarzt  sich  durch  die  allgemeinen  Zeichen  des  Todes  an  der  Leiche  über- 
zeugt haben,  dass  er  keinen  Scheintodten  vor  sich  habe,  wie  dies  mit  dem 
war  60  Jahren  verstorbenen  Romandichter,  dem  Abbe  Prevhst  tTKviles,  der 
Fall  war,  der  unter  dem  Messer  des  secirenden  Arztes  aus  dem  Scheintode 
erwachte  und  bald  an  den  erhaltenen  Wunden  starb.  (In  Preussen  darf  erat 
Ii 4  Stunden  nach  dem  Tode  secirt  werden;  aber  auch  dieser  Zeitraum  ist  in 
vielen  Fällen  zn  kurz).  Kin  Scalpell,  ein  starkes  Bistouri  und  eine  Sign 
reichen  im  Allgemeinen  nur  Leichenöffnung  hin?  soll  sie  indessen  mit  Ge- 
nauigkeit gemacht  werden,  so  müssen  mehrere  Scalpelle  oder  Bistouris,  ein 
Knorpelmesser,  eine  Scheere,  Haken,  Sonden,  Pincetten,  ein  Hammer,  ein 
Kievatorium,  («iu  Rliachitum),  Zollstäbe,  Blaseröhre  (Tubuli),  ein  Taster- 
zirkel, ajustirte  Meusurirgläscr ,  Nadeln,  gewachster  Zwirn,  Schwämme, 
eine  Wage  und  mehrere  üe fasse  zugegen  seyn.    Die  äussere  Untersuchung, 


mit  der  Section  zusammen  die  Nekropsie  (Nekroskopie)  ausmacht, 
muss  der  Section  stets  vorhergehen.  Sie  berücksichtigt  Grosse,  Alter,  Ge- 
schlecht, Bau  and  KörperbeschaiTenheit  des  Leichnams,  zumal  die  Beschaf- 
fenheit des  Kopfs,  der  Haar«,  Augen,  Nase,  den  Ausdruck,  die  Farbe  des 
Gesichts,  die  Ohren,  Mundhöhle,  Zähne,  den  Hals,  Kehlkopf,  alle  Partieeu 
der  Brust  und  des  Unterleibes,  den  After,  die  Geschlechtsteile ;  bei  neuge- 
bornen  Kindern  den  Nabelstrang.  Bei  der  gerichtlichen  Leichenuntersuchung 
dürfen  auch  die  Kleider«  die  Umgebung,  die  Lsge  der  Leiche  und  der  Ort, 
so  wie  jede  äussere  sichtbare  Verletzung  nicht-  unberücksichtigt  bleiben. 
In  dieser  Hinsicht  sind  folgende  Schriften  nachzulesen«  J.  A.  Occhy,  An- 
weisung zur  zweckmässigen  ,  zierlichen  Leichenöffnung  und  Untersuchung. 
Prag  1802.  Th.  A.  Koose,  Taschenbuch  für  gerichtliche  Ärzte  und  Wund- 
ärzte bei  gesetzjnässigea  Leichenöffnungen,  4te  Auflage  von  Himly.  Frai.kf. 
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1811.  O.  Fkischmam,  Anleitung  znr  forensischen  und  polizeilichen  Unter- 
suchung der  Menschen-  und  Thierleichname.  Erlangen  1811.  Wildberg, 
Anweisung  zur  gerichtlichen  Zergliederung  menschlicher  Leichname  etc.  Berlin 
1817.  Hesselbach,  Handbuch  für  gerichtliche  Ante  und  Wundärzte  et«, 
Würzburg  1812.  J.  M.  Staupa ,  Anweisungen  zur  gerichtlichen  pathologi- 
schen Untersuchung  menschlicher  Leichname.  Wien  18£>.  Gunz,  der  Leich- 
nam der  Neugebornen  etc.  Leipzig  1827.  Bei  der  innern  Leichenuntersu- 
chung (Sectio)  müssen  Kopf-,  Brust-,  Unterleibs-  und  Rückenmarkshöhle, 
die  Orbita,  der  innere  Gehör  gang,  Nase,  Mund,  Schlund,  Kehlkopf,  auch 
die  innern  Genitalinn  geöffnet  und  untersucht  werden;  besonders  vergesse 
man  nicht  die  Untersuchung  einer  oder  der  andern  dieser  Höhlen,  wenn  es 
«ine  gerichtliche  Section  ist.  Man  beginnt  meist  mit  der  Eröffnung  des 
Kopfs  und  heschliesst  mit  der  des  Unterleibes,  bei  welcher  sich  gewöhnlich 
unangenehme  Gerüche,  Gasarten  verbreiten.  —  Die  Eröffnung  des 
Kopfs  verrichtet  man  folgeudermassen t  Nachdem  die  Haare  entfernt  und 
der  Kopf  durch  eine  schickliche  Unterlage  und  durch  einen  Gehülfen  gehö- 
rig fixirt  worden,  trennt  man  mit  dem  Scalpell  oder  Bistouri  die  weichen 
Kopfbedeckungen  durch  zwei  sich  durchkreuzende  Schnitte,  von  denen  der 
eine  auf  der  Nasenwurzel  beginnt,  über  den  Scheitel  geht  und  an  der  Sutura 
lambdoidea  endet,  und  der  zweite  sich  vom  obern  und  hintern  Rande  des 
Ohrs  über  den  Scheitel  bis  zum  andern  Ohre  hinerstreckt;  nun  trennt  man 
die  durch  diese  Schnitte  gebildeten  Lappen  von  ihrem  obern  Winkel  aus, 
schlägt  sie  zurück  und  lässt  sie  an  ihrer  Basis  festsitzen,  entfernt  die  Schla- 
fenmuskeln, sowie  die  anderen  muskulösen  Theile,  das  Periosteum  und 
schreitet  zur  cirkelförmigen  Durchsägung  des  Schädelgewölbes  auf  folgende 
Weise:  Während  ein  Gehülfe  mit  beiden  Händen  den  Kopf  der  Leiche  fixirt, 
setzt  man,  an  der  linken  Seite  stehend,  die  Säge  ans  Stirnbein  und,  um 
die  Stirnbeinhöhle  zu  verschonen,  einen  halben  Zoll  über  die  Ränder  der 
Orbita  in  horizontaler  Richtung  an,  schafft  sich  durch  einige  Züge  mit  der- 
selben eine  Furche,  welche  man  ohne  die  angegebene  Richtung  zu  verlassen, 
über  die  Schläfe  der  linken  und  rechten  Seite  nach  der  Protuberantia  osais 
oeeipitis  hin  verlängert.  Ist  der  Weg  auf  diese  Weise  vorgezeichnet,  so 
sägt  man  vorsichtig  den  Schädel  völlig  durch,  damit  die  Zähne  der  Säge 
nicht  bis  in  die  Sinus,  oder  die  Hirnhäute,  oder  wo!  gar  in  die  Hirnsub- 
stanz eindringen.  Ist  der  Schädel  rings  herum  durchgesägt,  so  versucht 
man  das  SuhädelgewÖlbe  mit  dem  Elevatorium  aufzuheben.  Finden  Ver- 
letzungen an  irgend  einer  Seite  des  Kopfs  statt,  z.  B.  an  der  rechten,  so 
entfernt  man  zunächst  die  linke  Schädelpartie  und  lässt  die  rechte  in  ihrer 
Integrität,  wobei  Chaussier's  Verfahren,  mittels  Trepankronen  den  einen 
Theil  zu  entfernen,  nützlich  ist.  Nach  Eröffnung  des  Kopfs  untersucht  man 
zunächst  die  innere  Fläche  des  abgenommenen  Schadelgewölbes  in  Bezug  auf 
Abnormitäten  und  auf  Zeichen  etwaniger  Verletzungen.  Alsdann  besichtigt 
man  die  harte  Hirnhaut,  indem  man  sie  in  der  Stirngegend  mit  einer  Pin- 
cette  in  die  Höhe  hebt,  sie  einschneidet  und  den  Schnitt  unmittelbar  über 
dem  abgesägten  Rande  der  Basis  craniWrund  herum  macht,  ohne  den  Sinns 
falciformis  major  zu  verletzen.  Nun  schlägt  man  sie  von  beiden  Seiten  in 
die  Höhe,  um  so  die  innere  Fläche  derselben  genau  beschauen  zu  können. 
Ehe  man  den  Sichelfortsatz  selbst  durchschneidet  (was  vorn  unmittelbar 
über  der  Crista  galli  geschieht)  und  nach  hinten  schlagt,  öffnet  man  den 
Sinus  falciformis  soperior  der  Länge  nach,  theils  um  sich  von  der  Qualität 
und  Quantität  des  hier  vorhandenen  Blutes  zu  überzeugen,  theils  auch  um 
es  zu  entlleeren,  damit  es  bei  Durchschneidung  des  Sichelfortsatzes  das  Ge- 
hirn nicht  verunreinige.  Die  Öffnung  des  Sinus  geschieht  auf  der  vordem 
Hälfte  mit  Hülfe  des  spitzen  Scheerenblatts,  von  wo  aus  man  den  Schnitt 
bis  zum  Hinterhauptsbeine  verlängert.  Nachdem  man  die  Oberfläche  des 
grossen  Gehirns  nach  Zurücklegung  der  Hirnhäute  und  des  Corpus  cailosom 
und  nach  Auseinanderdrückung  der  beiden  Hirnhalbkugeln  genau  betrachtet 
hat,  trägt  man  das  grosse  Gehirn  durch  Querschnitte  soweit  ab,  bis  man 
auf  das  mit  dem  Corpus  callosum  eine  gleiche  Fläche  bildende  T  ~ 
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ventrlculoram  gelangt  ist;  wobei  Consistenz,  Farbe  und  sonstige  Beschaf- 
fenheit der  grauen  und  weissen  Hirnsubstanz  untersucht  wird.    Ein  Längen- 
schnitt, den  man  wenige  Linien  vom  Corpus  callosum  mit  dem  Griffe  des 
Messers  macht,  fuhrt  in  die  Ventriculi  laterales,  deren  Gänge  und  Erhö- 
hungen, sowie  die  darin  befindliche  Flüssigkeit  und  die  Adergeflechte  Au£- 
merksamkeit  verdienen.    Hierauf  entfernt  man  durch  einen  Schnitt  das  Cor- 
pus callosum ,  um  in  die  dritte  Hirnhöhle  zu  gelangen ,  und  um  die  Emi- 
nentiae  quadrigeminae,  die  auf  diesen  befindliche  Zirbeldrüse,  den  vordem 
Hirnbalken,  den  Eingang  zum  Trichter  und  zum  8ylvischen  Wassergange 
zu  betrachten.  —   Zur  Blosslegung  des  kleinen  Gehirns  durchschneidet  man 
das  Tentorium  cerebelli  und  einen  der  seitlichen  Blutbehälter,  überzeugt 
sich  dann  durch  einige  Einschnitte  von  der  innern  Beschaffenheit  des  kleinen 
Gehirns  und  prüft  darauf  die  Pons  Varolii  und  die  Medulla  oblongata.  Um 
die  Basis  encephali  und  den  Scbädelgrund  zu  untersuchen ,  süss  das  grosse 
und  kleine  Gehirn  herausgenommen  und  sammtliche  vom  Gehirngrunde  aus- 
gehende Nerven,  sowie  das  verlängerte  Mark  am  grossen  Hinterbnuptsloche 
durchschnitten  werden.    Nun  untersucht  man  noch  genauer  die  hier  ent- 
springenden Nerven,  die  Eminentiae  candicantes,  die  Crura  cerebri ,  den 
Trichter,  die  grossen  Hirnknoten,  die  oliven -  und  pyramidenförmigen  Hügel, 
die  vierte  Hirnböble,  die  Pons  Sylii  etc.    Die   Grundfläche  des  Schädels 
besichtigt  man  in  Bezug   anf  die  Beschaffenheit  der  Erhabenheiten,  der 
Glandula  pituitaria,  der  Blutbehälter,  der  harten  Hirnbaut,  der  etwa  vor- 
handenen Knochenrisse  und  Auswüchse.    Die  Eröffnung  der  Augenhöhle  ge- 
schieht nach  Wegnahme  des  Gehirns  durch  Aussägung  der  obern  Wand  der 
Orbita  zwischen  den  innern  und  äussern  Augenwinkeln.     Will  man  den  in- 
nern Gehörgang  untersuchen,  so  muss  man  mittels  der  Säge  und  des  Meisseis 
das  Schläfenbein  vom  Keil-  und  Hinterhauptsbein  gänzlich   trennen,  den 
Schuppentheil  vom  Felsentheil  absägen  und  die  Trommelhöhle  mit  dem  Meis- 
sel  öffnen.    Das  Innere  der  Nasenhöhle  legt  man  bloss,  wenn  man  nach  Be- 
seitigung der  weichen  Theile  mit  der  Säge  von  der  Glabella  aus  einen 
Schnitt  senkrecht  neben  der  Scheidewand  der  Nase  durch  die  Nasenbeine 
and  Schädelbasis  und  dann  durch  den  Oberkiefer  und  den  knöchernen  Gau- 
men macht,  wodurch  sogleich  die  Mundhöhle  geöffnet  wird  und  man  neben 
letzterer  dann  auch  den  Kehlkopf,  die  Luft-  und  Speiseröhre  untersuchen 
kann;  wobei  man  auch  die  Schilddrüse  entfernt  und  durch  einen  tiefen  am 
Zungenbeine  beginnenden  Einschnitt  den  8child-  und  RingknorpeJ,  so  wie 
die  Luftröhre  in  der  Mitte  trennt.  — Um/die  Brusthöhle  zu  öffnen  macht  man 
einen  Schnitt  vom  Haken  zum  rechten  Acromion  längs  dem  Schlösselbeine, 
einen  zweiten  vom  Kehlkopf  über  die  Mitte  des  Brustbeins  bis  zum  schwert- 
förmigen Fortsatze,  wo  zu  beiden  Seiten  in  schräger  Richtung  längs  den 
Rippenknorpeln  bis  zur  vierten  falschen  Rippe  die  weichen  Theile  durch- 
schnitten werden.    Hierauf  entblösst  man  durch  Zurücklcgung  der  Haut  und 
der  Muskeln  des  Brustbeins,  das  Schlüsselbein  und  die  vordere  Partie  der 
Rippen,  löst  mit  Hülfe  eines  Knorpelmessers  das  Brustbein  aus  seiner  Ver- 
bindung mit  der  Clavicula  und  den  Rippen,    wobei  man  sich  hüten  muss 
einen  grossen  Venenstamm  zu  verletzen ,  und  legt  es,  indem  man  es  zugleich 
vom  Mittelfell  und  Herzbeutel  trennt,  über  den  Unterleib.    Nun  muss  man, 
um  die  Brastorganc  genau  prüfen  in  können,  jede  Rippe  nach  Aussen  um- 
biegen und  durchbrechen,  was  manche  Nachtheile  bat,  weshalb  die  Methode 
der  Franzosen  vorzuziehen  ist.    Diese  machen  nämlich  einen  grossen  ellipti- 
schen Schnitt,  welcher  in  Form  einer  krummen  Linie  anf  der  oberen  Par- 
tie des  Brustbeines,  unmittelbar  anter  den  Schlüsselbeinen,  anfängt,  dann 
bis  snm  Ende  der  vierten  falschen  Rippe  der  eben  Seite,  von  hier  in  ge- 
rader Linie  zn  Spina  anterior  superior  ossis  ilei,  und  hierauf,  nach  der 
Weiche  in  gekrümmter  Richtung  geführt,  mit  einem  ähulichen,   auf  der 
entgegengesetzten  Seite  geroachten  Schnitte  auf  der  Schambeinverbindung 
«osammentrifft.    Nachdem  auf  diese  Weise  alle  weichen  Theile  durchschnit- 
ten sind,  durchsagt  man  das  Brustbein  und  die  Rippen,  hebt  dann  das  Stet» 
mim  an  seinem  oberen  Ende  in  die  Höhe,  trennt  es  von  seinen  Verwach- 
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SMil     5  mit  dem  Herzbeutel,  Mittel-  und  Zwerchfelle,  durchschneidet  dss 
Ligamentum  rotunduui  und  eile  übrigen  Verbindungen,  um  so  den  grossen 
eHiptUchen  Luppen  nach  Unten  zu  legen.    Hierauf  untersucht  man  die  Be- 
schaffenheit des  Brustbeins  und  der  Rippen,  die  Lage  der  «weinen  Brat- 
eingeweide,  die  etwa  vorhandenen  blutigen  Kztrayasate  oder  wässerigen  nid 
eiterartigen  Flüssigkeiten,  die  man  mit  einem  Schwämme  auffangt  und  die- 
sen dann  in  einem  Gefässe  gehörig  ausdrückt,  um  das  Quantum  gensu  be- 
stimmen zu  können.    Nun  betrachtet  man  die  Pleura,  ihre  Commtenz,  ibr 
Verhältniss  zu  den  Lungen,  die  Ausdehnung,  Farbe  und  Crepuauon  der 
letztern,  ob  sie  viel  oder  wenig  Blut  enthalten,  entzündet ,  braudig,  frei 
oder  mit  der  Pleura  ▼erwachsen  sind,  ob  sich  Tuberkeln  in  ihnen  vorfinden 
und  in  welchem  Stadio  etc.    Will  man  Lungen  und  Hera  genau  untersuch, 
.o  unterbindet   man  die  obere  und  untere  Hohlvene,   die  Vena  azygos 
särnmtliche  Lungenvenen  und  Lungenarterien  nud  nimmt  dann  Lungen  und 
Herz  aus  der  Brusthöhle  heraus;  doch  ehe  man  dies  thut,  ist  es  ratnsara, 
■ämmtliche  vom  und  zum  Herzen  gehende  Gefässe  frei  an  präparireo,  um 
ihren  Verlauf  verfolgen  au  können.    Das  herausgenommene  Herr  fasst  w« 
ao  mit  der  Unken  Hand,  das.  sein  hinterer  und  linker  Rand  in  der  hofck* 
Hand  ruht,  während  der  vordere  und  rechte  nach  aufwärta  gerichtet  ist,  mm 
spaltet  man  die  rechte  Vor-  und  Herzkammer  von  oben  nach  der  Spitie  in, 
so  dnss  das  Innere  des  Ventrikels  und  des  Atriums  sichtbar  wird.    Auf  die- 
selbe Weise  wird  das  linke  Atrium,  der  Unke  Ventrikel  und  der  Urspring 
der  Aorta  dem  Auge  zugänglich  gemacht.    Bei  der  Untersuchung  des  Her- 
rn, und  der  großen  Gefäafe  muss  man  sämmtliche  Krankheiten  derselben 
berücksichtigen  (a.  Aneurysma  und  Morbus  cordia).    Sind  Hera  uou 
Lungen  entfernt,  so  gelangt  man  ins  hintere  Mediastinum,  wo  Nervus  tagui 
und  gympathicus  maximus,  Aorta.,  Vena  azygos,  Luft-  und  Speiserobre  ua 
Ductus  thoracicus  zu  untersuchen  sind?  letzteren  fand  Andral  zweimal  ent- 
zündet, einmal  verengert,  einmal  krebsbaft  und  einmal  mit  Tuberkeln  ange- 
füllt (Archiv,  generale!.  I8t4.  Dec.).  —   Die  Eröffnung  der  ün*erlel°r 
höhle  wird  nach  Hcyfclder  (Ru*Cs  Handb.  der  Chirurgie.  Bd.  XIV.  p.  o/z> 
auf  folgende  Weise  verrichtet:  Man  macht  einen  Schnitt  von  ««r"e"6r"„r 
an  in  gerader  Richtung  in  der  Linea  alba  link,  beim  Nabel  vorbe,  b.s  t* 
8choo«beinverbindung;  dann  macht  man  einen  zweiten  Schnitt,  WC1CD"  , 
der  Mitte  der  Lendengegend  der  einen  Seite  beginnt  und  unter  dc™  '  .tte 
weg  Mb  dahin  der  andern  Seite  geführt  wird,  so  dass  sich  beide  »et» 
durchkreuzen.    Hierdurch  werden  vier  Lappen  gebildet,  die  man  zuru 
schlagt,  um  zur  Untersuchung  der  innern  Unterleibsorgane  gelangen  zu  10° 
nen     Die  hier  vorgefundenen  Flüssigkeiten  entfernt  man  auf  die  oben  sob 
gebene  Weise.    WiU  man  die  in  der  Regio  epigastrica  liegenden  ürg«^ 
cenau  untersuchen,  so  ist  es  gut,  wenn  man  in  daa  Zwerchfell,  v*clc  « 
Auseinanderdrücken  der  Unterlei  bringe  weide  etwas  hindert,  einen  nach  * 
Oardia  hin  gerichteten  Einachnitt  mache.   Nun  hebt  man  die  Leber  ■ 
Höhe ,  betrachtet  die  coneave  Fläche  derselben,  die  an  dieser  *li2*"ü*  ^ 
lenblase  und  die  obere  Partie  des  Magens,    welche   letztere  stets i 
Zwerchfell  berührt.    Um  die  hintere  Fläche  des  Magens,  das  Pankre i 
den  Umfang  des  Zwölffingerdarms  zu  sehen,  wird  das  Omentum  «astrocc1 
cum  zurückgeschlagen  oder  noch  be.«.er  mit  einer  Scheere  g"P"^'  eio 
Colon  transveraum  nach  oben  zurückgeschoben  und  in  das  Me,0<*'  B0„ 
Einschnitt  gemacht.    Will  man  das  Innere  des  Darmcanah  prüfen,  •  ^ 
man  zunächst  an  die  obere  Partie  des  Oesophagus  2  starke  Lig« 
gen  md  zugleich  das  Rectum  und  lämmtUche  Gefäs.e  aus  der  innern*  ^ 
vm  Fläche  der  Leber  unterbinden;  alsdann  nimmt  man  den  üarro7  r^r. 
sichtig  heraus  und  öffnet  ihn  mit  einer  Darmscheere.    Das  Innere  oe  ^ 
die  Galleneänge,  die  Vena  portarum,  die  Gallenblase,  die  Müz'  fjtcn,s 


die  Uallencange,  aie  vena  ponarum,  uie  uwiamm^,  —  —  -  .jterns 
ren,  die  Harngünge,  der  Leiatenring,  die  Hoden,  die  Vagina,  fl« 
»-         'sn  dürfen  nicht  umintersucbt  bleiben.    Um  die  in  der  Bert«i 

Theile,  Harnblase  etc.  genau  zu  besichtigen,  pntf5.rntR,X ra « 
«e  Vörden  Partie  des  Beckens  mit  einer  Sage.    Will  man  die  IN«g 


d  by  Googl 


SECTIO 


803 


bohle  offnen,  so  legt  man  die  Leiche  auf  den  Bauch,  unter  dieaen  einige 
Stücke  Holz,  11m  die  Rückgratakrümmung  zu  vermindern,  beseitigt  die  Haut, 
die  Muskeln  und  die  Stachelfortaätze,  mei.seJt  die  Schenkel  der  letztem  ab, 
oder  trennt  aie  von  Unten  nach  Oben  durch  das  Rhachitom  oder  durch  die 
Säge,  die  man  so  nahe  als  möglich  an  die  Querfortsätze  ansetzt.  Eine 
zweite  Methode  ist  die,  sämmtliche  Brust-  und  Baucheingeweide'  zu  entfer- 
nen, den  kleinen  und  grossen  Lendenmuskel  von  den  Körpern  der  Wirbel- 
beine zu  lösen,  die  Ligamenta  intervertebralia  durchzuschneiden  und  nun  die 
Körper  der  Wirbelbeine  mittels  des  Meisseis  entweder  in  der  Mitte  oder  an 
den  Zwischenwirbelbeinlöcbern  zn  spalten,  welches  letztere  Verfahren  des- 
halb den  Vorzug  verdient,  weil  es  eine  grössere  Partie  des  Rückenmarks 
blosslegt.—  Bei  Untersuchung  und  Öffnung  der  Leiche  einet  neugebornen  Kin* 
des  bestimmt  man  zuerst  die  8chwere  und  Länge  des  Körpers,  dann  die 
Beschaffenheit  sämmtiieber  Höhlen,  des  Nabelstranges  und  des  Insertions- 
punktes  des  letztern,  welcher,  wenn  er  excentrisch  iat,  auf  einen  unvoll- 
kommenen Grad  der  Reife  des  Kindes  hindeutet  (CÄaumer).  Den  Schädel 
ölTnet  man  mit  einer  Bcbeere,  indem  man  die  noch  nicht  verknöcherten  Su- 
turen  durchschneidet,  ohne  die  BlutbehäJter  au  verletzen.  Mund-  und  Brust- 
höhle werden  such  nur  mit  Scalpell  und  Messer  geöffnet  Man  achtet  da- 
bei auf  die  Grösse,  Farbe  und  das  Gewicht  der  Thymusdrüse,  auf  den 
Stand  des  Zwerchfells,  auf  Herz  und  Lungen 5  bei  letzteren  ist  darauf  iu 
achten,  ob  sie  die  Brusthöhle  auafüllen,  ob  die  vordere  Partie  Herzbeutel 
«od  Zwerchfell  berühren,  oder  ob  nie  gegentheils  klein  und  zusammenge- 
drückt gegen  den  Rücken  liegen,  ob  aie  rotb,  blass,  oder  dunkel  von  Farbe, 
ob  aie  hart  oder  wie  aufgeblasen  anzufühlen  sind,  ob  ihre  Ränder  scharf 
oder  mehr  abgestumpft  erscheinen  und  wie  das  Verhältnis«  der  rechten  zur 
linken  Lunge  ist  etc.  Nun  schreitet  man  zur  Lungenprobe  (Docimnsia  pul- 
monum), die  darin  besteht,  dass  man  die  Lungen  mit  dem  Herzen  zuerst 
aus  der  Brusthöhle  nimmt,  sie  zusammen  wägt,  in  ein  tiefes  mit  reinem  Was- 
ser angefülltes  Gefäss  bringt  und  nun  beachtet,  ob  sie  vollkommen  oder  un- 
vollkommen schwimmen  oder  gänzlich  untersinken.  Hierauf  wird  jede  Lunge 
einzeln  gewogen,  und  um  ihre  Schwimmfähigkeit  zu  prüfen,  in  ein  mit  Waa- 
ser gefülltes  Gefäss  gethan.  Endlich  zerschneidet  man  jede  Lunge,  achtet 
dabei  ob  ein  knisterndes  Geräusch  sich  hören  lässt,  ob  schäumendes  Blut 
hervorquillt,  und  unterwirft  auch  die  einzelnen  Lungen*tücke  der  Schwimm- 
probe. Die,  welche  schwimmen,  werden  nachher  unter  Wuser  zerdrückt, 
um  zu  sehen  ob  Bläschen  erscheinen  und  ob  daa  auf  solche  Weise  behan- 
delte Lungenstück  dann  zu  Boden  sinkt  oder  schwimmt.  S&romtliche  Lun- 
genstücke werden  nun  in  einem  Stücke  Leinwand  möglichst  stark  ausge- 
presst,  um  Qualität  oder  Quantität  des  darin  vorhandenen  Blutes  zu  bestim- 
men. Beim  Kindesherzen  betrachtet  man  die  Beschaffen beit  und  Menge  des 
in  ihm  enthaltenen  Blutes,  eben  so  bei  den  Lungenarterien  und  Lungenve- 
nen, untersucht  das  Foramen  ovale,  den  Ductus  Botalli,  ob  letzterer  weit 
offen,  oder  verengert,  oder  schon  ganz  geschlossen  ist.  Wichtig  bleibt  die 
Untersuchung  des  Nabelstranges  und  Mutterkuchens,  des  Ductus  venosus 
Arantii,  des  Urachus.  ob  die  Arteriae  umbilicales  vom  Nabelstrange  an  bia 
zu  ihrer  Mündung  in  die  Arteriae  hypogastricae  noch  offen  oder  achon  ge- 
schlossen aind.  Auch  muss  der  Zergliederer  achten  auf  den  Umfang  der 
Leber,  die  Gestalt  der  Gallenblase,  die  Beschaffenheit  des  Blind-  und 
Mastdarms,  die  Anwesenheit  von  Kiodspech  in  demselben,  von  Urin  in  der 
Harnblase,  die  Lage  der  Hoden,  Beachaffenheit  der  Nieren  und  Nebennie- 
ren, auf  die  grössere  oder  geringere  Blutmasse  im  Körper  etc.  —  Nach 
verrichteter  Section  muss  jede  Leiche  gereinigt  und  zugenähet  werden. 

Sectio  caesaren,  a.  Hya  terotomia. 

«Sectio  frenuli  gUutdi*.  Jst  das  Vorhautbändchen  zu  lang,  erstreckt  es 
sich  zu  weit  nach  vorn,  erregt  ea  beim  Zurückziehen  der  Vorbaut  und  beim 
Coitus  Schmerz,  so  muss  es  mit  einem  Pott'schen  oder  Savigny 'sehen  Fistel- 
me^ser,   noch  besser  mit  einer  stumpfspitzigen  in  der  Fläche  gebogenen 
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Scheere,  10  weit  es  nÖthig  ist  durchstochen  and  durchschnitten  werden;  nach- 
her verbindet  man  die  wuode  Stelle  einige  Tage  mit  ÖL 

Sectio  frenuli  linguae ,  Einschneidung  des  Zungenbändchens,  s.  Ancy- 
loglossum. 

Sectio  Hypogastrien,  s.  Lithotomia. 

Sectio  laterali*,  s.  Lithotomia. 

Sectio  mediana,  a.  Lithotomia. 

Sectio  musculorvm,  das  Ein-  und  Dur chschneiden  dar  Muskeln. 
Man  hat  ea  empfohlen  bei  Contracturen  dar  Muskeln,  zumal  bei  denen  des 
Sternocleidomastoideus,  bei  Caput  obstipum  (Dupuytren,  Dieffenhach).  Wird 
das  Übel  dadurch  auch  nicht  stets  vollkommen  beseitigt,  so  wird  durch  diese 
Operation  dasselbe  doch  bedeutend  vermindert,  selbst  bei  Deformitäten,  die 
auf  keine  andere  Weise  zu  heben  siud.  Die  getrennte  Muskelpartie  muu 
per  secundaa  intentionem  heilen,  wodurch  das  Übergewicht  der  Antagoni- 
sten, was  gleich  nach  der  Operation  stattfindet,  sich  compensirt. 

Sectio  nervorum  s.  Excisio  nervorum,  die  Dur  ch  s  chnei dung  der 
Nerven,  die  AusscbneiduQg'  einzelner  Nervenstücke.  Sie 
wird  in  der  Absicht  unternommen,  um  die  Fortleitung  abnormer  Eindrücke 
zu  dem  Sensorium  commune  und  so  die  daraus  hervorgehenden  krankhaften 
Empfindungen  nebst  ihren  Folgen  aufzuheben.  Die  Operatioo,  welche  man 
verrichtet  hat  am  Ramus  supraorbitaiis  und  infraorbitalis  nervi  quinti,  am 
Nervus  arveolaris  inferior,  Nervus  fadalia,  tenporalis  etc.,  lobt  man  bei 
allen  heftigen  anhaltenden,  periodisch  wiederkehrenden,  von  einem  bestimm- 
ten Nerven  ausgehenden  schmerzhaften,  allen  therapeutischen  Mitteln  hart- 
näckig widerstehenden  Affectionen,  bei  Neuralgien,  nervösem  GesicbUschmerz, 
bei  Nervenschmerzen,  die  als  örtliches  Übel  in  Folge  irgend  einer  Reizung: 
Quetschung,  Stich,  Schnitt,  fremde  Körper,  Knochensplitter  etc^  auftreten. 
Da  Gesicht  und  Kopf  vorzüglich  von  Neuralgien  befallen  werden,  so  fin- 
det hier  die  Operation  auch  am  häufigsten  statt.  Sie  ist  indessen  höchst 
selten  ein  radicales  Mittel,  indem  die  getrennten  Nervenpartien  später  durch 
organische  Zwischenmasse  vereinigt  werden,  welche  allmälig  ein  der  Nerven* 
struetur  analoges  Gefüge  annimmt,  das  die  physiologischen  Eigenschaften 
der  getrennten  Nerven  besitzt,  mithin  die  Fortleitung  der  abnormen  Ner- 
veneindrücke wiederum  zn  vermitteln  im  Stande  ist;  selbst  bei  Excision  ei* 
nes  grössern  Nervenstücks  findet  dies  später  statt.  Man  vergleiche:  v.  Klein, 
in  e.  Gräfe'*  und  v.  Walther'*  Journal  Bd.  III.  Hft.  1.  —  Eggert,  eben- 
daselbst, Bd.  VII.  Hft  4.  —  Siran,  Ober  die  Behandlung  der  Localkrank- 
heiten  der  Nerven.  A.  d.  Engl,  von  F.  Framcke.  Leipzig  1824.  —  Lan- 
genheck, Tractatus  anatomico-chirurgicus  de  Nervis  cerebri  in  dolore  faciei 
consideratis.  Gottin  pae  1805.  —  Deecot,  Über  die  örtlichen  Krankheiten 
der  Nerven  etc.  A.  d.  Frans,  frei  bearbeitet  als  Nachtrag  zn  Suans  Werke 
von  Dr.  J.  Radhit.    Leipzig  1826. 

Sectio  nympharum,  s.  Exstirpatio  lnblorum  pudendL 

Sectio  quadrilaterali* ,  s.  Lithotomia. 

Sectio  rectovesicalis ,  s.  Lithotomia. 

Sectio  remtm,  ».  Nephrotomie. 

Sectio  tarn  palpebrarum,  Tartotomia,  die  Durchschneidung  des 
Augenlidknorpels.  Man  macht  sie  nach  Adams,  Guthrie  u.  A.  au  dem 
Zwecke,  um  schlimme  En-  und  Entropien  su  beseitigen.  Der  Schnitt  ist 
entweder  senkrecht,  oder  wagerecht,  oder  schräge;  er  geschieht  mit  einem 
scharfen  Messer  oder  einer  scharfen,  nicht  quetschenden  Scheere;  die  darauf 
folgende  Entzündung  ist  gering  und  die  Wunde  vernarbt  sich  bald.  Will 
man  eine  möglichst  enge  unmittelbare  Verbindung  bewirken,  so  musa  man 
die  blutige  Naht  zu  Hülfe  nehmen. 

Sectio  tendinum  $.  Disscctio  tendinum,  die  Durchschneidung  der 
Sehnen.  Sie  geschieht,  um  Verkrümmungen  an  den  Gliedern,  wo  die 
Sehnen  und  Muskeln  zu  kurz  sind,  dadurch  in  heilen.  Michaeli*  rieth  zu- 
erst, bei  Klumpfusse  die  Achillessehne,  auch  wol  die  Sehne  des  Mose,  tibi- 
alia  ant.,  beim  krummen  Knie  die    Sehnen  des  Muse,  bieeps,  semiteadino* 
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•oi  und  semimembranosus,  beim  Arme  die  des  Bicepe  brachtt  einzuschneiden. 
—  Nach  Delpech  hat  man  bei  der  Verricbtong  der  Operation  folgende  Re- 
geln zu  beobachten:  1)  die  Durchschneidung  einer  Sehne  muss  stets  auf  ei- 
nem Umwege  geschehen ;  dann  geschieht  sie  parallel  mit  dem  Hautschnitt,  und 
wird  die  Sehne  cntblösst,  so  folgt  leicht  Exfoliation.    2)  Gleich  nach  Durch- 
schneidung der  Sehne  muss  man  die  Knden  derselben  in  gegenseitige  Berüh- 
rung bringen,  und  sie  darin  durch  einen  passenden  Apparat  bis  zu  ihrer 
Vereinigung  erhalten.   5)  Ehe  die  fibröse  Masse,  durch  welche  die  Verei- 
nigung geschieht,  ihre  ganze  Festigkeit  bekommt,  muss  man  ihr  durch  eine 
allmälig  verstärkte  Extension  die  Ausdehnung  geben,  welche  den  verkürzten 
Muskeln  fehlt.    4)  Ist  die  Ausdehnung  erlaogt,  so  muss  man  die  Tbeiie  in 
ihrer  Stellung  erhalten,  bis  die  Zwischensubstanz  ihre  ganze  Festigkeit  er- 
langt hat     (8.   Orthomorphie   von  Delpech  in  d.  Chir.  Handbibliothek, 
Bd.  XII.  Weimar  1830.   L.  Sirohmeger  in  Rmfe  Magazin  Bd.  XXXIX.  Bft. 
S.  nnd  Bd.  XLII.    Hft.  1.    —     Michaelig   in   Hufeland's   Journ.  Nov. 
1811).    Man  überschätze  aber  nicht  den  Werth  dieser  Operation.   Sie  bahnt 
oft  nur  den  später  notwendigen  mechanischen  and  pharmaceutischen  Mitteln 
den  Weg ,  um  wirksam  seyn  zu  können  und  die  Deformität  vollkommen-  nnd 
dauernd  zu  heben.    Auch  richtet  sich  in  spedellen  Fällen  der  Werth  der 
Operation  nach  Alter  der  Kranken,  Dauer  des  Übels  etc.   Beim  ausgebilde- 
tem Kluiupfusse  operirt  Sirohmeyer  so :    Der  Kranke  sitzt  vor  dem  Opera- 
teur so  auf  dem  Tische,  daaa  die  dem  Obel  correspondirende  Körperhälfte 
jenem  zugewandt  ist;  ein  Gelullte  umfasst  das  dem  kranken  entsprechende 
Knie,  ein  anderer  flectirt  den  Fuss  stark,  um  die  Achillessehne  dadurch  an- 
zuspannen.  Der,  Operateur  nimmt  nun  ein  spitzes,  gekrümmtes  und  ganz 
schmales  Fistelmesser,  und  atösst  dasselbe  2  — S  Zoll  oberhalb  der  Insertion 
der  Sehne  zwischen  dieser  und  der  Tibia  ein,  den  Rücken  des  Messers  gc-' 
gen  letztere  gekehrt,  die  Schneide  sonach  an  der  Sehne,  welche  in  der  Re- 
gel schon  beim  Durchdringen  des  Instruments,  oder  während  es  %  Zoll  weit 
an  der  entgegengesetzten  Seite  herausgeführt  wird,  mit  einem  krachenden 
Geräusche  getrennt  wird.    So  entsteht  nur  eine  kleine  äussere  Wunde,  die 
den  Zutritt  der  Luft  nicht  gestattet,  wenig  blutet,  und  die  durchschnittene 
Sehne  zieht  sich  nur  wenig  zurück.    Nun  extendirt  man  den  Fuss  mittels 
der  Hände,  **o  dass  die  beiden  Enden  der  getrennten  Sehne  an  einander 
atossen.    Auf  die  beiden  Hautwunden,  welche  meist  schon  am  dritten  Tage 
geheilt  sind,  ohne  dass  sie  den  Sehnenenden  adhäriren,  legt  man  englische 
Heftpflaster,  legt  dann  zu  beiden  Seiten  der  Sehne  schmale  Longuetten,  die 
mittels  einer  Binde  befestigt  werden,  die  man  in  Achseltouren  anlegt,  nach- 
dem man,  um  den  Fuss  in  Extension  zu  erhalten,  eine  gebogene  Blechschiene 
auf  den  Fussrücken  applicirt  bat.    Sobald  sich  der  empfindliche  Schmerz  an 
der  Sehnen  wunde  gelegt  hat,  bei  alten  Leuten  am  lOten  bis  15ten  Tage  nach 
der  Operation,  bei  Kindern  oft  schon  am  5ten  Tage,  legt  man  die  Stroh - 
ineyerache  Extensionsmaschine  an,  welche  allmälig,  4  bis  8  Wochen  lang, 
den  Fuss  so  extendirt,  dass  er  seine  normale  Stellung  bekommen  hat,  wor- 
auf später  ein  besonders  construirter  Stiefel  getragen  wird.    S.  Strohmeyer 
a.  a.  O. ,  wo  die  Maschine  und  der  Stiefel  beschrieben  und  abgebildet  sind. 
Sectio  tratisvcrsalU,  s.  Lithotomia^ 
Sectio  vaginovesicalis  t  s.  Lithotomia. 
Sectio  verticalis  t  s.  Lithotomia.  , 

Sednntta,  Sedativa  (remedia),  besänftigende  Mittel,  s.  Anodyna. 

SelenlssUllI»  Seleninsmus ,  Selenogamia,  das  Nachtwandeln,  die  Mond- 
sucht, a.  Somnambulismus. 

Semelolosria,  Semiologia,  Semiotice,  die  Zeichenlehre,  die  8e- 
miotik.  Ist  die  Lehre  von  den  Zeichen  und  Veränderungen  der  Krankheit, 
wie  sie  sinnlicb**w ahrgenommen  werden:  leider  in  unserer  Zeit  zu  sehr  ver- 
nachlässigt, und  daher  oft  die  Diagnose  so  schwankend.  Eine  wichtige, 
hierher  gehörende  Schrift  ist:  S.  G.  Vogel,  Allgemeine  medicinisch- diagno- 
stische Untersuchungen  (zur  Erweiterung  und  Vervollkommnung  seines  Kran- 
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kenexamens)  2  Thle.  Stendal  1824—  31.  (..  auch  Medicina).  Nach  den 
Alten  zerfällt  die  ßeniiotik  in  3  Theile:  die  Rücker innerun g  des  Ver- 
gangenen, die  gehörige  Auffassung  des  Gegenwärtigen,  und  die  Pro- 
gnose des  Zukünftigen.  (Eteayvytj  raiijvixr)). 

Semeiosis«  Ist  Bexeiehong  und  Vorbedeutung  der  Krank- 
heiten, also  Diagnose  und  Prognose  zusammengenommen. 

SemJpleffla,  unrichtig  statt  Hemiplegie. 

£eni*ibilita#j,  die  Empfindlichkeit  als  Reaction  des  Nervensystem«, 
s.  Irritabilitas. 

l,  Fäulnis*,  Jauche,  faulet  Geschwür,  s.  Ulcus  gaugrae- 


Septl»,  die  Fäulniss,  die  Zersetzung  fester  und  flüssiger  Theile  des 
Körpers;  «.  Gangrae  na. 

Septopyra,  Soptorrhepyra  (ßwediaur),  das  Paulfieber,  s.  Febris 
putride. 

Setaceum,  das  Haarseil,  s.  Ulcus  artificiale. 


Schjnerz  im  Kinubacken,  im  Kiefergeleuke  durch  Gicht, 
9      Arthritis  und  Rheumatismus. 


»,  Speichel  ausleerende  Mittel,  solche,  die  Ptya- 
befördern,  s.  Ptyalagoga  und  Ptyalismus. 

SiaHoeosifl,  Verderbniss  des  Speichels,  abnorme  Mischung 
desselben,  wie  bei  Ptyalismus,  Stomacace  etc. 

Slaloachesifl,  Öpeichel Vorhaltung,  wo  wegen  Ranuia,  Spei- 
chelsteinen, wegen  heftiger  Entzündung  der  Speicheldrüsen  der  Speichdfluss 
(Sialorrhoea)  unterdrückt  ist 

Siulosyriox.  Bedeutet  eine  Mundspritze,  auch  eine  Speichelftstei, 
s.  Fistula  saüvalis. 


,   ,    »cotica.    Ist  ein  in  Schottland  und  CanatU  ein- 

heimisches, ansteckendes  chronisches  Hautübel,  das  mit  Syphilis  verwandt 
ist;  a.  Syphilis  spuria. 

Sicchasia,  Ekel,  Widerwille,  s.  Anorexia,  Nauses. 

Sideratio.  So  nennen  einige  Ältere  die  Apoplexie,  Andere  die 
Starrsucht,  s.  Catalepsis. 

*  Sinaplnmus ,  der  Senfteig.    Ist  eins  der  wirksamsten  und  ge- 
bräuchlichsten rothmachenden  Mittel   Der  gestosseae  und  angefeuchtete  Scaf 
bewirkt  auf  der  Haov  einen  bedeutenden  Reiz,  lebhaftes  Brennen,  vermehrte 
Warme,  wirkliche  Rothe,  wahre  Hautentzündung  etc.,  wodurch  die  Vitali- 
tät gesteigert,  eine  antagonistische  Wirkung  hervorgebracht  und  durch  Ge- 
genreiz eine  Derivation  von  sndereu  Theilen  des  Körpers  erregt  wird.  Mao 
benutzt  die  Senfpflaster  vielfältig  bei  erhöhter  Reizbarkeit  eiuzeluer  Theile, 
bei  spastischen  Zufällen,  Coogeation  und  Entzündung.    Sie  wirjeen  durch- 
gehend* besäuttigeud  und  geboren  zu  den  schätzbarsten  PalUativmiUeln  in 
örtlichen  Leiden,  doch  müssen  ßluteatziebungen  und  Antispa&modica  oft  erst 
vorausgeschickt  werden.    Der  Ort,  wo  man  . Senfteige  anbringt,  mu*s  wo 
möglich  bn  Antagonismus  mit  dem  leidenden  Theile  stehen  j   iude**cu  gilt 
dies  von  der  Haut  im  Allgemeinen.    Man  wählt  öfters  die  entfernten  Ge- 
genden, x.  B.  die  Waden  oder  Fusssohlen  bei  Krankheiten  der  Köpft;  xu- 
w eilen  die  nächsten,  x.  B.  den  ZitzenfortsaU  oder  die  Schläfe,  die  Brust, 
Herzgrube^  bei  Leiden  der  Sinnesorgane,  der  Lungen  und  des  Magens.  Soll 
der  Senfteig  sehr  rasch  und  kräftig  wirken,  so  mischt  man  das  Pulver  des 
schwarzen  Senfs  mit  kochendem  Wasser  zu  einem  Brei,  trägt  üieseu  auf 
Leder  oder  Leinwand  und  legt  das  Pflaster  heUa  auf  die  b^immte  Stelle; 
soll  er  gelinder  wirken,  so  mischt  man  zu  einem  Theile  Seot  z»ei  Theile 
Sauerteig;   aueb  der  Kssig  schwächt  die  Wirkung  der  Sinapismen.  Bei 
,r"        *****  «"an  das  Pflaster  y4— ya  Stunde,  bei  Erwachsenen  Va— 1  Stunde 
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i;  überhaupt  io  lange,  bis  lebhaftes  Brennen  nad  Rothe  enUtebt.  Bin 
za  langes  Liegenbleiben  bringt  starke  Entzündung ,  Blasen,  selbst  brandige 
Geschwüre  hervor,  zumal  bei  Kranken  mit  adynamischen  Fiebern,  mit  Fe« 
bris  putrida.  Iii  vielen  Fällen  muss  man  die  Senfpflaster  wiederholt  und 
st«U  an  andern  Stellen  anwenden.  Bei  Frauen  und  Kindern  mit  reizbare* 
Haut  legt  man  ein  Stück  Flur  unter,  welches  die  Wirkung  vermindert  and 
zugleich  die  Abnahme  des  Senfteiges  erleichtert.  Statt  des  Senfteiges  ist 
neuerlich  auch  das  Oleum  sinapeos  aethereum  ( 10  Tropfen  in  einer  Unze 
Naphtha  gelöst)  als  äusserlichea  Reizmittel  zn  Einreibungen,  oder  mit  Lein- 
wand streit en  längs  des  Laufs  der  Nerven  eines  Gliedes  gegen  torpide  Läh- 
mungen von  Mayer  empföhle*  worden.  Die  Senfteige  unterscheiden  sich  von 
den  Vesicatorieo  dadurch ,  dass  die  Wirkung  rascher  folgt,  schnell  vorüber- 
gebt und  kein  wässriges  Exsudat  herbeifuhrt.  Soll  daher  ein  dauernder 
Eindruck  ohne  nothwendige  Beschleunigung  erregt  werden  und  mehr  eine 
Umänderung  In  der  Vegetation  z.  B.  bei  Krankheiten  seröser*  Häute,' lö  ver- 
dienen die  spanischen  Fliegenpflaster  den  Vorzog  (i.  Caustica). 

L.  A.  Most. 

*  S Iiisruit US,  hygmu»,  das  Schiochzen,  der  sogenannte  Huck, 
Schluckauf.  Ist  eine  kurze,  klingende,  convulsivischc  Inspiration  als 
Folge  eines  abnormen  Reizes  im  Zwerchfelle  und  Magenmuade,  eine  Alte- 
ration des  Nervus  pbrenicus  und  der  Kardialpartie  des  Nervo«  vagus,  also 
ein  reiner  Krampf  des  muskalös-tendinösen  Zwerchfells  und  des  Mageiunun- 
des.  Ursachen  sind:  plötzliche  Erkältung,  kalte  Luft,  kaltes  Trinken, 
Überladung  des  Magens,  Säure  und  andere  gastrische  Sordet,  Empfindlich- 
keit der  inner n  Magenhant  bei  aphthösem  Zustande,  bevorstehende  kriti- 
sche Aasleerungen,  Hypochondrie,  Hysterie,  Diapkrsgmitis ,  Pleuresie,  Er- 
schöpfung der  Kräfte  in  acuten  und  chronischen  Krankheiten  (daher  oft  an- 
haltender Singultus  ein  paar  Tage  vor  dem  Tode),  starke  Ausleerungen, 
incarcerirte  Brüche,  Steinschnitt,  Exstirpation  der  Struma,  grosse  Kopf- 
wunden^ schwere  Entbindung,  Intoxicatio,  Ausschlagmetastasen.  Cur.  Bnt- 
fernung  der  genannten  Ursachen  durch  geeignete  Mittel,  soweit  dies  mög- 
lich ist.  Währt  das  Übel  dennoch  fort,  so  dienen  Antispasmodica ,  beson- 
ders innerlich  Moschus,  Castureum,  Liq.  c.  c.  succ.,  Naphtha  aceti,  äusser- 
tich  Einreibungen  von  Tinct  opii  in  die  Herzgrube  oder  von  Spiritus  la- 
vandulae  5)  und  Liq.  amraon.  anis.  3j  (v.  Siebold),  warme  Fomentationen, 
Bäder  mit  Caamillen,  Baldrian,  Kali.  Fanden  Erkältung,  Ausschlagmetaste- 
Jen  statt,  dann  innerlich  Moschus  mit  Sulpburv  aurat. ,  Tart.  emet.  in  refr. 
dosi,  äussert  ich  Sinapismen,  Einreibungen  ton  Pustelsalbe  etc. 

.1  C.  A.  To«. 

Nachrift  des  Herausgebers.  Obgleich  die  symptomatische  Form 
des  Singultus  die  häufigste  ist,  so  gibt  es  doch  auch  in  seltenen  Fällen  ei- 
nen idiopathischen  Singultus,  wovon  schon  Sawvagee  und  Lieutnud  berichten, 
der  Jahre  lang,  wenn  schon  nicht  gefährlich,  doch  sehr  quälend  für  den 
Kranken  anhalten  kann.  Man  hat  hier  Aderlässe, 'Purganzeii,  grosse  Ga- 
ben voa  Alkalien,  warme  Bäder /Opium,  Asant  et*,  versucht,  aber  nicht 
immer  mit  Erfolg.  Sömmerring  empfiehlt  ein  Vesicatorium  in  den  Nacken,  auf 
die  Steile  ohngefähr  zu  legen,  wo  die  Nervi  phrenici  entspringen  (s.  Thum. 
Shortt  in  Edinb.  med.  and  surgic.  Joura.  Apr.  1883).  —  Der  anhaltende 
Singultus  ist  in  typhösen  Fiebern  bekanntlich  ein  schlimmes  Zeichen,  in  der 
asiatischen  Cholera  bedeutet  er  weniger.  Bei  alten  Leuten,  die  durch  Gan- 
grän und  adynamische,  colliqoative  Fieber  sehr  geschwächt  sind,  ist  er  ein 
Zeichen  des  baldigen  Todes.  Hier  sah  ich  ihn  tagelang  anhalten  und  den 
Kranken  quälen.  Der  Moschus  Hess  mich  hier  oft  im  Stich,  dagegen  sah 
ich  de«  Zufall  auf  Stunden  gänzlich  durch  folgendes  Mittel  verschwinden: 
K-  Oh  tcrebinth.  3j,  NnphlK  vitrioli  ^.  M.  8.  Alle  %  Stunde  «0-80 
Tropfen  mit  Wasser.  —  Der  Dr.  Tsthcppe  (Ruat't  Magaz.  1828.  Bd.  XXVI. 
Hfl.  1)  räth  gegen  anhaltenden  Singnltus  folgendes  Pulver  an:  ty  Sidph. 
anrnt,  gr.  j,  Flor,  zinci  gr.  ji,  Nitri  depur.  gr.  jjj,  Sacch.  «76t  3ft>  jW-  /• 
pulv.  denU  dos.  tal.  xvjjj,  8.  Sechsmal  täglich,  von  £  so  2  Stunden,  ein  Pol- 
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Ter  zu  nehmen.  Bekannt  ist  es,  dass  bei  Gesunden,  wenn  sie  durch  kalte« 
Trinken  etc.  Siogultus  bekommen  haben,  oft  schon  ein  psychischer  Eindruckt 
ein  kleiner  Schreck,  langsames  Athnien,  das  Halten  eines  Schlüssels  zwi- 
schen den  Zähnen,  ein  Druck  auf  den  Nervus  infraorbitalis,  den  Zufall  hebt, 
ein  abermaliger  Beweis,  wie  bedeutend  l>ei  spastischen  Übeln,  bei  Neuro- 
sen aller  Art,  das  Psychische  auf  den  Körper  wirkt,  was  wir  Ante  in  un- 
term oft  tomultuarischen  und  die  Kranken  und  Angehörigen  in  Angst  setzen» 
den  Beuehmea,  was  leider  öfters  geschieht,  mehr  berücksichtigen  sollten. 
Noch  wirksamer  ist  das  Bestreichen  de«  Kehlkopfs  bis  zur  Herzgrube  mit- 
tels eines  Magoetatahls  (Mast),  desgleichen  die  Acupunctur  der  Herzgrube. 
Bei  Säuglingen  hilft  schon  jede«  warme  Getränk,  warme  Milch,  Fenchel  - 
oder  Melissenthee. 

Siphflls,  unrichtig  statt  8yphüis. 

Slrfmsis,  Sonnenstich,  wovon  EGrnentzünduog  die  Folge  ist,  s. 
Insolatio  und  tnflammatio  cerebri.  Paul  Aeyin.  sagt*  „8iriasia 
ist  (bei  Kindern)  eine  Entzündung  der  äussern  Theile  des  Kopfs  und  der 
Hirnhäute,  wobei  die  8cbläfeu  und  Augen  eingefallen  und  der  Körper  miss- 
farbig  und  ausgetrocknet  erscheint." 

Smodinx,  Smodix  a^icaJtyi).  Ist  eine  durch  einen  Schlag  ent- 
standene Blutbeule,  s.  Contusio,  Ecchymosis. 

Soda,  Pyrosis,  das  Sodbrennen,  a.  Ardor  stomaeei. 

NomnambultMinuS,  Nociambulatio ,  Noctwtrgium ,  Sclenogamia, 
Nyctobntis ,  Hijpnohatesis,  die  Mondsucht,  das  Nachtwandeln.  Ist  der- 
jenige krankhafte  Zustand,  wo  der  Mensch  durch  lebhafte  Träume  und  bo-^ 
sondere  kosmische  Einflüsse  zu  gewissen  Zeiten  des  Nachts  im  Schlafe  auf- 
steht, umherwandelt ,  verschiedene  Geschäfte  wie  im  Wachen  verrichtet, 
sich  spiter  wieder  zu  Bette  legt  und  dann  meist  wüste  und  mit  Kopfweh 
erwacht,  ohne  dass  er  im  Geringsten  weiss,  was  er  in  der  Nacht  vorgenom- 
men bat.  Der  ganze  Zustand  ist  weiter  nichts  als  ein  von  selbst  entstande- 
nes magnetisches  Schlaf  wachen,  wobei  die  äussern  6inne  t  Gehör,  Gesicht 
etc.  sich  im  Zustande  des  Schlafs  befinden,  der  innere  Sinn  aber  um  so  leb- 
hafter hervortritt  und  so  durch  Ihn  die  Seele  mit  der  Aussenwelt  in  eine 
neue  Beziehung  und  Wechselwirkung  tritt,  von  ihr  Vorstellungen  erhält  und 
dieseu  gemäss  entsprechend  handelt.  Eine  Störung  in  der '  Harmonie  des 
Nervenicbens,  hohe  Exaltation  des  Gangliennervensystems  und  Depression 
des  Cerebralsystems,  findet  hier  jedesmal  statt  Einige  Kranke  wandeln  nur 
bei  Neumonde«  andere  und  zwar  am  häufigsten  bei  Vollmonde.  Ursachen. 
FrädispOhition  giebt  ein  zartes  Nervensystem  und  die  Pubertätsentwickelung; 
daher  zarte  Mädchen  und  Jünglinge ,  zarte  Frauen  am  häufigsten  nachtwan- 
deln. Gelegentliche  Ursachen  sind:  schwächende  Einflüsse,  übermässige 
Geistesaustrengung,  Onanie,  Abdominal  reize,  Würmer,  gastrische  Reize,  Ver- 
zärtelung, verkehrte  Erziehung,  zu  lebhafte  Phantasie,  sitzende  Lebensweise, 
Hysterie.  Verlauf  und  Ausgänge.  Das  Übel  dauert  oft  Jahre  lang, 
und  wenn  ein  Anderer  den  Nachtwandler  nicht  zufällig  beobachtet,  so  weiss 
letzterer  oft  selbst  nicht,  dass  er  dem  Übel  unterworfen  ist.  Einige  Kranke 
wandeln  allemal  nur  einen  oder  zwei  Tage  im  Monate,  besonders  zur  Zeit 
des  Mondwechsels,  andere  alle  2 — 3  Nächte,  selten  ists,  dass  der  Mensch 
jede  Nacht  wandelt.  Bei  jungen,  iu.der  Pubertät  begriffenen  Mädchen  sah 
ich  das  Übel  oft  auf  Kummer  und  Schreck  folgen.  Zuweilen  verliert  es 
sich  von  selbst,  zuweilen  ist*  aber  der  Vorbote  schlimmer  Neurosen,  beson- 
ders der  Epilepsie  und  Katalepsie,  mit  welchen  es,  sowie  der  Hysterie, 
auch  nicht  selten  complicirt  vorkommt.  I&  schlimmen  Fällen  folgen  unheil- 
bare Geisteskrankheiten.  Cur.  Nach  Hacker  soll  man  den  Kranken  im  An- 
falle durch  Rufen,  gelindes  Schlagen  und  andere  sinnliche  Reize  zur  Besin- 
nung bringen;  Andere  widerrathen  dies  als  schädlich  und  sorgen  nun  dafür, 
dass  der  Mensch  ohne  Geräusch  .von  einem  Anderen  beobachtet  werde,  da- 
mit  er  keinen  Schaden  nehme.   Letzteres  ist  höchst  selten,  indem  nach  mei- 
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neu  Beobachtungen  die  Nachtwandler  im  Schlaf  wachen  sicherer  an  geflhi- 
lichen  Stellen  verweilen  können  als  bei  Tage,  man  darf  lie  nor  nicht  anru- 
fen. Das  sieberste  Mittel  ist  folgendes:  Ein  kräftiger  Mensch  muss  im 
Schlafzimmer  des  Kranken  sich  befinden,  und  in  den  Nächten,  wo  letzterer 
den  Anfall  zu  bekommen  pflegt,  wohl  auf  den  Kranken  achten.  Steht  die- 
ser nun  im  Schlafe  auf,  ao  nähert  man  steh  ihm  leise,  applicirt  ihm  ein  paar 
magnetische  Striche  vom  Kopfe  bis  zur  Herzgrube  mit  der  einen  Hand,  und 
zugleich  ähnliche  Striche,  vom  Hinterhaupte  zum  Rücken  herab,  mit  der 
andern  Hand.  Die  Hand  in  der  Herzgrube  bleibt  ruhen,  gewöhnlich  lässt 
der  Kranke  sich  Alles  gefallen  und  tritt  schnell  mit  dem  Wächter  in  magne- 
tischen Rapport,  nach  einigen  Augenblicken  nähert  man  Jen  Mund  der  Herz- 
grube, redet  leise  mit  dem  Kranken,  fragt  ihn,  was  und  wohin  er  wolle 
und  befiehlt  ihm  im  strengen  Tone,  sich  wieder  zu  Bette  zu  begeben  und 
mit  dem  Geschäfte  bis  zum  Tage  zu  warten.  Kr  wird  alsdann  sogleich  Folge 
leisten  (Most).  Die  therapeutische  Behandlung  besteht  darin,  das  Grund- 
übel nach  den  Ursachen  zu  behandeln,  daher  Antispaamodica,  Anthelminthica, 
Aiitepileptica  etc.  oft  indicirt  find.  Nebenbei  matten  stärkende  Mittel ,  be- 
sonders China  und  Mineralsäuren,  gegeben  und  durch  Thee  von  Valeriana, 
Fol.  auranlior.  und  Fol.  sennae  für  tägliche  reichliche  LcibesöfTnung,  die  so 
oft  durch  spastischen  Zustand  des  Darmcanals  unterdrückt  und  retardirt 
wird,  gesorgt  werden.  Vermeidung  der  Geistetanstrengungen,  viel  körper- 
liche Arbeiten  im  Freien,  frühes  Schlafengehen,  Vermeidung  aller  Gelegen- 
heitsursachen , "stärkende  Bader,  Stahl-  und  Seebäder  etc.  unterstützen  die 
Cur,  ja  sie  reichen  oft  allein  zur  Heilung  aut. 

Sopor,  Status  soporosus,  die  Betäubung,  der  8opor,  die  Schlafsucht, 
t.  Carus. 

Sordes»  die  Unreinigkeiten.  Hiermit  bezeichneten  die  Wund- 
ärzte früherer  Zeit  einen  schlechten  Eiler  in  Geschwüren,  Wunden;  die 
Ärzte  aber  verdorbene  Stoffe:  Galle,  Säure,  faule,  tchlcchtverdaute  Spei- 
sen im  Darmcanal  oder  schlechte  Lymphe,  tchlechtes  Blut  (Sordcs  prima-» 
rum  et  secundarum  viarum) ;  vergl.  auch  Saburra. 

Soterlaä  o*tui«(>*a),  die  Rettung  (aut  einer  Gefahr,  aut  einer 
tchweren  Krankheit)  daher  die  Heilung  (Galen),  s.  Medeia. 

$pado.    Bezeichnet  1)  einen  Verschnittenen  (Kunuchus);  2)  Spasmus. 

Sparaxifl    Itt  heftiges  Würgeu,  t.  Vom! tut. 

Spargosto,  weniger  richtig  Sparganosit,  strotzende  Brust,  Milchge- 
tchwuUt,  s.  Mastod ynia  polygala. 

Spamnatloal,  ein  kleiner,  leichter  Krampf,  t.  Spatmoa, 

Spasmodica,  unrichtig  statt  Antispasmodica.   

Spasmolygimi*.    Ist  krampfhaftes  Schlucken,  a.  Singultus. 

Spasmophthalmla,  krampfhafte  Augenentzündung,  s.  Inflam- 
matio  oculi. 

8paeimufl,  der  Krampf.  Die  spasmodischen  und  convulsivischen 
Krankueitcn,  schlechtweg  Krämpfe  genannt,  tind  sehr  zahlreich  und  ver- 
schieden. Haase  rechnet  sie  zu  den  chronischen  Krankheiten  des  sensibeln 
Systems,  sagt  aber  nachher  selbst  wieder,  daas  sie  sowol  dem  irritabelu  ala 
dem  tensiblcn  Systeme  angehören.  Unsere  Kenntnisse  über  die  Krampfkrank- 
heiten sind  noch  sehr  mangelhaft,  und  mit  Recht  sagt  CA.  A.  Clarus  in  sei- 
nem claaji sehen  Werke :  „Der  Krampf  in  pathologischer  und  therapeutischer 
Hinsicht/4  Leipz.  1822.  Einleitung  S.  5i  „Untersuchungen  über  die  krank- 
haften Verhältnisse  einzelner  Gebilde  und  Systeme:  des  gastrischen,  arte- 
riellen, nervösen  etc.,  scheinen  den  Kräften  und  Bedürfnissen  unseret  Zeit- 
alters angemessen  zu  seyn;  sie  sind  besser  als  die  voreilig  aufgebauten  Sy- 
steme —  —  die  Lehre  von  Entzündung  und  Blutgefässkrankheiten  ist  in 
unaern  Zeiten  weit  mehr  vervollkommnet,  aber  die  Lehre  von  Nerven  und 
Gehirn,  vom  Krampf  vernachlässigt  worden,  weil  die  Untersuchungen  aaa- 
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tomiicb  und  physiologisch  schwieriger,  die  Nervcnkrankheiien 
unsteter  und  mit  andern  Krankheitserscheinungen  gemischter  sind.44  — 
Unter  Krampf  versteht  man  im  engern  Sinne  eine  gewisse  krankhafte  Er- 
scheinung der  Muskeln  und  aller  mit  Muskelfasern  versehener  Theile,  gleich- 
viel ob  sie  der  Willkür  gehorchen  oder  nicht;  im  weitern  Sinne  versteht 
man  darunter  dieselbe  krankhafte  Erscheinung  an  Theilen,  wo  keine  Mus- 
kelfasern sind,  z.  B.  der  Krampf  der  Haut,  der  Absonderungsorgane.  Clanu 
giebt  (a.  a.  O.  S.  87.)  folgende  Definition  s  „Der  Krampf,44  sagt  er,  „ist  ein 
Zustand,  dem  alle  Theile  des  organischen  Körpers  unterworfen  sind,  der 
sich  durch  Verminderung  des  Umfangs,  durch  Kalte  und  Blässe  des  leiden- 
den Theüs  darstellt,  seinem  Wesen  nach  in  krampfhafter  Verkürzung,  Span- 
nung und  Verdichtung  des  Zellgewebes  derselben  besteht,  und  durch  Ein- 
wirkung äusserer  und  innerer  krankhafter  Reize,  unmittelbar  und  ohne  eine 
der  Einwirkung  vorhergegangene  sinnlich  erkennbare  Veränderung  in  der 
Ernährung  und  Organisation  eines  solchen  Theils  als  wesentlich  vorauszu- 
setzen, erregt  wird/4  Wenn  Htuui  meint,  dass  die  Krämpfe  sowol  dem 
irritabeln  als  dem  sensibeln  Systeme  zugleich  angehören,  indem  sie  nicht 
durch  abnorme  Muscularbewegung  allein,  sondern  nur  durch  gleichzeitige 
Abnormität  des  sensibeln  Systems  entstehen  können,  so  behauptet  dagegen 
Clanu,  und  zwar  mit  Recht,  dass  der  eigentliche  Sitz  des  Krampfes  das 
Zellgewebe  und  das  Parenchyma  sey  (s.  Hanse ,  Erkenntniss  und  Cur  der 
chron.  Krankheiten.  Bd.  II.  Leipz.  1820.  S.  1.  Cfara*  a.  a.  O.  S.  38.) 
Demnach  also  ist  der  Krampf  auch  Productionskrankheit.  Was  hilft  uns  aber 
eine  solche  Erklärung?  Ist  der  Krampf  Krankheit  der  Sensibilität,  der  Ir- 
ritabilität und  Production,  gut,  dann  ist  er  Krankheit  des  ganzen  Menschen, 
und  damit  Punctum.  Was  helfen  überhaupt  diese  abstracten  Begriffe  von 
Sensibilität,  Irritabilität  und  Production  der  praktischen  Medicin?  Es  wäre 
besser»  wir  hätten  sie  gar  nicht;  sie  gehören  zu  der  traurigen  Kathederweis- 
heit! —  Ich  rede  hier  nur  im  Allgemeinen  über  die  spasmodischen  und  con- 
vulsivischen  Krankheiten,  dagegen  das  Specielte  an  andern  Orteu  dieses 
Werkes  vorkommt  (s.  Asthma  convul  sivum,  spasmodicum,  Car- 
dialgia,  Colica,  Rlsus  sardoniu»,  Chorea  8t.  Viti,  Hydro- 

fthobia,  Raphania,  Hysteria,  Hy  poch  o  n  dria,  Eclampsia,  Epi- 
epsia,  Catalepais,  Tetanus  etc.)  —  Die  Physiognomie  des 
Krampfs  im  Allgemeinen  ist  von  CUtrus  sehr  gut  beschrieben.  ..Die  Nase 
wird  spitz ,  die  Gegend  unmittelbar  über  den  Nasenflügeln ,  etwas  eingezo- 
gen, das  Gesicht  blass,  kalt,  zuweilen  wegen  venöser  Congestion  dunkel- 
roth,  die  Augen  scheinen  in  die  Augenhöhle  zurückgezogen,  die  Augenlider- 
spalte wird  enger,  die  Haut  auf  der  Stirn  und  um  die  Augen  herum  ist 
balü  angespannt,  bald  gerunzelt,  die  Lippen  verlieren  ihre  natürliche  Wöl- 
bung, werden  flacher  und  gleichsam  dünner,  der  Mund  oft  salbst  durch  die 
allgemeine  Hautspanuung  in  die  Breite  gezogen,  so  dass  es  scheint,  als  lache 
der  Kranke.  Bekanntlich  sind  die  Krämpfe  periodisch  eintretende  Übel,  wo 
Paroxysmen  und  freie  Zwischenräume  abwechseln.  Die  Vorboten  eines 
Anfalls  sind:  Gesichtsblässe,  um  die  Augen  herum  ins  Bläuliche  spielend,  auf 
den  Wangen  und  der  Nase  ins  Gelbliche  fallend,  zuweilen,  wie  z.  B.  bei 
Hysterischen  und  einzelnen  Epileptischen,  umschriebene  Rothe  der  Wangen, 
dabei  Verminderung  der  natürlichen  Wärme,  Frifofeln,  sogenannte  Gänse- 
haut; bei  Kindern,  die  an  Eklampsie  leiden,  verhindert  die  spitze,  ver- 
engerte Nase  oft  das  Athmen  durch  dieselbe.  Überhaupt  sind  die  Symptome 
des  Krampfs  verschieden  nach  Verschiedenheit  der  Form  derselben ,  doch 
sind  die  wesentlichsten,  sinnlich  erkennbaren  Erscheinungen  des  Krampfes 
stets  Verminderung  des  Umfangs,  der  natürlichen  Rothe  und  Wärme  dee  lei- 
denden Theils,  also  der  reine  Gegensatz  von  Entzündung,  obgleich  letztere 
oft  gleichzeitig  neben  Krämpfen  ex  i  stiren  und  noch  häufiger  Folge  davon 
seyn  kann.  Das  bei  convu  Umsehen  Leuten  aus  der  Ader  gelassene  Blut 
ist  dicker,  dunkler  und  geronnener,  ab  bei  Gesunden,  was  schon  Highmon, 
Willit  und  Tremramu  bemerken  und  wir  im  höchsten  Grade  bei  Cholera 

haben  (s.  JtetTi  Arehiv  f.  Pbysiol.  Bd.  X.  Halle  1811). 
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Oha«  abnorme,  bald  gesteigerte,  bald  exaltirte,  alienirte  Nerventbätigkeit, 
ohne  gleichzeitige  abnorme  Function  des  Muikel-  nnd  Productionssystems 
kann  kein  Krampf  au  Stande  komoiea.  Daher  die  unwillkürlichen,  zucken- 
den Bewegungeu  oder  das  Erstarrt-  und  Hartwerden  der  Muskeln,  die  nicht 
mehr  dem  W  illen  folgen,  daher  die  verminderte  Temperatur,  da«  verminderte 
Volumen,  der  gestörte  Wechsel  zwischen  Expansion  und  Contraetion  der 
Muskeln,  wobei  letztere  überwiegt  u.  s.  f.  Hawte  sagt:  „Die  Krämpfe  sind 
rein  dynamische  Krankheiten.  In  ihnen  ist  weder  die  Organisation  des  Ge- 
hirns und  der  Nerven,  noch  die  der  Muskeln  sichtbar  verletzt;  und  höch- 
stens können  organische  Fehler  nur  entfernte ,  veranlassende  Ursachen  für 
diese  Krankheitsciasse  werden.  Ausgeschlossen  von  den  Krämpfen  bleiben 
deshalb  jene  Abnormitäten  der  Muscularbewegung,  welche  entweder  aus 
Mangel  derselber  durch  einen  reislosen,  paralytischen  Znstand  der  Nerven, 
als  der  legislativen  Organe  für  die  Bewegung,  zu  Stande  kommen  {Languor^ 
Parcsis,  Pwrtüyei* ,  Rcsolutio;  oder  Folge  sind  organischer  Krankheiten  in 
den  Muskeln  und  den  mit  diesen  verbundenen  Sehnen ,  Bindern  und  Gelen» 
ken,  als  den  executiven  Organen  der  Bewegung,  wodurch  der  Zustand  der 
Unbeweglich keit  (Immobilität)  sich  ausbildet,  wie  dies  bei  der  Rigidität, 
Verknorpelnng  und  Verknöcherung  der  Gelenkbänder  nnd  der  Muskeln,  nnd 
bei  Geschwülbten,  welche  durch  ihren  Druck  die  Bewegung  hemmen,  der 
Fall  ist."  —  Einer  genauen  Symptomatologie  des  Krampfes  im  Allge- 
meinen bedarf  es  hier  nicht,  da  das  Speciclle  darüber  ber  den 1  verschiedenen 
spasmodischen  Übeln  schon  anderswo  mitgctheilt  worden  ist.  Die  Diagnose 
wird  nicht  schwierig.  Die  Bewegungen  der  Muskeln  entsprechen  nicht  dem 
Willen  der  Seele,  Bind  zu  schnell,  zu  hastig,  zu  stark,  daher  die  sogenann- 
ten Verzückungen,  die  nach  Verschiedenheit  des  Sitzes  Verzerrungen  des 
Gesichts,  Verdrehen  der  Auren,  sardonisches  Lechen,  Weinen,  Singen, 
Schreien,  Verdrehungen  des  Körpers  und  der  Gliedmassen  nach  allen  Rich- 
tungen etc.  hervorrufen.  Die  Muskeln  fühlen  sich,  weil  sie  sich  im  Krämpfe 
zu  stark  contrahiren,  hirter  als  im  Normalzustande  an,  Hohlmuskeln  tverev 
gern  sich;  andere,  wenn  auch  nicht  immer  wesentliche  Zeichen  sind  härt- 
licher, kleiner,  unterdrückter,  anfangs  langsamer,  am  Ende  des  Anfalls 
schneller  Puls,  Unterdrückung  verschiedener  So-  und  Excretionen,  kalte, 
trockne  Haut,  blasser  Urin  u.  a,  f. 

Einth  eilung  der  Krämpfe.  8 je  Ist  sehr  mannigfaltig  und  nicht 
immer  von  praktischem  Werth.  1)  In  Hinsicht  des  Charakters  statnirt  man 
asthenische  irnd  sthenisebe  Krämpfe,  Brown  nennt  Epilepsie,  Tris- 
inus,  Tetanus,  Hysterie,  ja  alle  Krämpfe  höohst  einseitig  direct  asthenische 
Krankheiten.  Hierrah  ist  wenig  gesagt.  Wichtiger  ist- die  Eintheilung  des 
Krampfs  &)  nach  den  prädisp-onir enden  und  gelegentlichen  Ur- 
sachen in  Spasmus  aus  Überfüllung  ( Turgescenz )  oder  aus  Entlee- 
rung (Coilapsus),  die  schon  Hippokrafe»  annahm  (s.  Aphorism.  Sect.  VI. 
Aph.  66).  Der  krankhafte  Venenturgor,  wobei  schon  das  dynamische  Gleich- 
gewicht zwischen  Nerv  und  Venen  gestört  worden,  begünstigt  sehr  die  spa- 
stische Anlage,  und  obgleich  das  sympathische  Verbäiteiss  zwischen  den 
Venen,  dem  Zellgewebe  und  den  Nerveu  bisher  noch  zn  wenig  berücksich- 
tigt worden,  so  wissen  wir  doch  soviel,  dass  der  Zustand  allgemeiner  oder 
örtlich  vermehrtes1  Turgeacenz  der  Venen  eine  entschiedene  und  eigenthüin- 
liehe  Wirkung  aufs  Nervensystem  habe  und  fast  immer,  wenn  die  Thätig- 
keit  des  ganzen  Nervensystems  durch  zu  heftige  Einwirkung  nicht  pietzlich 
unterdrückt  wird,  eine  vermehrte  Recepttvlt&t  m  den  Nerven  bewirke,  so' 
dass  geistige  und  körperliche  Unruhe,  Schmerzen,  Krärapfo-'in  Folge  der 
krankhaften  Veuosit&t  entstehen.  So  sieht  man  bei  Säufern  oft  Manie  und 
Epilepsie,  so  folgt  letztere  oft  auf  unterdrückte  Blutungen,-  und  die  Über- 
iüllung  der  Kranzgefässe  des  Magens  kann  Kardialgie  verursachen;  so  er- 
klären sieh  die  nervösen  Erscheinungen  bei  Phlebitis,  bei  Pseudoerysipel as 
etc.  Aber  uitbt  nur  die  abnorme  Turgescenz  der  Venen,  auch  die  der  Ar- 
terien, der  Lymphgefässe  und  Absondemngscauäle  begünstigt  die  Anlage  zu 
Krampf,  z.  B.  baiivaiiou,  hoftige  Durchfälle,  Cholera  orientalis.  Vollblü- 
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*»ge,  gutgenährte  junge  Leute  mit  Turgcsccnz  der  Arterien  bekommen,  wenn 
die  Natur  oder  Kunst  keine  Blutung  befördert,  zu  Anfange  exanthematiseber 
Fieber,  des  Scharlachs,  der  Blattern,  Masern,  bei  Encephalitis,  nach  plötz- 
lich unterdrückten  Blutungeu  häufig  Krämpfe,  welche  allein  durch  Bluthus- 
ten, Fussbäder  und  kühlende  Arzneien  geheilt,  durch  die  sogenannten  Anti- 
epasmodica  calida  aber  verschlimmert  werden.  Sehr  wahr  sagt  in  dieser 
Beziehung  Clarus  a.  a.  O.  S.  84:  „Bs  ist.  leider  eine  ausgemachte  Sache, 
dass  der  Sprachgebrauch  in  der  auaübenden  Heilkunde  oft  eine  nachtheilige 
Herrschaft  ausübt  und  dass  von  wenig  denkenden  Ärzten  die  Krankheiten, 
sobald  nur  ein  Name  für  sie  gefunden,  oft  mehr  diesem  Namen,  als  ihrem 
Wesep  nach  behandelt  werden,  und  es  ist  keinem  Zweifel  unterwor- 
fen, dass  eine  Menge  Kinder,  nachdem  sie  selbige  schulgerecht  mit  krainpf- 
widrigeii  Mitteln  behandelt  haben,  sich  eben  so  wenig  zu  einer  solchen  Be- 
handlung eignen  als  die  Tausende,  die  wegen  eines  mit  einer  hitzigen 
Krankheit  verbundenen  Irreredens  für  Typhuskranke  erklärt  und  mit  Kam- 


pher und  Serpentaria  zu  Tode  gereizt  wurden."  Die  Krämpfe  aus  Colla- 
psus  (Spasmi  ex  inanitionc) ,  wobei  der  Tonus  vitalis  des  Zellgewebea  und 
der  Gelasse  zu  gering  ist,  folgen  auf  schwächende  Einflüsse  aller  Art,  als 
heftige  Blutungen,  starken  Samenverlust,  Hunger,  lange  fortgesetztes  Süllen, 
Missbrauch  von  Purganzen,  profuse  Eiterungen,  übermässige  Körper-  und 
Geistesanstrengung,  Nachtwachen  etc.  Hier  werden  die  Krämpfe  auf  indi- 
rectey  bei  der  Turgescenz  dagegen  auf  directe  Weise  zu  Stande  gebracht, 
indem  die  zum  Leben  nöthigen  Säfte  durch  Entziehung  plötzlich  die  Le- 
benskräfte vermindern,  z.  B.  bei  starkem  Blutverlust,  worauf  nicht  selten 
sich  wässerige  Anhäufungen  im  Gehirn,  im  Rückenmark,  in  den  Nerven- 
acheiden  bilden,  die  dann  zu  Krämpfen  eine  zweite  Veranlassung  geben  (s. 
Gerhard,  Disa.  de  spasmo  ab  inauitione:.  Lips.,  1755.  Bertram ,  Dias,  de 
spasmo  ab  inanitone  Hai.,  1781),  Dass  auch  der  grosse  Seneca  diese  To- 
desart wählte,  aber  hinterher,  nach  Öffnung  der  Adern,  noch  Gift  nahm, 
weiss  jeder  Philolog.  8)  Nach  dem  Grade  und  der  Heftigkeit  theilt 
man  die  Krämpfe  in  klonische  und  tonische  {Spasmi  cloniei  et  Spasmi 
tonici).  Die  erstem  nenut  man  auch  Zackungen  ( Convulsioncs) ,  wo 
schneller  Wechsel  zwischen  Contraction  und  Expansiou  der  Muskelfasern 
stattfindet.  Sie  sind  ein  niederer,  gelinderer,  die  tonischen  dagegen  der 
höchste  Grad  des  Krampfs.  Bei  Hysterie  und  Epilepsie  kommen  beide  Gra- 
de meist  vermischt  vor;  bei  Tetauus,  Trismus,  Priapismus,  Emprosthotonus 
finden  wir  den  reinen  tonischeu  Krampf,  der  stets  bedeutender,  gefahrvoller 
und  schwieriger  zu  heilen  ist.  Schon  Bippokrates  wusste  dies.  Er  ge- 
brauchte das  Wort  Spasmus  für  klonische,  Tetanus  für  tonische  Krämpfe. 
Celsus  nennt  den  klonischen  Krampf  Xcrvorum  distentia,  den  tonischen  Ner- 
vorum  rigor,  Cael.  Aurcliamis  nennt  es  gerade  umgekehrt;  Plimus  gebraucht 
zuerst  das  Wort  Convuisio.  Die  nenern  Ärzte  nennen  jeden  Krampf  im  All- 
gemeinen Spasmus,  und  unterscheiden  dann  Convoisio,  Spasmus  cloniens, 
Motus  convulsivi,  und  Tetanus,  Spasmus  tonicus.  Jede  willkürliche,  von 
selbst  entstandene  Zusammenziehung  der  Muskelfasern  ist,  nach  Miquel  (Von 
den  Convulsionen  der  Schwängern.  A.  d.  Frans.  Leipz.,  1824}  eine  Convul- 
sion.  Die  Muskeln,  sagt  Bichat ,  sind  der  Thermometer  des  Gehirns.  Um 
die  Convulsionen  genau  zu  kennen,  müssten  wir  die  Art  der  Gehirnkrank- 
heit, die  die  Ursache  ist,  kennen.  Gehirnaffection  geht  vorher,  aber  wie! 
das  wissen  wir  nicht  {Miquel),  —  Geschwulst  ist  das  Gegen theil 
von  Krampf.  Leiden  die  contractilen  Muskeln  so  stark,  dass  sie  nicht 
im  Stande  sii;d  die  expandirenden  zu  beschränken,  und  das  Zusammenziehen 
derselben  nicht  befördern  können,  so  entsteht  der  Zustand,  den  wir  Ge- 
schwulst nennen.  Leiden  aber  die  expansiven  zu  Stork,  so  daas  sie  nicht 
kräftig  genug  auf  die  contractilen  wirken  und  ihre  Ausdehnung  bewirken 
können,  so  entsteht  Krampf.  Man  beobachtet  dies  häufig.  So  wie  z.  B. 
bei  heftiger  Prosopalgie  Geschwulst  der  leidenden  W  ange  entsteht,  lässt  der 
Nervenschmerz,  der  Krampf  der  Gesichtsmuskeln,  bedeutend  nach,  ja  er 
hört  selbst  so  lange  auf,  ab  die  Geschwulst  besteht.    Dasselbe  findet  man 
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bei  heftigen  Zahnichmerzen ,  die  auch  mit  Auftreten  der  Wangenge  schwulst 
verschwinden.    Nie  würde  eine  GehirnafTection  Krampf  erregen,  wären  die 
Nerven  nicht  als  Leiter  der  ArTection  da,  die  dann  auf  die  Muskeln  wirken. 
Bei  starken  Gehirnaffectionen ,  z    B.  durch  Schreck,  heftigen  Ärger  etc. 
fühlt  der  Mensch  oft  plötzlich  Schmerz  an  einzelnen  Stellen  im  Leibe,  weil 
die  Portleitung  der  Alfection  in  den  Ganglienknoten  unterbrochen  wird.  Bs 
ist  hier  eben,  wie  bei  Unterbrechung  des  elektrischen  Stroms.    Miqutl  (ft. 
e.  O.  S.  12)  unterscheidet  ganz  gut  idiopathische  und  sympathisch« 
Krämpfe.    Erstere  entstehen  durch  eine  unmittelbare  Gehirnatfection ,  letz- 
tere  dann,    wenn    das  Gehirn  unter   einer   fremden  Affectton  (vom  Ma- 
gen, Uterus  etc.  aus)  steht«    Nach  Miqutl  muss  die  Benennung  Convulsio 
in  weiterer  Bedeutung  genommen  werden,  wie  bisher  geschehen.    Alle  spaa- 
modischen  Bewegungen,  sie  mögen  tonisch  oder  klonisch  seyn,  haben  gleiche 
Charaktere  und  müssen  in  eine  Classe  kommen.   4)  Nach  dem  Typus 
unterscheiden  wir  Spasmi  remttentet  und  8pa$mi  intermittentes.  Spasmi 
cum  typo  continente,  wie  Haast  will,   bestätigen  genaue  Beobachtungen 
nicht.    Am  häufigsten  finden  wir  den  intermittirenden  Typus,  besonders  bei 
Asthma,  Epilepsie,  Kardialgte,  Hysterie,  bei  Febris  intermittens  perniciosa, 
convulsiva,  cholerica,  cardialgica.    Je  fester  und  regelmässiger  der  Typus 
des  Anfalls  bei  chronischen  Neurosen  ist,  desto  schlimmer  ist  das  Krampf- 
übel.  Den  remittirenden  Typus  zeigen  die  Krämpfe  bei  Fiebern  und  Ent- 
zündungen, wo  sie  dann  wahrend  der  Exacerbation  des  Fiebers  am  stärk- 
sten, während  der  Remission  am  gelindesten  sind.    Die  Dauer  des  spasti- 
schen Insults  ist  sehr  verschieden,  bald  beträgt  sie  nur  ein  paar  Minuten, 
bald  Stunden,  ja  selbst  Tage,  wo  indessen  stets  kleine  Remissionen  inter- 
curriren.   5)  Endlich  theilt  man  die  Krämpfe  in  einfache  und  compli- 
cirte.    Erster«  haben  wenig  zu  bedeuten  und  finden  bei  sonst  gesunden 
Sobjecten,  durch  transitorische  äussere  Ursachen  erregt»  statt,  z.  B.  Tre- 
mor artuum  nach  Gemütsbewegungen ;  letztere  sehen  wir  bei  Fiebern  reiz- 
barer Personen,  bei  Encephalitis,  Gastritis,  Diaphragmitis,  bei  Febris  neu- 
ropathica,   erethistica;  auch  als  Begleiter  verschiedener  Geisteskrankheiten, 
organischer  Fehler  des  Gehirns  und  des  Rückenmarks;  Hydrocephalus,  Stea- 
tome,  Sdrrhen,  welche  oft  aber  nnr  die  Ursache,  nicht  eine  Complication 
der  Krämpfe   sind.    Ausgänge.    Bei  allen   Krampfkrankheiten  können 
dreierlei  Ausgänge  statuirt  werden  :   1)  völlige  Genesuog  durch  kritische 
Ausleerungen,  durch  Sch weiss,  Urin,  Blutungen,  Speichelfluss.    Wir  finden 
solche  Krisen  am  deutlichsten  bei  Krämpfen  mit  Fieber  und  Entzündung, 
weniger  deutlich  bei  chronischen  Krampf  Übeln,  doch  finden  sie  auch  hier 
allerdings  statt;  dahin  gehören  verschiedene  Hautausschläge,  kritischer  Urin, 
kritischer,   alkalisch   reagirender  Speichel,   Hautentzündungen,  besonders 
Rose»    Bei  Epilepsie  und  Hysterie  kann  jeder  einzelne  Insult  als  eine  Krise 
betrachtet  werden,  um  das  gestörte  Gleichgewicht  im  Nervensysteme  auszu- 
gleichen; die  sichtbaren  Krämpfe  als  das  Symptom  des  zum  Grunde  liegen- 
den Krampf  Übels  sind  demnach  heilsame  Bestrebungen  der  Natur,  um  Tod 
durch  Apoplexie  und  Paralyse  zu  verhüten;  nur  Schade,  dass  hier  die  Na- 
torautokraüe  bald  zu  schwach,  bald  tu  staik  auftritt  und  selten  das  gehö- 
rige Mass  beobachtet   % )  Übergang  in  andere  Krankheiten,  i.  B.  der  Hy- 
sterie in  Veitstanz,  Katalepsie,  Epilepsie,  der  Epilepsie  mit  klonischen 
Krämpfen  in  die  mit  tonischen,  in  Lähmung,  Manie,  Blödsinn.    S)  Aus- 
gang in  Tod.    Er  erfolgt  bei  heftigen  allgemeinen  Krämpfen  durch  Läh- 
mung, Erschöpfung  der  Lebenskraft,  durch  Krampf  wichtiger  Organe,  de- 
ren Function  dadurch  gestört  wird,  z.  B.  des  Gehirns,  des  Rückenmarks, 
der  Lungen,  des  Herzens.    Ursachen.    Pridisposition  giebt  die  reizbare, 
sensible  Constitution,  jede  Vermehrung  der  Receptivität  vermehrt  diese  An- 
lage; daher  disponirt  am  meisten  zu  Krämpfen  das  kindliche  und  jugendliche 
Alter,  sowie  das 'weibliche  Geschlecht,  besonders  bei  dem  sogenannten  Ha- 
bitus spaslicus.    Dieser  charakteriairt  sich  durch  folgende  Zeichen:  zarter, 
feiner  Körperbau,  feine  Knochen,  feine,  weisse,  oft  marmorirte  Haut,  be- 
sonders im  Gesichte,  am  Halse,  an  der  Brust,  schwache  Muskelfasern,  blaue 
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Augen,  grosse  Reizbarkelt  der  Nerven,  ein  laxes,  schwammige« ,  wesng 
elastisches  Zellgewebe,    lebhafte  Phantasie,   leicht  zu  erregende  Gemüths- 
bewegungen,  Neigung  zu  Leibes  Verstopfung,  zu  Congestiooen  nach  dem 
köpfe,  grosse  Empfindlichkeit  gegen  Witterungswechsel,  Abscheu  gegen  an- 
haltende uud  ausdauernde  Körper-  und  Geistesbeschäftigung,   grosse  Nei- 
gung zu  warmen  ZUnnem  und  Betten,  zu  langem  Morgenschlaf,  zum  Wa- 
chen tief  in  die  Nacht  hinein,  grosse  Lust  zum  Reisen,  zu  sinnlichen  Ver- 
gnügen aller  Art  (Clarus,  Pricharü,  Most).  Zu  den  vorbereitenden  Ursachen 
des  Krampfs  gehören  alle  diejenigen  Dinge,  welche  entweder  Turgesccnz 
oder  Collapsus  der  Blut-  und  Lymphgefäße  begünstigen  und  zu  Stande 
bringen,  worüber  schon  bei  der  Kintheilung  des  Krämpfe  geredet  worden. 
Die  Anlage  zu  Krämpfen  ist  n)  häufig  eine  erbliche,  angeborene,  wobei 
aber  das  Kind  in  der  Regel  eine  andere  Krampfkrankheit,  als  VateV  oder 
Mutter  hatten,  bekommt;  litt  z.  B.  der  Vater  an  Epilepsie,  so  hat  der  Sohn 
oft  nur  Kardialgie,  oder  die  epileptische  Tochter  hatte  eine  nur  an  Hysterie 
leidende  Mutter  etc.  (3fosl).    &)  Sie  ist  acquirirt,  besonders  durch  Fehler 
in  der  physischen  und  moralischen  Erziehung,  durch  längere  Einwirkung 
der  die  spastischen  Übel  befördernden  Gelegeoheitsursachen  (s.  unten)  vor- 
züglich zur  Zeit  exnnthematischer  Krankheiten,  bei  allgemeinen  Fehlern  des 
Absonderung* -,  Ernährung«-  und  Bildungsgescbäftes,  und  zur  Zeit  der  ver- 
schiedenen Entwickelongsstoien  des  Lehens,  welche  einerseits  die  Krampfs 
sehr  begünstigen,  andererseits,  wenn  die  Menschen  schon  früher  daran  lit- 
ten, sie  oft  auch  heilen:  als  die  Zeit  der  Dentition,  der  Pubertät,  beim  weib- 
lichen Geschlecht  das  Erscheinen  und  Verschwinden  der  Menses.    Über  die 
Krampf  formen  eigenthümlicher  Art  und  deren  Verhältniss  zu  Sexualstörun- 
gen bei  weiblichen  ludividuen  hat  H.  8.  Sinogowitz  eine  gute  Abhandlung 
feeaenriebca  (s.  RusVs  Magaz.  f.  d.  ges.  Heilk.  Berlin,  1826.  Bd.  XXII!. 
8.  195  —  260).    c)  Es  giebt  auch  eine  habituelle  Anlage  zu  Krämpfen, 
liier  wirkt  das  Gesetz  der  Gewohnheit  und  der  Gewöhnung  sehr  nachthei- 
lig.   Je  öfter  die  Krämpfe  sich  wiederholen,  desto  habitueller  werden  diese 
abnormen   Muskcibewegungen,    durch    desto   geringere  Ursachen  werden 
sie  hervorgerufen,  ja  sie  wiederholen  sich  oft  ohne  bemerbare  Veranlassung 
zu  bestimmten  Zeiten  von  selbst    Bs  kann  sogar  die  Ursache  der  Krämpfe 
gehoben  seyn  und  allein  das  Gesetz  der  Gewöhnung  unterhält  sie»  welches 
letztere  ja  auch  die  einzige  Ursache  ist,  dass  z.  B.  die  Kpilepsia  aimulata 
durch  öftere  Wiederholung  zur  vera  wird  (s.  meine  Schrift  über  die  Heil- 
kräfte des  Galvanisinus  etc.  Lüneburg,  1825.  8.  181  —  203).  Epileptische 
fühlen  oft  schon  mehrere  Tage  vor  dem  Anfalle  Schwere  und  Unbehaglich- 
keit  in  den  Gliedern,  aber  sie  fühlen  sich,  sobald  die  Betäubung  im  Kopfe 
vorüber  ist,  nach  dem  Anfalle  sehr  erleichtert.    Wird  die  Epilepsie  nun 
bahituell,  so  ist  das  dieser  Vorerop6ndung  analoge  Gefühl  im  Körper,  oft 
schon  die  blosse  Vorstellung  davon,  hinreichend  den  Anfall  hervorzurufen 
( Claru*,  Most).    Die  Gelegeoheitsursachen  zu  Krampfübeln  sind  sehr  zahl- 
reich; sie  lassen  sich  in  physische  (kosmische,  tellurische,  mechanische, 
chemische  und  dynamische)  und  in  moralische  (psychische)  eintheilen. 
Wir  rechnen  hierher  besonders  atmosphärische  Einflüsse,  mechanische  Ein- 
wirkungen; nachtheilige  Speisen  und  Getränke,  Gifte  und  Arzneimittel,  Über- 
mass  oder  Mangel  in  Bewegung  und  Ruhe,  heftige  Leidenschaften  und  über- 
mässige Geistesanstrengung.    Hier  noch  einiges  Speciellere:  1)  An  der  Pe- 
riodicität  der  Krampf  übel  haben  die  atmosphärischen  Einflüsse  eben  so  gros- 
sen Antbeil  als  an  Hervorrufung  der  Krankheit  selbst.    So  ist  in  heisseo 
Gegenden,  an  Seeküsten,  zwischen  den  Wendekreisen  der  Trismus  neonate- 
rnm  wie  der  Tetanus  bei  Erwachsenen  fast  endemisch.    Die  Einwirkung 
grosser  Hitze,  in  heissen  Kliroatcn,  h eisten  Sommern,  durch  grosse  Stuben- 
bitze, bei  Glasarbeitern,  in  Schiuelzhütten  etc.  erregt  durch  heftige  Irrita- 
tion der  Gefässe  und  Nerven  des  Magens,  ruft  nicht  selten  Convulsionea 
hervor.  *~  ( J.  J7.  Hoffbauer,  Die  Atmosphäre  und  deren  Kinflusa  auf  den 
Organismus;  ein  Beitrag  zur  allgem.  Pathologie.  Leipzig,  1827).  —  An  den 
Küsten  der  Nord-  und  Ostsee  giebt  es  nach  meiner  ohngefähren  Schätzung 
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auf  4  □  Meilen  54  Epileptische,  dagegen  70  Meilen  im  Binnenland«,  z.  B. 
nach  «lern  Rhein  zu,  auf  gleichem  Areal  nur  höchstens  14—16  solcher  kran- 
ken.   Übermässige  Kalte  begünstigt  ebenso  wie  übermässige  Hitze  Krampf- 
übel ,  die  Anfälle  der  Epilepsie  sind  am  stärksten  in  den  Aequinoctialzeiten, 
wo  plötzlicher  Witterungswechsel,  grosse  Variationen  im  Luftdruck  und  in 
der  Luftelektricität ,  sowie  in  der  Intensität  des  Erdmagnetismus,  bemerkt 
werden.    Schlimme  Kranke  .der  Art  erleiden  gegen  den  SOsten  Marz  und 
20«ten  September  im   Mecklenburgischen  und  Holsteinischen  ungewöhnlich 
starke    und   schnell   wiederkehrende  Anfälle,    die   manchen  Epileptischen 
in  dieser  Zeit  durch  Apoplexie  tödten.    Dieselben  kosmisch- tellurisch -at- 
mosphärischen Einflüsse  bemerken  wir  im  schwächern  Grade  zur  Zeit  des 
Neu  •  und  Vollmondes.    Elektricität  uud  Galvaniamus  erregen  momentane 
Krämpfe,  so  auch  die  Luftelektricität,  wenn  sie  sich  plötzlich  in  ihrem  Ver- 
hältnisse zu  -f-  und  —  E  ändert;  der  schnelle  Witterungswechsel,  besonders 
in  der  Kälte  und  Wärme,  Trockenheit  und  Feuchtigkeit  (also  der  Thermo- 
magnetismus)  erregt  die  heftigsten  epileptischen  Anfälle,  und  nicht  selten 
den  Tetanus.    Wenn  auf  den  Inseln  Barbados  und  St.  Domingo  nach  glaub* 
würdigen  Nachrichten  schon  das  unvorsichtige  Haarabschneiden  (das  Kopf- 
haar ist  bekanntlich  der  elektrische  Leiter,  der  tbierische  und  atmosphäri- 
sche Elektricität  in  Harmonie  bringt)  Starrkrampf  erregen  kann;  so  bemer- 
ken   wir  hier  an   der  Ostsee   gleichfalls  Nervenverstimmung,  Kopfweh, 
Schwindel  etc.  darnach,  besonders  zur  Zeit  des  Neu  -  und  Vollmondes  und 
bei  Wetterveränderung,  und  aus  diesem  Grunde  lasse  ich  mein  Kopfhaar 
lang  wachsen  und  schneide  nur  zu  bestimmten  Zeiten  etwas  davon,  lasse  aber 
nie  den  ganzen  Kopf  auf  einmal  scheerea ,  ein  Umstand ,  der  bei  reizbaren, 
spastischen  Subjecten  wohl  zu  beherzigen  ist.    Leider  ist  unsere  Kenntniss 
Ton  der  Atmosphäre  noch  sehr  mangelhaft,  obgleich  wir  ihre  Verschiedene 
Wirkung  an  Seeküsten  und  im  Binnenlandc,  zur  Zeit  von  Sonnen-  und  Mond- 
finsternissen, zur  Zeit  des  Mondwechsels,  des  Aequinoctiums  etc  ,  sowol  auf 
Gesunde  als  auf  Kranke,  bei  einiger  Beobachtungsgabe  bald  wahrnehmen. 
2)  Mechanische  Einwirkungen.    Nicht  allein  fremde,  auf  empfindliche  Ge- 
bilde des  Organismus  einwirkende  Körper,  als  Verhärtung  im  Darmcanal, 
Würmer,  Nieren-  und  Blasensteine,  sondern  schon  leise  Berührung  der  Haut 
kann,  zumal  bei  reizbaren  Subjecten,  spasmodische  Bewegtingen,  Gänsehaut, 
Horripilationen  erregen.    Das  anhaltende  Kitzeln,  das  Prickeln  mit  Steck- 
nadeln bat  schon  Kinder  und  zarte  Krauen  durch  Krampf  getödtet.  Van 
Swieien  (Comment.  in  Boerhaav.  Aphorism.  T.  S.  8.  402)  sagt,  dass  Kinder, 
die  man  unter  den  Fuassohlen  kitzelte,  dadurch  augenblicklich  Krämpfe  be- 
kommen hätten;  selbst  die  Erschütterung  beim  Schleifen  am  Schleifsteine, 
die  schankelnde  Bewegung  des  Schilfes,  eines  Wagens  (See-  und  Wagen- 
krank beit),  das  Schaukeln,  das  schnelle  Walzen,  der  mechanische  Reiz  von 
Knochensplittern,  Glas,  Nadeln,  Dornen  auf  Gehirn  und  Nerven,  auf  reizbare 
Theile  etc.  kann  zu  Krämpfen  Veranlassung  seyn.    Pofc  sah  nach  einem, Na- 
delstich in  die  Hand,  ich  nach  bedeutend  schmerzhaften  chirurgischen  Ope- 
rationen, nach  Quetschungen  des  Auges,  nach  Amputation  eines  Fingers, 
auch  durch  Hemia  incarcerata  Convulsionen  entstehen.    Aus  belletristischen 
Blättern  ist  das  schon  vor  einigen  Jahren  entdeckte  Factum  bekannt,  dass 
ein  Bösewicht  nach  einander  seine  drei  Frauen  dadurch  tödtete,  dass  er  sie, 
sich  stellend,  es  sey  Scherz,  im  Bette  an  Händen  und  Füssen  fesselte,  und 
sie  dann  so  lange  kitzelte,  bis  Lachkrämpfe,  Ohnmacht  und  Erstickung  folg- 
ten.   3)  Ungesunde,  so  wie  übermässige  Nahrung  disponirt  gleichfalls  zu 
spasmodischen  Übeln.    Die  meisten  Menschen  essen  mehr  als  sie  sollten. 
Selten  finden  sich  solche,  die  zu  wenig  essen;  indessen  ist  auch  dieses  eine 
Mitursaebe  zur  Krampfanlage.    Schwerverdauliche,  blähende,  zu  wässerige, 
wenig  nährende  Speisen,  grobe  Kost,  frisches  Brot,  Mehlspeisen,  Pfannku- 
chen, der  Genuss  des  Kopifleisches  und  Gehirns  verschiedener  essbaren  Tbiere 
sind  schädlich,  besonders  aber  der  übermässige  Genuss  geistiger  Getränke, 
vorzüglich  des  schlechten  Kartoffelbranntweins,  der  Blausäure  (Fuselöl)  ent- 
hält, wodurch  Turgeiccnz  der  Gelasse,  erhöhte  Venositat  und  Abspannung 
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der  Nerven  bewirkt  werden.    Epileptische  haben  grosse  Neigung  zu  Wei  n- 
und  Branntweintrinken ,  wodurch  sie  ihre  Anfälle  häufig  herTorrufeo.  Alte 
Säufer  sterben  oft  unter  epileptischen  Anfällen  und  in  der  Mania  a  potn 
fehlen  die  epileptischen  Krämpfe  niemals,  auch  der  übermässige  Genuas  ei- 
nes starken  Kaffees  erregt  Turgeacenz,  anhaltende  Wallungen,  Ottern  der 
Glieder,  Schwindel,  Blutflüsse  und  Krämpfe.    Bekannt  sind  die  heftigen 
spasmodischen  Anfälle  bei  der  Raphanie  nach  dem  Genusa  des  Seeale  cornu- 
tum  im  Brote,  nach  dem  Genuas  der  Fettsäure  in  den  Blut-  und  Leber- 
würsten (a.  Intoxicatio);  selbst  nach  aonst  unschädlichen  Dingen,  wenn 
Idiosynkrasie  dabei  stattfindet,  z.  B.  nach  dem  Genua»  von  Erdbeeren,  Kreb- 
sen, Petersilie,  Aq.  flor.  tiliae  etc.    4)  Gifte  nnd  Arzneimittel.    Bei  den 
meisten  Vergiftungen  bemerken  wir  Krämpfe;  manche  Gifte  wirken  blos 
durch  die  Blutmasse,  z.  B.  die  Blausäure,  das  amerikanische  Pfeilgift  etc, 
sie  tödten  durch  Entmischung  des  Blutes,  und  dadurch,  das«  sie  die  Cou- 
gulationsfähigkeit  desselben  zerstören  nnd  die  Contractilität  des  Herzens  und 
der  Gefässe  vernichten.    Mercnr,  Arsenik,  Kupfer,  Blei,  Narcoticn,  sie 
alle  können  Krämpfe  erregen,  wenn  sie  in  nicht  zu  kleinen  Gaben  genom- 
men werden  (s.  Intoxicatio).    Crell  in  Baldinger' $  Magaz.  Bd.  8.  8.  11 
sah  fürchterliche  Krämpfe  nach  Vergiftung  mit  Schwefelsäure;  ich  ebenfalls 
nach  heftigen  Verbrennungen,  nach  dem  Aufenthalt  in  starker  Hitze  bei 
Glasarbeitern,  wo  die  Zufälle  durch  Wassertrinken  und  Elix.  acid.  Halleri 
verschwanden.    Das  Symptom  der  Wasserscheu  ist  ein  rein  spastisches,  das 
nicht  blos  bei  der  Wutbkrankheit,  sondern  auch  bei  Arsenikvergiftung  beob- 
achtet wird  (Mösl).    Sehr  oft  ist  der  Arzt  an  der  Entstehung  von  Kräm- 
pfen, durch  unzweckmässigen  Gebrauch  von  Mitteln  hervorgerufen,  Schuld. 
So  erregen  Amara  und  Adstringentia  in  der  ersten  Periode  gastrischer  Fie- 
ber, Mineralsinren  im  Zeitpunkte  kritischer  Schwei sse,  Aderlasse  während 
der  Menstruation,  Vomitive  nnd  Laxative  im  Zeitraum  der  Crudität  und 
während  der  Fieberexacerbation ,  reizende  erhitzende  Arzneien  bei  entzünd- 
lichen Fiebern  häufig  Convulsionen ;  ja  bei  spastischer  Diathese  können  Mit- 
tel« die  zu  jeder  andern  Zeit  und  von  andern  Individuen  ohne  Schaden  ver- 
tragen werden,  die  heftigsten  Nervenzufalle  erregen,  z.  B.  Vomitive  bei 
Hypochondristen  mit  Venentorgor  und  noch  nicht  durch  Resolventia  beweg- 
lich und  zur  Ausleerung  geschickt  gemachten  Infarcten.    Bei  Kindern  wir- 
ken mitunter  schon  massige  Gaben  Nitrum,  Karopher,  Digitalis  etc.  als  Gift. 
Auch  noch  auf  andere  Weise  sind  Ärzte  oft  Schuld  an  Krämpfen,  selbst  mit 
darauf  folgenden  Geistesstörungen,  indem  sie  sans  rime  et  sans  raison  den 
thierischen  Magnetismus  anwenden  (s.  Clarus  o.  a.  O.  S.  211.    Heinechen  9 
Ideen  8.  53),  wodurch  auf  ähnliche  Weise,  wie  bei  Onaniaten  und  Wollüst- 
lingen, das  Nervensystem  auf  spastische  Weise  erschüttert  nnd  leidet  so  oft 
die  körperliche  und  geistige  Gesundheit  auf  Lebenszeit  untergraben  wird 
(a.  Magnetismus  animalls).    5)  Zu  wenig  Bewegung,  ein  träges,  un- 
thätiges  Leben,  zu  langes  Schlafen,  besonders  der  Morgenschlaf,  alle  diese 
Fehler  begünstigen  den  Habitus  spasticus  und  können  Krämpfe  erregen  oder 
unterhalten,  ebenso  zu  viel  Bewegung  und  zu  wenig  Ruhe  und  SchJaf,  weil 
dadurch  das  harmonische  Gleichgewicht  zwischen  Nerven-  ond  Muskelsy- 
stem gestört  wird.    6)  Moralische  Ursachen  erregen  häufig  die  schlimmsten 
Formen  von  Krämpfen,  besonders  die  Starrsucht  und  die  Epilepsie.  Hierher 
gehören:  heftige  Anstrengung  des  Geistes,   anhaltendes  Denken,  Studiren, 
tiefe  Meditationen  ( s.  K.  Wenzel,  Die  übermässiges  Geistesanstrengung  als 
Ursache  vielfacher  Krankheiten.  Baroberg,  1826),  Gemütsbewegungen  aller 
Art,  besonders  Schreck,  Zorn,  Kummer,  heftige,  nicht  erhörte  Liebe,  ge- 
hinderte Befriedigung  des  Geschlechtstriebes  etc    Dass  auch  der  Anblick 
Epileptischer  im  Anfalle  auf  reizbare  Personen  per  sympathiaro  nachtheilig 
wirken  und  die  Krankheit  erregen  könne,  ist  bekannt    J.  €•  Pricharft 
Schrift  (A  Treatise  on  diseases  of  Nervous  System.  Lond.  1822.  rec.  Saizb. 
med.  chir.  Zeitung.  Bd.  III.    No.  57.  S.  81.  ,1822)  ist  sehr  lesenswert». 
Sie  enthält  einen  Schatz  eigener  Beobachtungen  und  scharfsinniger  Bemer- 
kungen.  Die  meisten  Nervenkrankheiten  sind  nach  dem  Verfasser  secundäre 

i 


Digitized  by  Google 


SPASMUS 


817 


Übel,  erzeugt  durch  Sympathie,  oft  sind  sie  nur  Symptome  einer  tiefer 
liegenden  verborgenen  Krankheit  Manche  werden  für  unheilbar  erklärt, 
sind  es  aber  nicht,  verschwinden  oft  ron  selbst  in  manchen  Lebensperioden, 
in  den  Stufenjahren.  Das  Gedächtnis«  leidet  am  öftersten  bei  Gehirnkrank- 
heiten. Frühe  Bntwickelung  geistiger  Thätigkeiten  bei  Kindern  ist  ein  ab- 
normer Zustand  des  Gehirns,  ist  widernatürlich.  Da  wir  nicht  wissen,  wor- 
in die  gewöhnliche  und  normale  Function  des  Nervensystems  besteht,  so 
können  wir  uns  auch  keine  klare  Vorstellung  vom  krankhaften  Zustande  der- 
selben machen.  Die  nächste  Ursache  dieser  Krankheiten  bleibt  uns  verbor- 
gen. Viele  Krankheiten  des  Nervensystems  kommen  naher  überein,  als  wir 
glauben.  Man  sieht  oft  Complicationen  von  Apoplexie  mit  Epilepsie,  Para- 
lyse, Manie,  lipilepsie  mit  Schwindel,  mit  Katalepsie,  letztere  mit  Chorea 
und  Hysterie  etc.  Ein  Übel  geht  oft  ins  andere  über,  oder  sie  alterniren. 
Schwindel  oder  Nachtwandeln  gehen  oft  Jahre  lang  der  Fallsucht  vorher. 
Metastasen  zum  Gehirn  können  durch  Wegnahme  von  Geschwülsten,  die  der 
Mensch  viele  Jabre  halte  und  sich  openren  Hess,  Convulsionen  erregen. 
Viele  Epileptische  leiden  zugleich  auch  an  der  Leber.  Bs  giebt  noch  eine 
„uterine  Epilepsy",  die  zur  Zeit  der  Pubertät  bei  jungen  Mädchen  eintritt. 
Alle  diese  Ansichten  PricharcTs  kann  ich  aus  eigener  Erfahrung  als  Thatsa- 
chen  unterschreiben.  —  Prognose  der  Krampfkrankheiten.  Ist  nach  der 
Art,  Form  und  Dauer  des  spastischen  Leidens  sehr  verschieden.  Wir  be- 
merken hier  im  Allgemeinen  folgende  Punkte:  1)  Je  kürzere  Zeit  das  Obel, 
wahrte,  je  mehr  es  örtlich,  ist,  je  leichter  die  Gelegenheitsursachen  entfernt 
werden  können ,  je  weniger  der  Habitus  spasticus  an  dem  Kranken  bemerk- 
bar, je  geringer  die  materielle  Ursache  des  Krampfs  und  je  ulibedeutender 
der  Anfall  ist,  desto  günstiger  ist  die  Prognose.  2)  Krämpfe,  wobei  das 
Bewusstseyn  im  Anfalle  bleibt,  also  das  Gehirn  dabei  nicht  leidet,  sind 
leichter  zu  heben  als  solche,  wo  während  des  Insults  Empfindung  und  Be- 
wusstseyn mangeln.  8)  Eclampsia  ex  dentitione,  hysterische  Krämpfe,  Kar- 
dialgie,  Colica  flatulente,  Chorea  St.  Viti,  Risua  sardonius  sind  für  die  Pro- 
gnose im  Allgemeinen  günstiger  als  Katalepsie,  Epilepsie,  Trismus  neonato- 
rum und  Tetanns  universalis.  4)  Je  unbedeutender  das  den  Krämpfen  zum 
Grunde  liegende  Übel  ist,  je  mehr  der  Krampf  örtlich  und  als  Klonischer 
sich  darstellt,  je  weniger  er  habituell  geworden,  desto  günstiger  ist  die  Vor- 
hersagung, in  entgegengesetzten  Fällen  aber  um  so  schlimmer.  Stoll  (Prae- 
lect.  in  morb.  chron.  T.  II.  p.  121)  sagt  ganz  richtig:  „Convulsio  et  spas- 
rnus,  uti  frequentior  In  infantibus,  ita  minus  periculosus  Iis  plerumque  est 
quam  adultis.  Inter  adultos  feminae  facilius  et  minori  com  periculo  conveU 
luntur"  Je  leichter  Convulsionen  erregt  werden  können,  desto  weniger  ge- 
fährlich sind  sie,  und  desto  leichter  sind  sie  zu  heilen.  Eine  Epilepsie,  die 
tägliche  Anfälle  macht,  ist  weit  leichter  zu  heilen,  als  eine,  wo  der  Insult  nor 
alle  4  oder  8  Wochen  eintritt.  Die  Convulsionen  der  Schwängern  sind, 
nach  Miqitel,  um  so  gefährlicher,  je  näher  sie  gegen  das  Ende  der  Schwan- 
gerschaft ausbrechen.  Übrigens  hat  die  Sympathie  des  Uterus  in  der 
Schwangerschaft  nicht  immer  üble  Folgen,  und  obgleich  sie  oft  Convulsio- 
nen macht,  so  ist  sie  doch  für  gewisse  Krankheiten,  selbst  für  Krämpfe, 
Epilepsie,  Katalepsie,  Hysterie,  Manie  oft  ein  sicheres  Heilmittel  (s.  hn%- 
zoni,  Opp.  med.  p.  590.  —  De  la  Motte,  Traite  complet  d'Accouchemenr« 
p.  94).  Nichts  ist  so  verschieden  als  die  Schwangerschaft  der  einen  Frau 
von  der  andern;  denn  bei  dieser  bebt  sie  Zufalle,  die  sie  be\  jener  erzeugt. 
Cur  der  Krampfkrankheiten.  Im  Allgemeinen  haben  wir  hier  Folgendes  zu 
berücksichtigen:  1)  Vor  allem  suche  man  dasjenige,  was  den  Krämpfen  zum 
Grunde  liegt,  zu  beseitigen.  Man  behandle  das  Grundübel,  wovon  die 
Krämpfe  ein  Symptom  sind.  Nur  geistlose  Ärzte  wenden  empirisch  die  An- 
tispasmodica  an,  ohne  an  das  ,, Cessante  causa,  cessat  effectus"  zu  denken, 
and  sie  schaden  dadurch  häufig,  indem  die  meisten  sogenannten  krampfstil- 
lenden Mittel  in  ihren  Wirkungen  reizend  und  erhitzend  sind,  nur  für  eine, 
nicht  für  alle  Formen  der  Krämpfe  passen,  und  nicht  selten  gegen  das  Grund- 
übel  höchst  schädlich  worden  (s.  Antispasm odica).   Bei  Entzündungen 
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und  Fieber  »ind  daher  Antiphlogislica,  bei  Congeationen  zum  Kopfe  Blutegel, 
bei  Gastricismus  Antigastrica,  bei  Tabes  und  Schwäche  gute  Nutrientia  und 
Roborantia,  bei  bedeutenden  Verblutungen  Infusio  sanguinis,  bei  Vergiftun- 
gen die  dagegen  dienenden  Hültsraittel,   bei  Verletzungen  des  Schädels. 
Verhärtungen,  Gewächsen,  bei  reizenden  fremden  Körpern  die  bekannten 
.chirurgischen  Mittel  etc.  die  wahren  Antispasmodica.   Ging  heftige  Erkäl- 
tung den  Krämpfen  vorher,  so  geben  wir  Diaphoretica,  Spiritus  Minderen, 
Aqua  florum  sambuci,  Vinum  stibiatumi  war  grosse  Traurigkeit,  plötzlicher 
Schreck,  Ärger,  Zorn  Schuld,  so  dient  zuerst  als  erschütterndes  Mittel  ein 
Vomitiv ,  hinterher  geben  wir  dann  die  geeigneten  Antispasmodica.    Bei  den 
Krämpfen,  welche  beim  Ausbruch  der  Blattern  sieb  einstellen,  sowie  bebu 
Scharlach,  bei  den  Masern,  dienen  geliud  kühlende  Mittel,  eröffnende  Kli- 
stiere, mitunter  auch  wol  ein  Vomitiv;  bei  spastischem  Leiden  wegen  unter- 
drückter gewohnter  Blutungen,  schneller  Heilung  altrr  Geschwüre,  Meta- 
stasen chronischer  Ausschläge  etc.  stellen  wir  die  Blutung  wieder  her  oder 
wenden  Blutausleerungen  an,  bei  Metastasen,  alten  Geschwüren  PusteUalbc 
Bäder,  Frictionen,  überhaupt  berücksichtigen  wir/  bei  allen  symptomatischen 
Krämpfen  das  Hauptleiden  und  die  Constitution  des  Kranken,  behandeln 
dieses,  und  die  Krämpfe  werden  in  den  meisten  Fällen  bald  entfernt  werden. 
2)  Sind  die  Krämpfe  chronisch  oder  habituell  geworden,  finden  wir  ausser 
dem  Habitus  spasticus  keine  besondere  veranlassende  oder  gelegentliche  Ur- 
sache derselben,  scheinen  sie  ein  rein  dynamisches,  idiopathisches  Leiden 
darzustellen,  sind  dabei,  die  Zeit  der  Aufälle  ausgenommen,  alle  Se-  und 
Excretionen,  sowie  die  Digestion,  Nutrition  und  Vegetation  im  normalen 
Zustande  oder  haben  wir  sie  zur  Normalität  durch  die  geeigneten  Mittel 
zurückgeführt  und  sind  dennoch  die  Krampfanfälle  nicht  verschwunden,  wol 
gar  schlimmer  geworden,  so  haben  wir  das  Recht,  die  empirisch  empföhle 
nen  sogenannten  Antispasmodica ,  jedoch  nicht  blindlings,  sondern  stets  mit 
Berücksichtigung  der  speciellen  Krampfform,  des  Alters,  der  Constitution, 
der  Dauer  des  Übels  etc.  versuchsweise  in  Anwendung  zu  bringen,  um  da- 
durch die  Prädbposition  zum  Krämpfe  zu  entfernen,  die  erhöhte  Sensibili- 
tät herabzustimmen,  die  gesunkene,  zu  schwache  Energie  des  irritabeln  Sy- 
stems zu  heben  und  Harmonie  der  Lebenskräfte  zu  bewirken  (vergleiche  die 
speciellen  Indicationen  bei  Heilung  der  Fallsucht  unter  dem  Art.  Epile- 
psie).   Wir  unterscheiden  direct  und  indirect  wirkende  Antispasmodica; 
entere  beschränken  durch  ihren  Gebalt  an  wasserstoffigen  Bestandteilen  un- 
mittelbar die  übermässige  Tbätigkeit  der  Sensibilität,  letztere  thun  dies  mit- 
telbar, indem  sie  die  gesunkene  Irritabilität  heben.    So  ksnn  man  die  un- 
gleich gewordene  Bilanz  der  Wage  auf  zweierlei  Art  wieder  in  Harmonie 
und  Gleichgewicht  bringen,  indem  man  entweder  aus  der  zu  schweren  Wag- 
schale etwas  herausnimmt  und  sie  leichter  macht,  oder  in  die  zu  leichte 
noch  etwas  hineinlegt.    Wir  reden  hier  zuerst  von  den  direct  wirkenden 
Antispasmodicis  internis,  und  zwar  der  Reihefolge  nach,  so  dass  die  sanf- 
testen zuerst,  die  stärksten  zuletzt  gensnnt  werden,    a)  Thee förmige 
Infusionen  von  Sambucus,  Chamillen,  Mentha,  Sem.  foeniculi,  coriandri, 
Rad.  valerianae,  Folia  aurantiorum,   bei  Neigung  zn  Obstructio  aUi  mit 
Fol.  sennae.  Während  der  Krampfanfalle  lassen  wir  sie  warm,  in  der  freien 
Zeit  kalt,  täglich  zu  einigen  Tassen,  und  zwar  wochenlang,  trinken.  Sie 
sind  in  Verbindung  mit  b  bei  leichten  Krämpfen  nach  Erkältung,  bei  Hy- 
sterie sehr  nützlich,  überhaupt  da,  wo  mehr  das  gangliöäe  Nervensystem, 
als  die  niedere  Sphäre  des  letztern,  leidet.    6)  Asa  foetida  in  Emulsion 
oder  Tinctur,  Tinct.  valcrian.  anodyna,  Liq.  c.  c.  succinatus,  Ol.  valerianae 
in  Naphtha  gelöst,  Tinct.  castorei,  Rad.  angelicae,  imperatoriae,  calami 
aromatici,  nnd  mehrere  dieser  Mittel  mit  Fol.  aorantior.,  Rad.  gentianae  rubrse 
in  Verbindung  gebracht;  sie  sind  indicirt  bei  höhern  Graden  der  Hysterie, 
bei  Chorea  St.  Viti,  bei  spastischem  Magenkrämpfe  und  Bauchgrimmen  und 
bei  leichten  Formen  der  Epilepsie,  überhaupt  da,  wo  die  rein  klonischen 
Krämpfe  angetroffen  werden  (s.  Hysteria  und  Epilepsie).    Eine  gute 
Composition  ist  Jv  Uq.  c.  *.  succin.  3jf*,  —  anodyni  ojj »  Tinct.  castfri 
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5|5,  Laudani  liquid.  8yd.  M.  8.    Dreimal  täglich  20 — SO  Tropfen  mit 

Thee  au»  fy  Fol.  sennae  5f> ,  —  nnrantior.,  Rad.  Valeriana*,  —  artemi- 
siae  vuhjnr.,  —  angelicae,  —  calam.  aromat.  ana  3jfi,  Her©,  menth.  pip^ 
Sem.  coriandri,  —  carvi  ana  3j*  M.  c.  c.  disp.  dos.  iv.  8.  Taglich  1 
Portion  mit  ß  —  8  Tassen  kochenden  Wassera  zn  infundiren  und  während 
der  Krämpfe  warm,  sonst  kalt,  einige  Tassen  tödlich  davon  zu  trinken,  ao 
dass  zwei  breiige  Stahlgänge  folgen.  Die  Asa  foetida  nehmen  Kinder  und 
Frauen  ungern,  am  besten  geht  es  noch  in  Pillenform,  dreimal  täglich  }j 
des  Asant  oder  als  Tinct.  asae  foetidac  zu  20 — 40  Tropfen  p.  d.  In  vielen 
Fällen  gab  ich  die  obigen  Tropfen  und  zugleich  täglich  2—  $  Klystiere  aus 
Asant  und  Infus  chamomillae  (s.  Clynta  antispasmodicum).  c)  Auch 
der  Kamp  her  wird  von  Schmalz ,  Movti  und  Haase  als  Antispasmodicum 
empfohlen.  Ich  habe  ihn  nie  anbalfnd  anwenden  mögen,  weil  er  so  leicht 
Torpor  und  Abmagerung  macht.  Bei  deu  Krämpfen  der  Onanistcn  und  in 
rein  adynarnischen  Fiebern  habe  ich  wol  einzelne  Dosen  mit  Nutzen  gegeben. 

d)  Moschus  und  Castoreom;  beide  sind  herrliche  Antispasmodica;  schade 
dass  sie  so  theoer  sind.  Sollen  sie  wirken,  so  müssen  sie  p.  d.  zu  2—10 
Granen  gereicht  .werden.  Im  zweiten  Stadium  des  Keuchhustens,  bei  spa- 
stischem Asthma,  Singuttus,  bei  Eclampsia  infantum  et  parturientium ,  bei 
Hydrophobie  finden  sie  besonders  ihre  Anwendung.  Zuweilen  ist  di«  Ver- 
bindung mit  Valeriana,  Naphthen,  Ammonium  und  Opium  besonders  wirk- 
sam. Bei  tonischen  Krämpfen  leisten  Moschus  und  Castoreum  nichts.  Hy- 
sterische haben  gegen  erstem  häufig,  gegen  letzteres  selten  Idiosynkrasie. 

e)  Versüsste  Säuren,  Naphthen,  ätherische  und  empyreuma- 
tische  öle,  z.B.  Ol.  animale  Dippelii,  Ol.  Valeriana  e,  menth  pip.,  chamo- 
millae in  Verbindung  mit  Liq.  aoodvnus,  Naphtha  vitrioli,  aceti.  Sie  passen 
bei  Chorea,  Hysterie  im  hobern  Grade,  bei  Hydrophobie,  selbst  bei  leichten 
Formen  der  Epilepsie  ohne  Congestionen ,  und  bei  Tetanus.  /*)  Opium. 
Es  ist  das  grösste  Antispasmodicum  und  es  giebt  keine  Art  des  Krampfes, 
wo  man  es  nicht  anwenden  könnte.  Spastische  iTrauenzimmer  vertragen  es 
am  besten,  Männer  weniger  gut,  bei  Kindern  erfordert  es  besonders  Vor- 
sicht. Bei  plethorischen  Personen,  sowie  bei  allen  Krämpfen,  die  aus  er- 
höhter Arterieiii  tat,  aus  Überfluss  von  Säften,  nach  unterdrückten  Blutun- 
gen und  zu  Anfange  acuter  Exantheme  und  hitr.iger  Fieber  vorkommen, 
passt  das  Opium  gsr  nicht,  oder  erst  dann,  wenn  die  Plethora  und  die 
Congestionen  durch  Blutlassen,  Antiphlogistica,  Derivantia  entfernt  worden 
sind.  Bei  hysterischen  Krämpfen,  bei  Asthma,  Singultus,  Cystospasrous, 
Kardialgie,  Colica  nervosa,  Epilepsie,  Hydrophobie  verdient  es  Anwendung, 
sowie  bei  Trismus  und  Tetanus,  und  zwar  nach  Stütz,  in  Verbindung  mit 
Kali  abwechselnd  gegeben  (s.  Tetanus).  Die  Dosis  lässt  sich  kaum  be- 
stimmen. Man  giebt  Laudanum  liquid.  Sydenh.  p.  d.  zu  5,  10 — 40  Tropfen« 
iu  schlimmen  Fällen  und  bei  grossen  Schmerzen  und  Schlaflosigkeit,  sorgt 
aber  durch  Klystiere  von  warmem  Seifenwasser  für  gehörige  Leibesöffhuog. 
Auch  kann  ni«n  Opium  purum,  p.  d.  J/4,  y3,  bis  zu  1  —  2  und  4  Gr.  nach 
einigen  Tagen  gestiegen,  oder  Extr.  opii  in  Verbindung  mit  10  Gr.  Tart. 
vitriolatus  und  '/*  Gr.  Rad.  ipecac.  geben.  Man  fange  indessen  stets  mit 
kleinen  Gaben  an,  und  gebe  es  nicht  zu  anhaltend.  Am  besten  ista,  auf  die 
Wirkongen  des  Mittels  zu  achten.  Folgt  Schlaf,  Nachlassen  der  Krämpfe, 
allgemeiner  warmer  8ch weiss,  so  braucht  man  nicht  mehr  mit  dem  Opium 
fortzufahren.  Für  Kinder  und  höchst  reizbare  Frauen  passt  Extr.  byoscya- 
mi  zu  1  —  5  Granen,  nnd  der  Crocus  zu  5,  10 — 20  Granen  bester  als  das 
Opium.  Im  Allgemeinen  werden  von  vielen  Ärzten  dio  Narcotica  bei  Kräm- 
pfen viel  gemissb raucht,  worauf  die  schlimmsten  Folgen,  selbst  Torpor 
im  Nervenleben,  Blödsinn,  entstehen  können.  Ganz  richtig  sagt  Jack- 
son (London  med.  and  phys.  Journ.  1827.  p.  180):  „Bs  kann  die  Irritation 
bei  Krämpfen  allein  beschränkt  seyn  auf  die  Nervenfasern  eines  Organs,  in 
welchem  sie  beginnt  nnd  von  welchem  ans  sie  sich  zum  Gehirn  fortpflanzt 
und  von  hier  ans  sich  in  den,  dem  Willen  unterworfenen  Mnskeln  und  andern 
Geweben  wiederspiegelt;  —  oder  aie  kann  mit  einer  Irritation  der  Biutge- 
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Krankheit  meist  ohne  Schwierigkeit  narkotischen,  krampfstillenden,  und  äus- 
■er lieh  angebrachten. ableitenden  Mitteln.  Im  letztern  Falle  sind  diese  Mittel 
von  weniger  sicherer  Wirkung,  schlagen  nicht  selten  ganz  fehl  und  ver- 
schlimmern das  Übel.  Wirksam  siud  hier  die  Mittel,  welche  die  organischen 
Thätigkeiten  herabstimmen  und  die  Irritation  vermindern,  verbunden  mit  ab- 
leitenden Mitteln,  unmittelbar  dem  Orgaue  beigebracht,  welches  der  Sitz  der 
Irritation  ist;  und  so  einfach  sie  scheinen  mögen,  so  sind  sie  doch  mit  dem 
besten  Erfolge  angewandt  worden.  Bei  den  durch  Einwirkung  grosser  Hitze 
entstandenen  Convulsionen  lässt  Jackton  Viel  kaltes  Wasser  trinken,  macht 
kalte  Umschläge  auf  den  Kopf,  und  verordnet  bei  Plethorischen  auch  einen 
Aderlaas.  Ich  fand  hier  das  Trinken  von  kaltem  Wasser  mit  Limonade, 
Oremor  tartari,  mit  Elix.  acid.  Hallen  nützlich,  g)  Digitalis,  Bella- 
donna und  Lau  rocerasus.  Bei  Krampf-  und  Keuchhusten,  sowie  bei 
Epilepsie  mit  Erethismus  des  Blut-  und  Nervensystems  hat  man  Tinct.  digi- 
talis,  dreimal  tätlich  zu  5 — 15  Tropfen,  oder  Herba  digitalis  purpur.,  jeden 
Abeud  7a — 5  Gran  empfohlen.  Das  Mittel  erfordert  Vorsicht,  es  darf  selten 
anhaltend  gebraucht  werden.  Noch  mehr  ist  dies  der  Fall  mit  der  Aq.  lau- 
rocerasi,  die  iu  grossen  Gaben,  sowie  die  Blausäure,  plötzlich  alle  Reizbar- 
keit unterdrückt  und  ^Apoplexie,  Paralysen  erregt.  Dan  Kirsch lorbeerw asser 
entzieht  selbst  dem  Froscbschcnkel  alle  Muskelreizbarkeit,  so  dass  der  Gal- 
vanismus  nicht  mehr  auf  ihn  wirkt.  Die  Dosis  ist  10 — SO  Tropfen  2 — Smal 
täglich.  Die  Radix  und  Herba  beSladonnae  wird  besonders  bei  Hydrophobie, 
Chorea,  Epilepsie  und  Keuchhusten  empfohlen;  erfordert  aber  auch  viel 
Vorsicht  und  darf  nicht  anhaltend  gereicht  werden;  am  besten  ists,  wenn 
man  alle  Abend  eine  Dosis  giebt  und  nach  drei  Tagen  das  Mittel  auf  48 
Stunden  aussetzt;  nur  die  Wasserscheu  macht  davon  eine  Ausnahme  (s. 
H y  d  r o p h o b ia") ,  sowie  der  allgemeine  Starrkrampf  (s.  Tetanu s).  Ahn- 
lich der  Aq  laurocerasi,  doch  gelinder  wirkt  das  Infuso-Decoct  von  Prunus 
padus  (s.  Bremer  in  Horns  Archiv  1812.  Januar.  S.  67).  A)  Nicotiana. 
Sie   wird   bei  spastischer  Einklemmung  von  Brüchen,  bei  Krämpfen  des 


mal  täglich  40,  60,  80,  später,  wenu  keine  narkotische  Zufälle,  kein  Brechen 
und  Purgiren  folgen,  bis  zu  200  Tropfen  p.  d.  Die  direct  krampfsttl- 
lenden  Externa  unterstützen  sehr  die  Cur.  Hierher  gehören  laue  und 
warme  Bader  aus  Seife,  Kalif  jfte  aromatischen  Qualmbäder,  das  russische 
Dampfbad,  die  Malzbädcr,  die  Halb-  und  Fussbäder,  Insessus,  die  warmen 
Bähungen,  besonders  bei  Krämpfen  der  Blase,  des  Uterus,  bei  Tenesmus, 
Kolik,  warme  Fomentationen  von  Spec.  aromat.  mit  Hyoscyamus,  Cicota: 
antispasmodiiche  Einreibungen  von  Linim.  volat.  camph.,  Ol.  hyoseyami  und 
Ijaudanum,  von  Spirit.  camphoratus,  Bals.  vitae  Hoffmanni  (bei  allgemeinen 


den  Theil),  krampfstillende  Klystierc  (s.  Clysma).  Endlich  gehören  noch 
hierher  die  Acu-  und  Elektropunctur,  der  Galvanismus,  die  Elektricität  und 


len  diese,  besonder,  die  letztgenannten  Antisnasmodica  externa  ohne  innere 
Mittel  selbst  hartnäckige  Krämpfe,  und  man  hat  dabei  den  Vortheil,  dass 
die  Constitution  des  Kranken  weniger  leidet,  die  nicht  selten  durch  den  an- 
haltenden Gebrauch  der  direct  wirkenden  Antispasmodica  interna  auf  immer 
minirt  und  wobei  die  Sensibilität  so  sehr  abgestumpft  wird,  das*  selbst 
Blödsinn  folgen  kann.  Der  Arzt  sey  daher  mit  allen  diesen  Mitteln  höchst 
vorsichtig,  setze  sie  bei  chronischen  Krämpfen  häufig  aus,  wechsele  öfters 
mt  den  Arzneien  und  versuche  selbst  sehr  kleine,  sogar  homöopathische  Do- 
sen, besonders  von  Laurocerasus,  Belladonna,  Nicotiana,  Opium,  Nux  romica, 
Faba  St.  Ignatii  und  andern  heroischen  Mitteln.    Indirect  wirkende 
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Antispasmodica  interna  et  externa  sind  solche,  die  anf  antagonistische  Weise 
wirken,  indem  sie  dadurch,  daas  sie  die  untere  Sphäre  des  Nervensystems 
reixen,  a.  B.  <las  Gangliennerversystem ,  die  abnorm  erhöhte,  alienirte  Sen- 
sibilität der  höhern  Sphäre  (des  Cerebral-  und  Medullarnervensystcms)  wohl- 
thätig  herabstimmen.  Sie  haben  vor  den  direct  wirkenden  Anlispasmodicis, 
die  Externa  ausgenommen,  den  grossen  Vorzug,  dass  sie  weniger  nachtei- 
lig durch  anhaltenden  Gebrauch  auf  Gehirn  und  Nerven  wirken,  sondern 
selbst  diese,  wenn  sie  bedeutend  leiden,  zur  Normalität  zurückfahren.  Wir 
rechnen  hierher!  a)  Rad.  Ipecacuanhac  und  Tart.  emeticus  in  refr. 
dosi  zu  '/ä  —  V,  Gran,  so  dass  Übelkeit  entsteht,  und  Tage  lang  fortgesetzt. 
Bei  Astbma,  Keuchhusten,  Hysterie,  bei  Hystero-  und  Cystospasmus,  selbst 
bei  Epilepsie,  Hypochondrie,  Manie,  Melancholie  findet  diese  Ekelcur  ihre 
Anwendung.  Auf  dieselbe  Weise  wird  als  Nauseosum  Zincum  sulphuric.  mit 
Nutzen  gebraucht,  p.  d.  zu  V4 — '/3  Gran  (Idclcr).  Von  grosser  an tispas mo- 
discher Wirkung  sind  auch  die  Emetica,  indem  sie  durch  Krschütterung  die 
Disharmonien  in  den  einzelnen  Nervensystemen  ausgleichen;  doch  müssen 
starke  Congestionen  vorher  durch  Blutentleerungen  beseitig  werden.  Dr.  Smith 
in  Amerika  wendet  sie  mit  Nutzen  bei  Hysterie,  Epilepsie,  selbst  bei  Teta- 
nus, spastischer  Harnverhaltung  an.  Am  meisten  sind  sie  bei  Kinderkräm- 
4>fen  und  bei  Kranken,  die  durch  Narcotica,  durch  erhitzende  Antispasmudica 
ihren  Zostand  verschlimmert  haben,  indicirt.  0)  Flores  arnicae,  1 —  2 
Drachmen  mit  8  Unzen  Wasser  iofundirt  und  esslölFel weise  alle  1—2  Stun- 
den gereicht,  auch  wol  in  Verbindung  mit  Pot.  Kiverii  und  Extr.  rutae. 
Sie  wirken  besonders  gut  während  und  nach  den  Anfallen  des  Veitstanzes, 
der  Hysterie  und  der  Epilepsia  imperfecta,  überhaupt  bei  klonischen  Kräm- 
pfen, c)  Nux  vomica,  Paba  8t  Ignatii  und  reines  Strychnin. 
Sie  nützen  besonders  bei  Krämpfen  der  Brust,  der  untern  Extremitäten,  bei 
Hysterie,  Hypochondrie,  Epilepsie,  Manie  mit  anhaltend  träger  Darmfun- 
ction ,  bei  gleichzeitigen  Paralysen,  im  habituellen  Asthma.  Die  Gabe 'der 
beiden  entern  ist  '/a*  2  Gran  und  gestiegen,  so  dass  nach  Wochen  7,  8 
Gran  und  mehr  p.  d.  genommen  werden,  vom  Strychnin  darf  nor  anfangs 
p.  d  Vn»  Ys*  V»  Gran  gerecht  werden,  1.  B.  in  Pillen:  fy  Strychmni  puri 
gr.  jj.  Consent,  rotar.  3ft*  f*  <»•  pü«  no.  xxiv.  urgent,  obducend  S. 
2 — Smal  täglich  1,2  3  Pillen.  Oder  Strychnini  puri  gr.  jjj ,  sofve  in 
Alcohoh  vini  Jj»  M.  S.  Dreimal  täglich  zuerst  6 — 8  Tropfen  und  täglich 
um  1  Tropfen  gestiegen,  bis  zu  80,  ja  40  Tropfen,  doch  mit  grosser  Vor- 
zieht, damit  keine  Vergiftungszufälle  kommen.  Nach  meinen  Erfahrungen 
sind  die  Mittel  in  Substanz  dem  Strychnin  vorzuziehen,  ich  gebe  sie  in  Pul- 
verform mit  Dictamnus  albus :  Extr.  nuc.  vomic.,  Fnbae  81.  Itjnatii  ana 
«r.  lU—%  End  dictamni  atbi,  —  pyretltri,  8acch.  albi  ana  gr.  vj.  M.  f.  p. 
disp.  dos.  xjj.  8.  Abends  und  Morgens  */2  ~  2  Pulver  zu  nehmen,  d)  Flor, 
zinci  und  Magister,  bismnthi.  8ind,  anhaltend  gebraucht  und  mit 
Magnes.  carbonira  versetzt,  in  Gaben  zu  */2  bis  allmälig  6  Granen,  bei  allen 
klonischen  Krämpfen,  bei  Kardialgie,  Hysterie,  Epilepsia  imperfecta,  Eclam- 
psia etc.  sehr  wirksam,  besonders  in  Verbindung  mit  Valeriana,  Opium, 
Bilsenkraut,  Fol.  aurantiorum  etc.  e)  Kupfer-  und  8il  berpr  äparate. 
Das  Cuprum  ammoniacale,  2  —  Smal  täglich  zu  %»  1  bis  allmälig  4  Granen 
in  Verbindung  mit  schleimigen  Getränken  ist  gegen  Chorea,  Hysterie,  Epi- 
lepsie vielfach  gerühmt  worden.  Es  passt  besonders  da,  wo  die  Digestion 
leidet  und  Milz-  und  Leberfunction  nicht  normal  sind.  Ich  gebe  gewöhnlich 
folgende  Formel:  Kr  Cupri  amtnomacalis  gr  j — rv,  Ami.  ipecacuanh. ,  O/Wt 
purissimi  ana  gr.  ft,  Nucis  moschat.  gr.  iv,  Cort.  aurnntior. ,  Sacchari  albi 
ana  M.  f.  p  disp.  dos.  xjj.  8.  Des  Morgens  gleich  nach  dem  Früh- 
stück Y2  and  des  Abends  nach  dem  Abendessen  ein  ganzes  Pulver  mit  Was- 
ser. Auch  der  Lapis  infernalis  hat  yiele  Lobredner  gefunden.  Bei  Blondi- 
nen und  blonden  Jünglingen  nehme  man  sich  aber  vor  diesem  Mittel  in 
Acht,  weil  es  bei  diesen  leicht  auf  immer  die  Haut  im  Gesichte,  auf  der 
Brust  schwärzlich  blau  färbt,  so  dass  die  Menschen  den  Mulatten  ähnlich 
werden.   Man  giebt  es  in  folgender  Pillenform  am  besten:      Lapid.  rttfer- 
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nalis  gr.  xvv  Aq.  destill,  q.  s.  ad  solul.  Mic.  pan.  albi,  Sacch.  albi  ana  3j. 
M.  f.  pil.  no.  lx  foliis  argem,  obducend.  8.  Abends  zuerst  1,  dann  2  Pillen, 
und  gestiegen.  Gegen  die  schwarzblaue  Hautfärbung  giebt  es  bis  jetzt  kein 
Mittel.  Vielleicht  sind  Waschungen  von  Solut.  salis  tartari  oder  verdünnter 
Salzsäure  nützlich,  da  diese  den  Höllent'ein  weiss  präcipitiren.  —  Sehr 
wirksam  als  Antispasmodicum  sind  die  kaliscben  Mittel,  zumal  wenn  der 
Sitz  des  Krampf«  im  Gangliennervensystem  ist  und  die  Digestion  dabei 
leidet,  z.  B.  bei  Cardialgia  chronica,  wo  ich  Sal  tartari  mit  Extr.  rutae, 
Autenrieth  ( s.  Tübinger  Blätter  für  Natur  wissensch.  u.  Arznei  künde.  1816. 
Bd.  II.)  folgendes  verordnet:  fy  Ol.  terehinth.  3ft»  Sal.  tartari  3j,  \aphth. 
vilrioli  gj  zu  20  -  35  Tropfen,  Smal  täglich.  In  leichten  Fällen  wirkt  auch 
das  Pulv.  aerophor.  Pharm.  Boi  oss.  novae  alle  *.'»  Stunde  1  Theelöffel  voll  im 
Aufbrausen  zu  nehmen,  sehr  gut;  desgleichen  das  auf  Flaschen  gezogene 
künstliche  kohlensaure  Wasser,  wo  3j  Natr.  carbonic.  acidui.  non  pulverisat. 
in  eine  Weinflasche  guten  Brunnenwassers  getban,  umgeschüttelt  und  3vi$ 
Acid.  sulphur.  dilut.  zugesetzt,  die  Flasche  dann  schnell  zugekorkt  und  an 
einem  kühlen  Orte  aufbewahrt  wird.  Auch  die  indirect  wirkenden,  antago- 
nistischen, derivirenden  Autispasniodica  externa  sind  nicht  zu  verabsäumen. 
Hierher  gehören  die  Ruhefacientien,  die  Vesicatorien  und  Sinapismen,  die 
Caustica,  das  Htarseil,  die  Fontanellen,  die  trocknen  Schröpfköpfe,  z.  B. 
bei  Hysterospaamus  auf  die  Brüste  gesetzt,  die  Einreibungen  von  Autenrieth's 
und  Kopp's  Pustelsalben  etc.,  die  bei  Tr Ismus,  Tetanus,  Epilepsia  cerebri  et 
medullae  spinalis,  bei  Keuchhusten  im  Stadio  spastico  etc.  vielfache  Anwen- 
dung finden.  Diät  bei  Krämpfen.  Sie  ist  nach  Alter,  Constitution, 
Gewohnheit,  Idiosynkrasie  und  nach  der  Daner  nnd  der  Form  des  spasti- 
schen Leidens  sehr  verschieden.  Ist  der  Krampf  Symptom  des  Typhus,  der 
lutermittens,  der  fieberhaften  Exantheme,  so  mu&s  die  bei  diesen  Leiden  an- 
gegebene Diät  beobachtet  werden.  Ista  mehr  ein  chronisches,  habituelle«  Lei- 
den, wie  z.  B.  bei  Chorea,  Hysterie,  Epilepsie,  so  gilt  alles  an  diesen  Or- 
ten darüber  Gesagte.  Im  Allgemeinen  ist  hier  Folgendes  zu  bemerken: 
Menschen  mit  Habitus  spasticus  und  chronischem  Kratupfleideu  müssen  be- 
sonders Erkältung,  zumal  der  Füsse,  vermeiden,  in  Gegenden,  wo  schneller 
Witterungswechsel  stattfindet,  seidene  oder  flauellene  Hemden  traget),  anf 
Matrazzen  schlafen,  spiiituöse  Getränke  und  alle  schwerverdauliche  Kost, 
alle  heftige  Anstrengungen  des  Körpers  und  Gemütsbewegungen  vermeiden, 
zur  rechten  Zeit  wachen  uud  schlafen,  für  tägliche  Leibesöffnung  sorgen, 
sich  deshalb  täglich  einige  Stunden  im  Freien  bewegen,  im  Nothfall  etwa* 
Fol.  sennae  nehmen,  reiues,  frisches  Wasser  trinken,  in  trocknen,  helien 
Wohn-  und  Schlafzimmern,  die  nach  Mittag  gelegen,  verweilen,  in  Venere 
et  Minerva  höchst  massig  leben,  und  nur  nahrhafte,  nicht  zu  reizende  Spei- 
sen genieasen.  Die  Gewohnheit  und  Euphorie  tuuss  in  individuellen  Fällen 
entscheiden,  ob  Kaffee,  Thee,  starkes  Bier  und  etwas  Wein,  Gewürze  etc. 
erlaubt  werden  dürfen  oder  nicht.  Bei  der  Reconvalescenz  niuss  die  ange- 
gebene Diät  noch  lange  Zeit  fortgesetzt  werden  und  bei  Schwäche  muss  der 
Arzt  vorsichtig  stärkende  Mittel:  Chinin,  Amara,  China,  zuletzt  die  Spirituo- 
sen Eisenpräparate  in  Auwendung  bringen.  ' 

Spasmus  abdominalis,  s.  Colica  spasmodica. 

Spasmus  aurium ,  s.  Otalgia. 

Spasmus  clouicus,  Convulsio ,  s.  Spasmus. 

Spasmus  cruriSf  •.  Crampus. 

Spasmus  cynicus ,  Convulsio  canina,  Tristans  cynicus,  der  Hunds- 
krampf. Ist  ein  tonischer  Krampf  der  Muskeln  der  Mundwinkel,  so  da** 
sie  in  die  Höhe  gehoben  werden,  der  sich  blos  dadurch  vom  Kisus  sardo- 
nius  unterscheidet,  dass  er  nicht,  wie  letzterer,  klonisch  ist.  Er  ist  meist 
Symptom  des  Tetanus,  Typhus,  heftiger  Entzündungen,  z.  B.  aer  Diaphra- 
gmitia,  Metritis,  Enteritis,  der  Apoplexia  nervosa.  Ursachen  sind:  heftige 
Erkältung  bei  Verwundungen,  gastrische  Sordea,  Dentition  etc.  Cor.  Ist 
die  des  Grundübels,  des  Starrkrampfs  etc.;  s.  Tetanus. 

Spasmus  dipphraffmaUs.  Giebt  sich  durch  ein  plötzlich  entstehendes  und 
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schnell  versch windendes  Gefühl  von  Zusammenschnürung,  Angst ,  Asthma, 
Herzklopfen  etc.  zu  erkennen ,  ist  nicht  selten  Symptom  irgend  eines  Herz- 
leidens, der  Angina  pectoris  etc.    Cur.    Ist  die  des  Grundübels.  . 

Spasmus  glottidis,  Krampf  der  Stimmritze  H.  Fletcher  zu  Glou- 
cester  führt  in  seiner  interessanten  Schrift:  Mcdico - chirurgical  notes  and 
illustrations.  P.  I.  London,  1831.  4.  with  Drawiugs,  14  Fälle  von  Zungen- 
krampf als  eines  furchtbaren,  höchst  gefährlichen  Leidens  an,  das  mau  leicht 
verkennt,  aber  dessen  liild,  wenn  mnn  es  einmal  selbst  gesehen,  nie  wieder 
vergiast  Symptome.  •  Sowie  der  Kranke  zuerst  von  dem  Krampf  der 
Stimmritze  befallen  wird,  fährt  er  plötzlich  in  die  Höhe  und  schlägt  mit  den 
Armen  in  wilder  Angst  umher;  ein  Ausdruck  heftigen  Schreckens  ruht  auf 
seinem  Gesichre,  die  Augenbrauen  sind  über  die  Bulbi,  welche  erschreckt 
umherschauen,  erhoben;  die  Schultern  heben  und  senken  sich  angstvoll;  bei 
offenstehendem  Munde  und  grosser  Anstrengung  und  durch  die  fast  ver- 
schlossene Röhre  wird  Luft  mit  einem  sonderbaren  beunruhigenden  Tone 
cingeathmet.  Kein  Wort,' keinen  Ausdruck  vernimmt  man  in  diesem  Augen- 
blick der  schrecklichen  Angst  \  um  Kranken,  um  über  sein  Befinden  Aus* 
kunft  zu  erlangen.  Sowie  aber  der  Krampf  nachlässt,  berichtet  er  in  ein- 
zelnen Sylben  stossweisc,  so  gut  wie  er  kann,  dass  er  fast  erstickt  wäre. 
Der  Ton  ist  angstvoll,  ein  tiefes,  unnatürliches,  heulendes  Krächzen  steigt 
»»us  der  Kehle  hervor,  oder  es  ist  ein  widrig  heiseres,  gebrochenes  Flüstern. 
Er  zeigt  auf  den  Schildknorpel  als  auf  den  Sitz  aller  seiner  Leiden;  das 
Gesicht  ist  mit  kalten  Sch weissen  bedeckt;  der  Mund  halb  offen;  das  Ath- 
men  schwer;  der  Kranke  erwartet  jeden  Augenblik  die  Rückkehr  des  Anfalls, 
der  nicht  selten  durch  Erstickung  tödtet.  Ursachen  sind  bedeutend  hef- 
tige Angina  tonsillaris,  trachealis  und  laryngea,  Reizung  durch  eine  em- 
pfindlich gewordene  Bronchocele,  durch  ein  Geschwür  in  der  Speiseröhre, 
durch  einen  chronischen  Ahscess  im  Pharynx ,  im  Rachen  etc.,  durch  grosse 
Verlängerung  des  Zäpfchens,  durch  syphilitische  Racbeng*schwüre.  Be- 
handlung. Sie  richtet  sich  nach  den  Ursachen.  Man  muss  oft  den  Ra- 
chen besichtigen,  wobei  man  aber  schnell  und  geübt  verfahren  muss,  weil 
sonst  durch  den  Reiz  des  Fingers  oder  eines  Werkzeugs  tief  im  Munde 
leicht  der  Anfall  hervorgerufen  wird.  ^Bei  Entzündung  der  Theile  dienen 
kräftige  Antiphlogistica ,  allgemeine  und  örtliche  Blutentziehnngen;  bei  nicht 
entzündlicher  Broncboele  sind  tonische  und  diätetische  Mittel  gut;  folgen 
aber  die  Anfälle  schnell  aufeinander  und  sind  sie  von  grosser  Heftigkeit, 
mit  Erstickungsgefahr  verbunden,  so  bleibt  die  Broncbotomie  das  einzige 
Rettungsmittel,  die  man  ohne  Aufschub  verrichten  muss.  Bei  sehr  ange- 
schwollenen chronisch  entarteten  Tonsillen  empfiehlt  Fletcher  die  Unterbin- 
dung der  Mandeln  an  ihrer  Basis. 

Spasmus  gulae,  phargngis.  Ist  oft  Symptom  der  Hysterie;  •.  Dyspha- 
gie spasmodica. 

Spasmus  isefnadicus.  So  nennt  man  vorübergehende  spastische  Schmer- 
zen im  Kreuz  als  Symptom  von  Nierensteinen,  anomaler  Menses,  Hämor- 
rhoiden etc. 

Spasmus  Unguae ,  Glossospasmus,  Glossocoma,  Zungenkrampf,  s.  Glos- 
sospasmus. 

Spasmus  maxillae  inferioris,  Trismus ,  die  Mundklemme,  s.  Tetanus. 
Spasmus  musculorum  faciei  et  labiorum,  Spasticus  risus ,  s.  Risus  sar- 
doniu  s. 

Spasmus  palpebrarum,  s.  Blepharospasmus. 

Spasmus  surarum,  s.  Crampus. 

Spasmus  tonicus ,  ■.  Spasmus  und  Tetanus. 

Spasmus  urethrae,  s.  Strictura  urethrae  spasmodica. 

Spasmus  uteri,  s.  Hysteria. 

Spasmus  ventriculi,  s.  Cardialgia. 

Spasmus  vesicae  urinariae,  s.  Cystospasmus. 

Speculum  vnginac  et  uteri,  der  Mutterscheiden-  und  Mutter- 
spiegel, •.  Aedoeopsia. 
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Sped/ilMkhed,  s.  Lepra  occidentalii. 

Spermacra*<ia«  Ist  schlechte  Mischung,  schlechte  Be- 
schattenheit  des  8a mens,  wo  s.  B.  die  Infusionstierchen  darin  feh- 
len oder  derselbe  wegen  Vereiterung  der  Prostata  mit  sünkendem  Kiter  ge- 
mischt ejaculirt  wird  » 

Spermatacratia ,  Unvermögen,  den  Samen  zu  halten, 
wie  bei  Pollutio  diuraa ,  in  Folge  häufigen  Onauirens ,  zu  grosser  Geilheit, 
a.  Pollutio. 

Spermatocele,  Hernia  scminnlis  scroti,  Oscheoccle  seminalis,  der 
sogen  «nute  8amenbruch  des  Hodensacks.  Ist  eine  krankhafte  Ver- 
änderung der  samenführenden  Gefässe,  besonders  eine  Verhärtung  der  Wände 
dieser  Canäle.  Der  Testikel  lühlt  sich  dabei  nicht  eben,  sondern  uneben 
an,  man  fühlt  weiche,  schlaffe  Knoten  daran  als  die  einzelnen  Theile  der 
ausgedehnten  Gefässe.  Zuweilen  ist  das  Übel  mit  Varicocele,  mit  Varicosi- 
t&t  des  Vas  deferens  complicirt,  Schmerzen  erregt  es  wenig,  mehr  Gefühl 
von  Schwere,  Druck,  auch  Rückenschmerz.  Die  vorzüglichsten  Ursachen 
sindt  Ausschweifung  in  Venere,  Onanie,  wodurch  Schwäche  und  Erschlaf- 
fung der  Samengefässe  bewirkt  wird ,  ferner  Trippermetastase ,  plötzliche 
Zurückhaltung  des  Samens  während  des  Coitus,  Missbrauch  der  Apbrodi- 
siaca.  Gewöhnlich  beginnt  die  Spermatocele  im  Nebenboden  und  entsteht 
schnell,  dagegen  die  Cirsocele  zuerst  die  Venen  des  Samenstranges  über 
dem  Hoden  ergreift.  Cur.  Der  Kranke  muss  ein  Suspensorium  tragen  und 
bei  frischem  Übel  stärkende,  adslringirende  Mittel:  Fomentationen  von  kal- 
tem Wasser,  Roth  wein,  Waschen  mit  Kau  de  Cologne  anwenden.  Klagt 
der  Kranke  über  viele  8ch merzen ,  was  aber  selten  ist,  so  nützen  Blutegel 
und  erweichende  Umschläge,  innerlich  Crem,  tartari,  Nitmm;  gewöhnlich 
ging  dann  eine  Gonorrhöe  vorher,  welche  plötzlich  verschwand  und  dann 
ist*  mehr  Inflammatio  testiculi.  Ist  der  Ductus  deferens  schon  erkrankt  und 
verschlossen,  wie  dies  nicht  selten  bei  veraltetem  Übel  der  Fall  ist,  wo 
häufig  anch  die  Vena  spermatica  varikös  ausgedehnt  gefunden  wird  und 
eine  Sarkocele  die  Folge  ist,  so  bleibt  nur  noch  die  Csstration  zu  machen 
übrig;  sie  muss  aber  früh  genug  vorgenommen  werden,  ehe  sich  das  Übel 
au  weit  in  den  Unterleib  erstreckt  hat  ( s.  Baillut  Anatomie  8  207.  Mor- 
gagni de  scdib.  et  caus  morbor.  Kp.  XLHI.  Art.  39.  Zach,  Vogel,  Med.- 
chirurg.  Beobachtungen  S  79). 

Spermatorrhoea.  Ist  wirklicher  Samenfluss,  wie  bei  Pollotio 
diurna  und  nocturna,  bei  Samenfisteln. 

Npermatogchenls ,  Verhaltung  des  Samens,  z.  B.  aus  Ent- 
haltsamkeit, wegen  organischer  Fehler  etc 

ftphaceltemuA ,  das  Brandigwerden  des  Fleisches,  der  Knochen,  s. 
Gangraena.    Hij>jwkrate*  gebraucht  das  Wort  2q.,axilt(ftos  oareov  oft  für 

Sphacelismi*  cercbri ,  s.  Inflamm atio  cerebri,  Malacosis  ce- 
rebri. 

Sphacelos,  der  Brand,  kalte  Brand,  s.  Gangraena.  Zfaxtios 
ist  bei  Hiftwkrates  jede  Verderbniss,  sie  mag  entstehen,  wie  sie  will) 
die  Alten  nannten  auch  jede  heftige  Entzündung,  grosse  Unruhe  und 
Schmerz,  sowie  den  Beinfrass  Sphacclus. 

SphenoNig«  Ist  nach  Galen  ein  hoher  Grad  von  Infarctus  (s.  den 
Artikel). 

Sphfnsronta  {medicamina) ,  stark  zusammenziehende  Mittel,  s.  Ad- 
stringentia. 

Sphygmotofff»,  die  Lehre  vom  Pulse  (Sphygmos).  Sie  ist 
höchst  wichtig  für  den  Praktiker,  um  die  verschiedenen  Zustände  des  Blot- 
umlaufs  hei  Gesunden  und  Kranken  gehörig  zu  taxiren;  sie  verschafft  uns 
demnach  eine  nähere  Kenntnis»  der  krankhaften  Erscheinungen  im  Kreisläufe 
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des  Blutes,  aber  es  würde  höchst  eioseitig  seyn,  aas  dem  Pulse  alle  Krank- 
keiten erkennen  zu  wollen,  wie  dies  Ärzte  ohne  wahre  Bildung  und  Laien 
so  oft  glauben.    Das  Blut  ist  der  Quell  des  Lebens  und  jede  abnorme  Er- 
regung des  Blutgefässsystems  daher  Ton  Wichtigkeit    Hierher  gehören  der 
Andrang  des  Blutet  zu  einzelnen  Theilen  (s.  Congestio)  die  Aufwallung 
desselben  (Orgasmus  sanguinis) ,  und  die  Blutstockung  (Stagnatio  sanguinis). 
Der  Blutorgasmus  ist  vermehrte  Ausdehnung  dei  Blutes  vermöge  der  Fä- 
higkeit sein  Volumen  zu  verändern  (s.  Gauini  Institut  Patholog.  Ed.  2. 
1765.  p.  181)    Zeichen  desselben  sind:  schnellerer  Kreislauf,  erhöhter  Ca- 
lor  animalis,  Rothe  der  äussern  Haut,  Turgor  der  Gcfässe.  Veranlas- 
sung geben:   trockne,   reine  Luft,  Genuss  geistiger  Getränke,  reizender 
Nahrung,  flüchtig  reizender  Arzneien,   excitirende  Gemüthsaffecte.  Diese 
Dinge  erregen  nur  einen  vorübergehenden  Orgasmus,  wirken  sie  aber  «ehr 
heftig  ein,  ist  der  Mensch  recht  vollsaftig  und  zu  Congestionen  geneigt,  so 
geben  sie  zu  Fieber  und  Entzündungen  Anlast.    Zuweilen  ist  der  Orgasmus 
ein  gutes  Zeichen,  z.  B  bei  Reconvalescenten ,  nach  adynamischen  Fiebern, 
wo  er  auf  eine  nene  höhere  Lebensstiinmung  deutet.    Die  Folgen  der  8ta- 
gnatio  sanguinis  sind,  wenn  der  ganze  Kreislauf  abnimmt  und  langsamer, 
bis  selbst  zum  Blutstijlstande  von  statten  geht,  dem  Grade  nach:  Anwand- 
lung von  Ohnmacht,  wirkliche  Ohnmacht,  Scheintod  (Leipothymia ,  Syncope, 
Asphyxia)y  wobei  stets  ein  zu  schwacher  Lebensprocess  im  Blute  oder  Hem- 
mung desselben  vorhanden,  daher  bei  der  Leipothymia  schwache  Respira- 
tion, Blässe  der  Haut,  Kälte  der  Glieder,   Mattigkeit,  bei  der  Syncope 
Schwinden  der  Binnesthätigkeit,  höchst  schwaches  Athmeo,  fadenförmiger 
Puls,  und  beim  Scheintode  gänzliche  Unterbrechung  aller  Lebensäusserun- 
gen bemerkbar  sind  (s.  Asphyxia).    Die  örtliche  Blutstockung,  d.  i.  die 
in  einzelnen  Theilen,  z.  B.  im  Pfortadersysten\ ,  ist  stets  die  Folge  voo  An- 
häufung und  Andrang  des  Blutes  nach  diesen  Theilen,  der  bald  activ,  bald 
passiv  seyn  kann  (s.  Con gestio  und  Plethora).    Die  regelwidrigen  Be- 
wegungen des  Herzens,  der  Arterien  und  Venen  sind  diejenigen  Symptome 
des  Kreislaufs,  die  sich  zunächst  auf  einzelne  Organe  desselben  oder  auf 
die  Wechselwirkung  zwischen  dem  Blute  und  seineu  Gelassen  beziehen.  Sie 
geben  sich  durch  mannigfaltige  Abwechselungen  des  Pulsschlags  der  grossem 
Pulsadern  zu  erkennen.    Der  Arzt  benutzt  die  Symptome  des  veränderten 
Pulsschlagcs,   um  den  Zustand  der  Lebensthätigkeit  im  Blutgefässsystem  zu 
erkennen  ,  jedoch  muss  er  dabei  stets  die  gleichzeitigen  übrigen  Zeichen  «5ea 
Krankseins  im  Auge  behalten  und  den  Umstand  nicht  vergessen,  dass  auch 
bei  Gesunden  nach  Alter,  Tageszeit,  Bewegung  und  Ruhe,  nach  Affccten, 
Genuss  erhitzender  Speisen  and  Getränke,  nach  der  Lage  und  Stellung  des 
Menschen  etc.  der  Pulsschlag  vielfach  modificirt  erscheint.    Die  Puls  lehre 
hat  zum  Gegenstande,  den  Puls  in  folgenden  Beziehungen  zu  untersuchen: 
1)  I  n  Rücksicht  auf  seine  Starke,   Hier  unterscheiden  wir  den  star- 
ken und  schwachen,  den  harten  und  weichen  Puls  (Pulsus  fortis,  debilis, 
dttrus  und  mollis).    Bei  Pulsus  fortis  fühlt  der  untersuchende  Finger  ein 
kräftiges  Anschlagen  der  Schlagader,  welche  difücile  comprimenda  ist,  d.  h. 
einen  grossen  Widerstand  äussert ,  wenn  man  es  versucht ,  sie  zu  unter- 
drücken; bei  Pulsus  debilis  findet  das  Gegentheil  statt;  dass  indessen  der 
schwache  Puls  nicht  immer  wahre  8chwäche,  oft  nur  scheinbare  Schwäche, 
Unterdrückung  der  Lebenskraft  anzeigt,  ist  jedem  Arzte  bekannt  (s.  Adv- 
namia).    Beim  Pulsus  durus  fühlt  sich  die  ausgedehnte  Arterie  wie  eine 
festgespannte  Schnur,  wie  eine  Basssaite  an,  ohne  dass  hier,  wie  bei  Grei- 
sen, die  Schlagaderhäute  hart  oder  steif  wären.     Gewöhnlich  liegt  eine 
grössere  Dichtigkeit  des  Blutes,  ein  Übermass  plastischer  Lymphe,  und 
vermehrtes  Contractionsbestreben  der  Blutgefässe  zum  Grande.    Bei  Pulsus 
mollis  ist  dagegen  die  Spannung  der  ausgedehnten  Schlagader  gering  und 
diese  daher  leicht  zu  comprimiren.    2)«In  Hinsiebt  auf  das  Verhält- 
nis s  des  Pulses  zum  Räume  unterscheiden  wir  den  grossen  und  vollen 
und  den  kleinen  und  leeren  Puls  (Pulsus  magnus ,  plenus,  Pulsus  parvus, 
vaemu,  inmUs).   Gross  ist  der  Pol»,  wenn  Systole  und  Diastole  der  Arterie 
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grosse.  Räume  durchlaufen,  wie  z.  B.  bei  Vollblütigkeit  und  kräftiger  freier 
Wechselwirkung  zwischen  vis  motrix  und  moles  movenda.  '  Oer  kleine  Puls 
äussert  sich  durch  das  Gcgcntbeil  und  ist  in  Blutmangel,  Schwäche  des 
Gefässsystems  und  in  Unterdrückung  der  freien  Äusserung  seiner  Lebens- 
thätigkeit  begründet  Zusammengezogen  (contractu*)  heisst  der  Puls,  wenn 
er  kloin  und  zugleich  hart  erscheint,  wo  die  Contraction  des  Herzens  und 
der  Schlagadern  so  stark  und  überwiegend  ist,  dass  das  Gefäss  in  der  Ex- 
pansion nicht  hinreichend  nachgeben  kann.  Beim  vollen  Pulse  nimmt  die 
Arterie  während  der  Ausdehnung  einen  grossen,  beim  kleinen  Pulse  dagegen 
einen  so  geringen  Umfang  ein,  dass  die  Ader  kaum  fühlbar  wird.  Die  Voll- 
heit  des  Pulses  zeigt  nicht  immer  eine  grossere  Menge,  oft  nur  eine  grössere 
Ausdehnung,  eine  geringere  Dichtigkeit  des  Blutes,  die  selbst  bei  Blutman- 
gel obwalten  kann,  an:  daher  oft  der  volle  Puls  nach  starken  Aderlässen, 
nach  Blutungen,  wo  wir  Pulsus  plenus  et  mollis  finden,  beobachtet  wird. 
8)  In  Hinsicht  der  Zeit  ist  der  Pub  entweder  häufig  (frequens)  oder 
selten  (rnrus) ,  entweder  geschwind  (celer)  oder  langsam  (tardus).  Bei  Pul- 
sus celer  dauert  die  Systole  länger  als  die  Diastole,  der  Puls  schnippt  gleich- 
sam an,  bei  Pulsus  frequens  dagegen  sind  Systole  und  Diastole  gleichmas- 
sig schnell ,  so  dass  z.  B.  in  derselben  Zeit  statt  einer  Systole ,  und  einer 
Diastole  zwei  von  jeder  erfolgen;  bei  Pulsus  rarns  rinden  wir  das  Gegen- 
theil  des  Pulsus  frequens.  Der  frequente  Puls  setzt  nicht  immer  stärkeres 
Leben  im  Blutsystem  voraus,  oft  mehr  Erethismus,  selbst  Schwäche;  daher 
er  bei  heftigen  Blutungen  auch  frequent  wird.  Nicht  selten  finden  wir  Pul- 
aua celer  und  frequens  gleichzeitig.  4)  Rücksichtlich  der  Vergleicbnog 
der  einzelnen  Pulsschläge  unter  einander  selbst  muss  der  Arzt 
aowol  die  Stärke,  als  auch  das  Raum-  und  Zeitverbättniss  derselben  berück- 
sichtigen. Stimmen  in  diesen  drei  Punkten  die  Pulsschläge  mit  einander 
überein,  so  ist  der  Puls  gleich  ( Pulsus  aeqtuilis ) ,*  ist  dies  aber  nicht  der 
Fall,  so  ist  er  ungleich  ( Pulsus  inaequalis ).  Der  Puls  kann  demnach  bald 
nur  in  Betreff  der  Stärke,  oder  der  Grösse,  oder  des  Zeitmasses,  bald  in 
allen  diesen  Beziehungen  zugleich  ungleich  seyn.  Ks  giebt  daher  mehrere 
Formen  des  ungleichen  Pulses  :■  «)  Pulsus  intermittens,  der  aussetzende 
Puls,  ist  der,  wenn  nach  2,  S,  4  oder  mehreren  Pulsschlägen  einer  oder 
mehrere»  die  der  Zeit  nach  folgen  sollten,  ausbleiben,  indem  das  Herz  in 
Folge  von  Schwäche,  Krampf  etc.  zu  lange  in  der  Systole  oder  Diastole 
verweilt.  Wir  finden  diesen  Puls  häufig  bei  organischen  Fehlern  des  Her- 
zens ,  bei  AbdominaJfehlern ,  Hydrops  pectoris,  pericardii,  znweilen  aber 
auch  bei  gesunden,  zumal  bejahrten  Leuten.  6)  Pulsus  dicrotus,  der  ver- 
doppelte Puls,  wobei  zwei  schnell  aufeinander  folgende  Schläge,  wovon 
der  erstere  an  Grösse  und  Stärke  den  zweiten  übertrifft,  mit  einer  nach- 
herigen längern  Pause  abwechseln,  c)  Pulsus  cnprizans,  der  hüpfende 
Puls.  Ist  ein  verdoppelter  Puls,  wobei  der  zweite  Schlag  grösser  und 
starker  als  der  erste  ist.  d)  Puhus  serrattts  ^  der  sägclörmige  Puls.  Hier 
bleibt  die  Arterie  während  der  Diastole  an  mehreren  Punkten  zusammen- 
gezogen und  nimmt  gleichsam  eine  zackige  Gestalt  an.  e)  Pulsus  undosus. 
Wellenförmig  heisst  der  Puls,  wenn  mehrere,  an  Grösse  immer  zunehmende 
Ausdehnungen  so  schnell  aufeinander  folgen,  dass  die  kleinen  dazwischen 
liegenden  Contractioiten  kaum  bemerkbar  werden.  *Wir  finden  ihn  häufig 
als  Vorboten  kritischer  Schweisse  und  anderer  kritischen  Ausleerungen,  zu- 
weilen auch  vor  den  Ohnmächten  der  Herzkranken,  f)  Puhus  myurus.  Ist 
ein  solcher  Puls,  wo  bei  schwachem  Aderschlage  mehrere  Sehläge  schnell 
aufeinander  folgen,  die  stets  un  Stärke  abnehmen,  dann  aber  wieder  ein 
kräftiger  Schlag  dieselbe  Reiliefolgc  eröffnet,  g )  Puhus  formicans.  Der 
dorn  Aiueisenkriechen  ähnliche  Puls  ist  ein  solcher,  wo  kleine,  schwache, 
ungleiche  Schläge  sehr  schnell  aufeinander  folgen.  Die  Pulse  f  und  g  zeigen 
hohen  Grad  von  gesunkener  Lebensthätigkeit  an.  4)  In  seltenen  Fällen,  bei 
grosser  Störung  der  Circulation,  wo  das  Blut  von  der  Peripherie  wieder 
zum  Herzen  regurgitirt,  bemerkt  man  auch  das  Pulsiren  der  Venen,  beson- 
ders an  der  Vena  jugularis,  zumal  in  Folge  von  Hindernissen  des  Blutum- 
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laufs  durch  Herz  and  Lungen,  von  Colliquation  des  Blutes  in  bösartigen  Kie- 
bero.  Der  Venenpuls  entsteht  nie  aus  den  Venen  an  sich ,  sondern  durch 
krankhafte  Herzthätigkeit.  Die  schon  normal  vorhandene  geringere  Zurück- 
stossung  des  Blutes  aus  dem  rechten  Vorhofe  in  die  Hohlvene  zur  Zeit  der 
Systole  wird  hier  bedeutend.  Sie  giebt  den  Venenpuls  ab:  a)  wenn  das 
rechte  Herz  erweitert  ist  und  ihm  daher  mehr  Blut  zugeführt  wird,  als  es 
in  die  Lungenarterie  fortstossen  kann,  wo  Pulsatio  venae  jugularis,  im  hö- 
hern  Grade  P.  venae  cavae  descendens  stattfindet;  6)  wenn  das  Ostium 
venosum  ventriculi  slnistri  verengert  ist;  c)  wenn  das  Ostium  arteriosum 
ventric.  dextri  sehr  verengert  ist;  d)  wenn  Blutgerinnsel  im  linkeu  Herzen 
der  Fortstossung  des  Blutes  aus  demselben  hinderlich  ist,  z.  B.  kurz  vor 
dem  Tode;  e)  wenn  bei  Störung  des  kleinen  Kreislaufs  da«  Heiz  mit  Blut 
überfüllt  ist.  Hier  findet  man  den  Venenpuls  ohne  Herzkrankheit,  a.  B. 
bei  Dyspnoe,  Phthisia  pulm.  vera  exuleerata,  Auch  die  Abdomina  Ipulsation 
beruhet  häufig  in  den  Abdominalarterien  selbst,  veranlasst  durch  Plethera 
abdominalis,  Infarcten,  Aneurysmen,  Physkonie  der  Leber,  Milz  etc.  (§. 
Andral,  Clinique  mldicale  etc.  Tom.  V.  1834.)  Das  Physiologische  dea 
Blutumlaufs  und  des  Pulses  gehört  nirht  hieher;  zu  bemerken  ist  indessen 
noch,  dass  es  fast  keine  einzige  Form  des  krankhaften  Pulses  giebt,  die 
nicht  auch  momentan  oder  periodisch  bei  Gesunden  beobachtet  worden  wäre. 
Dass  der  Puls  bei  Kindern  in  der  Minute  wol  100  und  mehre  Schläge,  bei 
Greisen  oft  nur  50—60  Schläge  in  gleicher  Zeit  zählt  und  dass  dennoch 
kein  Krankseyn  stattfindet,  dies  weiss  jeder  Arzt.  Eben  so  falsch  würde 
man  urtheilen,  wenn  man  den  schnellen  Puls  nach  Gemütlisa  ffecten ,  geisti- 
gen Getränken,  Anwendung  von  Eiektricität,  Galvanisinus  und  Magnetis- 
mus, und  den  langsamen  Puls  beim  Erwachen  des  Morgens,  den  schnellem 
Puls  beinrGehen  und  Stehen,  den  langsamem  beim  Sitzen  und  Plattliegen,  was 
wir  auch  in  Krankheiten  beobachten,  ohne  anderweitige  Zeichen  sogleich 
für  ein  wichtiges  Symptom  von  Krankheit  nehmen  wollte.  :ll 

Über  die  Pulslehre  besitzen  wir  sehr  viele  Schriften ;  aber  fast  alle 
sind  aus  der  guten  altern  Zeit.  Hierher  gehören:  E.  A.  Nicolai,  Theoret. 
prakt  Betrachtung  des  Pulsschlages.  Halle,  1764.  Ä.  Strenget' 8  Beiträge 
z.  Geschichte  des  Pulses,  -Leipzig,  1787.  W.  Falconers  Beobacht.  ;über 
den  Puls  etc.  A.  d.  Engl,  von  Kausch.  Leipzig,  1797.  J.  J,  Webst,  Me- 
diana ex  pulsu,  s.  Systeme,  doctrinac  sphyginicae.  Vienn.  1770.  H.  Fou</uety 
Essai  sur  le  pouls  etc.  Montpellier,  1767 ;  Cloye,  Observations  sur  le  pouls. 
Paris,  1809  cfr.  Journ.  de  Me*dec.  continue*  1810.  Febr.  p.  198.  Thyssen, 
Dissertat.  de  atf  vyfJoXoyia.  Lugd.  Bat.  1810.  —  Die  Chinesen  halten  sehr  viel 
auf  die  Pulslehre,  sie  ist  bei  ihnen  sehr  ausgedehnt,  aber  auch  übertrieben 
und  mit  Aberglauben  vermischt.  Bei  uns  Deutschen ,  sowie  bei  del*  Fran- 
zosen und  Englandern,  ist  die  Lehre  vom  Pulse  seit  einigen  Decennien  sehr 
vernachlässigt  worden,  so  dass  eine  neue  Bearbeitung  derselben  und  kriti- 
sche Sichtung  de«  Wabren  und  Falschen  der  Beobachtung  und  Thatsachett 
höchst  wünschenswerth  seyn  würde.  Einige  Materialien  dazu,  theila  aus 
eigenen,  theils  aus  fremden  Beobachtungen  genommen,  werden  hier  um  so 
mehr  Platz  finden ,  da  sie  nicht  ohne  Interesse  für  klinische  Zwecke  sind. 
1)  Die  Pulslosigkeit  (JWsu*  deficiens)  bemerkt  man  oft  schon  einige 
Tage  vor  dem  Tode  (Brem,  Rapporto  etc.  de  1809 — 1810);  in  der  orien- 
talischen Cholera  ist  sie  in  den  schlimmem  Stadien  fast  constant ,  ohne  dass 
deshalb  jedesmal  der  Tod  folgt.  Autenrielh  (Diss.  observ.  de  bydrothorace 
etc.  S.  47)  fand  sie  ohne  Lebensgefahr  für  -den.  Kranken.  Frank  (Acta 
Instit.  clin.  Ann.  1.  S.  41)  beobachtete  sie  zehn  Minuten  am  linken  Carpus, 
Stoll  (Rat.  med.  III.  8.  89)  sogar  zwei  Tage.  Bei  Asphyxien,  die  bekannt- 
lich oft  viele  Tage  anhalten  können,  ohne*  dass  wirklicher  Tod  folgt,  fehlt 
gleichfalls  der  Puls.  Zuweilen  ist  er  an  der  Handwurzel  gar  nicht  zu  füh- 
len, weil  die  Arterie  einen  verkehrten  Lauf  nimmt  (s.  Gilibert  Adversar. 
pract.  8.  62).  2)  Die  Trüglichkeit  des  Pulses  ist  bekannt.  Zuweilen  wird 
der  schwache  Puls  kurz  vor  dem  Tode  recht  kräftig  und  der  Kranke  scheint 
sich  zu  bessern  (•.  Borna  Beiträge  zur  media  Klinik  I.  p.  100);  auch  im 
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Typhus  kann  man  sich  auf  ihn  wenig  verladen  (Ebend.  p.  821),  im  gelben 
Fieber  seht  er  oft  ganz  so,  wie  bei  Gesunden  (vergl  Jackson  Geschichte 
und  HeiTart  des  endem.  und  epidem.  Fiebers  S.  198.  201),  und  bei  Greisen 
ist  ein  regelmässiger  Puls,  der  sonst  nicht  stattfand,  ein  Zeichen  von  Krank- 
heit (s.  Ruth,  Medicad  Inquiries.  II.  n.  10).  Bs  gieht  sehr  viele  Krankhei- 
ten, wo  ich  es  nicht  der  Mühe  werth  halte,  den  Puls  zu  (üblen;  wie  s.  B. 
bei  den  chronischen  spasmodiseben  Übeln,  bei  den  Neurosen,  bei  rieten 
Krankheiten  der  Säuglinge ,  wo  die  Untersuchung  des  Stuhlgangs ,  das  Be- 
fühlen des  Leibes,  der  Hände,  ob  sie  kalt  oder  heiss  sind,  die  Betrachtung 
des  ganzen  Habitus,  der  Gesichtsfarbe  etc.  weit  wichtiger  ist.  8)  Den  in- 
termittiren d en  Pols  finden  wir  häufig  bei  Apoplexie,  Epilepsie,  Kata- 
lepsie; ja  hier  macht  ihn  oft  das  Intermittiren  allein  langsam  (Most);  fer- 
ner bei  rheumatischen  Leiden,  bei  Hydrocephalus  und  Rhachitis,  nach  dem 
innem  Gebrauch  der  Digitalis  (s.  Heusinger  in  Horns  Archiv  1811.  Sept. 
8.  349.  R  ruckmann ,  Kbendas.  p.  185);  desgleichen  bei  gastrischen  Unei- 
nigkeiten, bei  Verwachsung  des  Herzbeutels  mit  dem  Herzen,  bei  Würmern, 
im  Faulfieber  bei  Verknöcherungen  der  Herzklappen,  bei  Colica  flatulent*, 
bei  Herzpolypen;  .indessen  versichert  schon  Morgagni  (De  sedib.  et  causis 
jsjorbor.  Up  XXIV.  Art  20)  dass  ein  solcher  Puls  letztere  nicht  immer  an- 
zeige, sowie  er  denn  auch  zuweilen  bei  Gesunden  beobachtet  wird  {Schenk 
Lib.  II.  Obs.  241  u.  246).  4)  Einen  mehr  oder  weniger  trägen,  lang- 
aamen  Pols  beobachten  wir  bei  Apoplexie,  bei  allen  narkotischen  Vergif- 
tungen, bei  Aneurysma  des  rechten  Herzventrikels,  bei  Hydrops  ventriculo- 
rum  cerebri  chronicus,  nach  Commotionen  aller  Art,  nach  Einwirkungen 
lauer  Bäder,  des  Stickgases,  nach  Anwendung  des  Bleies  als  Internum  etc. 

Spiloina,  der  Fleck,  Schmuz,  das  Muttermal,   s.  Naevus  ma- 

ternu* 

ftpiloffifl,  die  Fleck su cht,  eine  langwierige  Verbreitung  einzelner 
Flecken  von  verschiedener  Grösse,  Farbe  und  Gestalt  auf  der  Haut,  wie 
bei  Lepra,  Scorbut,  Sjphilis  etc.,  daher  man  eine  Spilosis  ieprosa,  mercu- 
rialis,  scorbut  •  ca.  syphilitica  statuirt. 

Npfna  bifida,  gespaltener  Rückgrat,  ■.  Hydrorrhachiti s. 

Spina  ventoe*a9  a.  Arthrocace  und  Paedart hrocace. 

Spinltffl,  s.  Inflammatio  medullae  spinalia. 

8planchnectopIa*  Ist  abnorme  Lage  eines  oder  mehrerer 
Eingeweide,  z.  B.  des  Herzens  auf  der  rechten,  der  Leber  auf  der  lin- 
ken Seite. 

Splanchnemphraxfsj,  Überfullung  und  Verstopfung  der  Einge- 
weide, besonders  ih  er  Gefäue,  s.  Infarctus. 

Splanchnfca  (medicamkut) ,  Mittel  gegen  Krankheiten  der 

Eingeweide  (Hii>pokrat es ,  Dioskorides). 

Splanchnodyne»  ßebmer«  in  den  Eingeweiden  io  Folge 

acuter  u"d  chronischer  Krankheiten  in  denselben. 

8planchJiolithia£is,  Bildung  steiniger  Concremente  in  den  Eicge- 
weiden,  s.  Lithiasis 

Hplanrhnopathfa,  Ist  der  Gattungsname  für  jede  Krankheit 
der  Eingeweide. 

HplanclwophttiarfiiA.     Ist  Verderbnias  oder  Verletzung 

der  B     ge  wei de 

Splenalffia,  Milzsch  merz,  Milzstich,  Milzkrankheit,  s*  Inflam- 
matio splems,  Phthisis  lienalia.    Die  acute  Milzentzündung  nennen 

Einige  Splenalgia  phlegmonodes. 

Splenetlca,  Splemea  (medicamtna),  Mittel  gegen  Milz  leiden, 
besonders  gegen  chronische  Fehler  derselben,  z.  B.  die  Eisenpräparate. 

Splene«  (Englisch  the  Spleen),   die  sogenannte  Milz  sucht,  der 
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Spleen,  eine  Art  Hypochondrie  mit  Seelenatörungep ,  s.  Hypochondrla 
et  Melancholie. 


I,  die  Mikgelbsucht,  Gelbsucht  mit  gleichzeitigem  Milz- 

Icterttl  IIa  v  us  et  niger. 

Splenftffl,  »•  Inflammatio  lienis. 
gplenocele,  ■.  Hernia  lienis. 

gpienoncu*,  Milzgeschwulst,   s.  Inflammatio  und  Phthisis 

licnU 

8pIenorrhajr/Ia,  Milzblutfluss,  ■*  Haemorrh agia  ventriculi. 

Spoiidylartiurocace,  Spondyhcace ,  Spondylalgia,  s.  Arth.ro- 
cace. 


Spondylitis»  Entzündung  eines  oder  mehrerer  Rückenwirbel,  s. 

InfUiuiuatio  vertebrarum. 


Sponjroaig,  Gliedscbwamm,  s.  Fungus  articalornm. 

i9  s.  Morbus. 

i.  Haemor  rhagia  pulmonum. 

Stadium  niorbi,  der  Krankheitsseitraum,  die  Krank« 
heitsu  eriode.  Wir  tiuden  die  Krank heitutadien  mehr  in  den  Handbü- 
chern der  Medicin  als  in  der  Natur.  Doch  können  wir  sie,  wollen  wir  uns  das  Er- 
lernen der  Medicin  nicht  noch  schwieriger  machen,  nicht  gut  entbehren)  s. 
Morbus. 

Stagnatio,  die  8tockuog,  besonders  des  Blutes,  s.  Sphygmo- 
logia. 

Staphyloedema,  Geschwulst  des  Zäpfchens,  s.  Angina  uvu- 
laris. 

Mtaphyloma,  Polygroma  (Hüffen) ,  {MyocephnUm  ,  Uvatio),  das 
Traubenauge,  Staphylo m.  Unter  dem  Namen  Staphylom  hat  man 
verschiedene  Krankheiten  der  Cornea,  der  Iris  und  Sclerotien  des  Auges  mit 
einander  coofundirt,  welche  strenger  getrennt  werden  müssen.  Wir  unter- 
scheiden 

1)  Staphyloma  corneae,  Ruptur a  corneae  einiger  Altern,  sogenannter 
Vorfall  der  Hornhaut  Wir  bemerken  beim  wahren  Staphylom  sowol 
Verdunkelung  als  auch  Her  vortreibung  und  einige  Verdickung  der  Cornea. 
Hierdurch  unterscheidet  sich  das  Übel  vom  Lenkern  und  der  Macula  cor- 
neae. Das  Auge  ist  konisch  und  oft  so  bedeutend  hervorgetrieben ,  das«  es 
nicht  gehörig  durch  die  Augenlider  geschlossen  werden  kann.  Folgen  davon 
sind:  Ectropium  am  obern,  Entropium  am  untern  Augenlide,  geröineter,  mit 
starken  Blutgefässen  umgebener,  trüber,  schmuziger  Bulbus.  Die  Cornea 
bildet  oft  einen  bedeutenden  Zapfen  oder  Kegel,  so  dass  das  Auge  dem  ei- 
ner Nachteule  ähnelt.  Dieser  Kegel  ist,  obgleich  die  Cornea  ein  wenig 
verdickt  gefunden  wird,  hohl,  die  ganze  hintere  Augenkammer  ist  gleich- 
sam in  die  vordere  getrieben,  die  Iris  ist  aus  ihrer  Lage  gewichen»  hat  sich 
in  den  Zapfen  gelegt,  ist  oft  völlig  mit  der  Cornea  verwachsen  und  die  Ur- 
sache, dass  durch  die  weissliche  Färbung  des  Kegels  etwas  Dunkles  durch- 
schimmert; nicht  selten  liegt  selbst  die  Linse  in  dem  Zapfen.  Dass  dabei 
alles  Sehvermögen  des  Auges  verloren  gegangen,  bedarf  keiner  Erwähnung. 
Veranlassungen  Am  häufigsten  entsteht  das  Übel  in  Folge  von  Oph- 
thalmia variolosa;  glücklicherweise  ist  diese  jetzt  selten,  und  Jenner'»  un- 
sterbliches Verdienst  um  die  Einführung  der  Kuhpocken  hat  bestimmt  vielen 
tausend  Menschen  das  Sehvermögen  erhalten:  seltener  folgt  ein  Staphylom 
auf  Ophthalmia  morbi  Mosa  und  scarlatinosa ,  aber  noch  recht  häufig  nach 
der  contagiösen,  sogenannten  ägyptischen  Augenentzündung.  Bei  jungen 
Leuten  ist  zuweilen  chronische  scrophulöse  Ophthalmie  schuld.  Je  jünger 
das  Subject  ist,  desto  eher  bildet  sich  bei  Vernachlässigung  solcher  Ophthal- 
mien das  Übel.  Zwei  Bedingungen  sind  zur  Bildung  dieses  traurigen 
Übels  no  tu  wendig:  a)  abnorme  Weichheit  der  Hornhaut  (Malacosis  corneae). 
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io  Folge  deren  sich  Humor  aqueus*Iris,  Linte  hervordrängen;  b)  ein  hy- 
dropischer  Zustand  des  Auges,  zu  starke  Ausbauchung  des  Humor  aqueus  in 
der  hioteru  und  zu  schwache  Resorption  in  der  vordere  Augenkamraer.  Da- 
her rinden  wir  bei  der  Operation  eines  jeden  Stapbylom»  auch  ungewöhn- 
lich viel  'Wasser,  und  nicht  selten  wegen  der  Verwachsungen  mit  der  Ader- 
haut Blut  ausflleasen.  Prognose.  Ist  bei  ausgebildetem  Übel  sehr  schlimm  ; 
denn  es  ist  meist  unheilbar,  besonders  wenn  die  ganze  Hornhaut  weisslich, 
undurchsichtig  und  her  vorgetrieben  ist  (Staphyloma  corneae  totalt).  Bei 
kleinem  Stapbylom.  bei  SUtphyloma  corneae  partiale,  ist  noch  eher  Hülfe 
möglich.  Ist  das  Übel  schon  älter,  so  kommt  leicht  Entzündung  hinzu,  diese 
geht  in  Eiterung  über,  oder  es  bildet  sich  Hydrophthalmus,  und  das  Auge 
platzt  und  ist  auf  immer  verloren.  Cur.  Das  Bote  ist,  das  Übel  durch 
richtige  Behandlung  der  Ophthalmie  zu  ve>  hüten,  und  da  es  ohne  Auflocke- 
rung und  Erweichung  der  Cornea  nicht  entstehen  kann,  so  verordne  man 
bei  Zeiten  contrahirende  Mittel,  besonders  Tinct.  thebaica  mit  Aq.  rosar. 
und  Vitriol,  alb.,  bei  Reizlosigkeit  selbst  Baisam.  vitae  Hoffmanni,  Liq.  an- 
odynus  (vgl.  Beer,  Ansicht  der  staphyiomatösen  Metamorphosen  etc.  Wien 
1805.  Loder' s  Journ.  f.  Chirurg.  Bd.  II.  St.  8.  Spnnyenbery  in  Horns  Ar- 
chiv. 1809.  Bd.  1.).  Die  Cur  der  Ophthalmia  variolosa,  morbillosa,  aegy- 
ptiaca,  neonatorum  ist  bei  Inflammatio  oculi  nachzulesen.  —  Die  Heilung 
totaler  Hornhautstaphylome  ist  bis  jetzt  nicht  gelungen;  denn  ein  partielles 
Exstirpiren  des  Auges,  um  die  Verunstaltung  zu  heben,  wobei  natürlich  der 
Mensch  blind  bleibt,  ist  kein  Heilen.  Das  Ätzen  mitLap.  infernalis.  mit  ttu- 
tyr.  antimonii  nützt  auch  nichts ,  ebenso  wenig  die  von  JFoolhouse  angera- 
t'heoen  Tellerchen,  um  das  Auge  zu  comprimiren,  oder  das  Platner'sche 
Compressorium.  Ist  das  Auge  schmerzhaft,  varikös,  so  schaden  alle  diese 
Reize ,  ebenso  wie  die  kaustischen  Mittel ;  denn  es  folgen  leicht  Carcinoma- 
töse  Degenerationen  des  Auges.  —  Verschiedene  andere  Krankhcitszustände 
des  Auges,  welche  man  fälschlich  Stapbylom  genannt,  sind:  o)  Staphyloma 
pcllucidmu  Ist  Prolapsus  einer  Stelle  der  Cornea,  wodurch  die  Menschen 
recht  gut  sehen  können.  Ist  die  Stelle  klein,  bo  überlässt  man  sie  sich 
selbst;  wird  sie  grösser,  so  kann  man  sie  mit  der  Schee re  abschneiden. 
V)  Staphyloma  iridis,  MyocephaUm.  Ist  eine  Durchknöcherung  der  Cornea 
in  Folge  einer  Wunde,  eines  Geschwürs,  durch  welche  ein  Theil  der  Iris 
fällt,  also  ein  wahrer  Vorfall  (s.  Prolapsus  iridis).  Zuweilen  wird  der 
vorgefallene  Theil  mit  coagulabler  Lymphe  überzogen,  dann  sieht  es  aus  wie 
Staphyloma  partiale.  e)  Staphyloma  racemosum,  das  traubenf Örmig e 
Stapbylom.  Ist  weiter  nichts  als  ein  anfangender  Augenkrebs.  Die  ganze 
Hornhaut  hat  hier  das  Ansehn  einer. Traube,  so  dass  sich  viele  schwärzli- 
che, rothliche,  beerenförmige  Erhabenheiten  auf  derselben  zeigen,  d)  Sta- 
phyloma totale  pellucidum.  Ist  Wassersucht  des  Auges  (s.  Hydrops 
oculi). 

2)  Staphyloma  sderoticae.  Das  Skleroti  kastaph  y lom  ist  vom 
Hornhautstaphylom  sehr  verschieden  und  eine  ganz  andere  Krankheit.  Die 
Sklerotika  wird  hier  durchsichtig,  dagegen  die  Cornea  undurchsichtig  wird; 
letztere  sieht  weiss,  erstere,  weil  die  Aderbaut  und  das  schwarze  Pigment 
durchscheinen,  stahlgrau  von  Farbe  bei  diesem  Übel  aus.  Das  Staphyloma 
corneae  ist  stets  die  Folge  von  Entzündung,  das  Staphylomn  sderoticae  ent- 
steht ohne  dieselbe  und  zwar  in  Folge  eines  tiefern  Leidens  des  Auges,  be- 
sonders als  Folge  von  Hydrops  corporis  vitrei  (tfimty),  vorzüglich  wenn 
Quetschung  es  veranlasste,  und  das  Auge  wird  bei  Zunahme  des  Leidens 
stets  amaurotisch.  Das  Staphyloma  corneae  ist  eine  isolirte  Krankheit  der 
Cornea,  die  sich  höchst  selten  über  die  Sklerotika "  verbreitet;  dagegen  ist 
bei  Staphyloma  sderoticae  in  der  Regel  die  Cornea  gesund  und  es  zeigt 
sich  am  häufigsten  an  dem  freien  Theile  der  Sklerotika.  Hier  erscheint  es 
als  eine  stahlgraue  Geschwulst  mit  breiter  Basis,  die  nach  Monaten,  Jahren 
dunkler  wird,  und  endlich  platzt.  Bei  der  Section  des  Auges  findet  man 
die  Retina  an  dieser  Stelle  verschwunden,  die  Chorioidea  und  Sclerotien,  ver- 
wachsen, degenerirt,  letztere  sehr  verdünnt,  den  Glaskörper  sehr  ausgedehnt 

* 
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In  seltenen  Fällen  findet  man  das  Staphylom  in  dem  bedeckten  Theile  der 
Sklerotika,  wo  ea  im  Leben  oft  unentdeckt  bleibt:  am  häufigsten  in  der 
Schläfenseite,  da,  wo  der  Nervus  opticus  eintritt.  Das  Auge  wird  dann 
blind  und  allmäiig  aus  der  Orbita  geschoben.  Veranlassungen.  Sind  oft 
gar  nicht  aufzufinden;  in  einzelnen  Fällen  ging  Quetschung  des  Auges  vor- 
her. Cur.  Adstringirende  Augenwasscr  helfen  nichts.  Am  besten  ists, 
man  schneidet  die  Geschwulst  ein  und  läsat  die  Feuchtigkeit  ausfliessen 
(//tmfy),  überhaupt  die  -  Behandlung  wie  beim  Hydrops  corporis  vitrei  (s. 
Hydrops  oculi).  —  So  wie  es  an  der  Cornea  einen  anfangenden  Augen- 
krebs  giebt,  das  sogenannte  Staphyloma  racemosum,  so  giebt  auch  ein  ahn* 
liebes,  an  der  Sklerotika  beginnendes  Leiden,  das  mit  dem  Staphylom  nicht 
verwechselt  werden  darf.  Ks  bilden  sich  hier  nämlich  kleine,  schwarze  Hü« 
gelchen,  die  wie  kleine  Taubenkörner  neben  einander  liegen,  von  Anfang 
an  sehr  schmerzhaft  sind  und  mit  einem  kleinen  Umkreise  anfangen,  der  all- 
mälig  grösser  wird,  da  hingegen  das  Staphyloma  scleroticae  von  Anlang  an 
dieselbe  Basis  hat  und  nur  eine  grössere  Erhöhung  bekommt.  Die  Heilung 
ist  hier  meist  unmöglich.  Linderung  der  Schmerzen  verschaffen  laue  Fo- 
mentationeo  von  Crocus  in  Milch  gekocht  (Janin),  von  warmem  Taubenblut, 
von  Opium  mit  Milch. 

St Aphyloncufl ,  Geschwulst  des  Zäpfchens,  z.  B.  während 
oder  nach  der  bräune,  s.  Angina  uvularis. 

*  Stnpliylorrhnphia.  Khnorrhaphia ,  Uranorrhaphla ,  Urnwskor- 
.rhaphia,  Vetosynthesis  nach  Stephenson,  die  Gaumennaht.    Hierunter  ver- 
steht man  diejenige  Operation,  bei  welcher  man  die  überhäuteten  Ränder 
einer  Gaumenspalte  wund  macht  und  blutig  an  einander  heftet,  um  so  eine 
bleibende  Vereinigung  zu  bewirken.    lodicirt  ist  diese  Operation  überall  da, 
wo  der  weiche  Gaumen  getrennt  und  dadurch  das  Sprechen  und  Schlucken 
Bteiklicb  beeinträchtigt  ist,  welche  Spaltung  entweder  angeboren  oder  spä- 
ter in  Folge  von  Entzündung,  Verwundung,  Exulceration,  Syphilis  etc.  ent- 
standen seyn  und  dabei  eine  verticale,  horizontale  oder  schiefe  Richtung  ha- 
ben kann.  —    Coutraindicirt  ist  sie:  bei  Kindern  unter  8  — 12  Jahren  we- 
gen Unruhe  und  Schreien;  bei  einer  noch  nicht  beseitigten  Hasenscharte; 
wenn  die  bpalte  10  bedeutend  klafft,  dass  die  Ränder  nicht  ohne  grosse 
Zerrung  vereinigt  werden  können;  bei  Dyskrasien;  bei  katarrhalischen  Af- 
fectionen  und  Neigung  zum  Erbrechen.    Der  Gedanke,  bei  der  Gaumenspalte 
diu  Nht.t  anzuwenden,  scheinbar  so  nahe  liegend,  ist  doch  entweder  nie- 
mals recht  ernstlich  aufgefasst  worden,  oder  es  schreckte  die  Schwierigkeit 
bei  der  Ausführung  zurück;  von  Griffe  übte  sie  i.  J.  1816  zuerst  aus,  und 
3  Jahre  später  Roux,  welchem  auch  das  Verdienst  gehört,  sie  zuerst  auf 
eine  einfachere  Weise  ausgeführt  tu  haben,    auf  welche  Vereinfachung 
von  Griifc,  Ebel  und  Wemeck  späterhin  von  selbst  zurückkamen.  Instru- 
mente gehraucht  man:  i)  von  Gräfe'*  geradliniges,  geknöpftes  Bistouri  mit 
schneller  Klinge;  2)  eine  Kornzange;  8)  von  Gräfe'»  lange,  an  den  Enden 
gekrümmte  und  mit  hervorragenden  Spitzen  versehene  Pincette;  4)  dessen 
V»  Zoll  lange,  gerade,  nur  an  der  Spitze  sehr  wenig  gebogene,  zweischnei- 
<l>ge  Nadelu  mit  ihren  gewächsteu  Ligalurfäden ,  —  Diefenbach  nimmt  statt 
der  Fäden  dünnen  Blcidrath;    5)  seinen  Nadelhalter;  6)  eine  Cowper'schc 
hcheere.  eine  Spritze,  einen  Koikpfropf  und  Mundspatel,  warmes  und  kal- 
tes Wasser.    Gehülfen  sind  8  nothwendig,  von  welchen  der  eine  den  Kopf 
des  Krausen  fixiren,  der  zweite  die  Instrumente  zureichen  und  der  dritte 
die  Ligaturfäden  halten  muss.  —    Der  Kranke  sitzt  auf  einem  Stuhle  mit 
rückwärts  gebeugtem  Kopfe,  dem  einfallenden  Lichte  gegenüber,  und  öffne', 
weit  den  Mund,  den  man  nur  bei  nicht  ganz  zuverlässigen  Kranken  durch 
einen  zwischen  die  Backenzähne  gesetzten  Kork  offen  erhält,  da  derselbe 
während  der  Operation  zu  mehrerenmalen  geschlossen  werden  muss;  eben  *o 
muss  das  Niederdrücken  der  Zunge  so  viel  wie  möglich  vermieden  werder, 
indem  sicit  dadurch  die  Vomituritionen  vermehren.    Die  Operation  selbst  be- 
siegt nach  Textor  aus  zwei  Acten.    I.  Act.  Wuudmachung  der  Spaltenrän- 
der.   Mit  der  linken  Hand  [ührt  mau  nach  von  Griif«  ein«  Pincette,  nach 
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bia  zum  Gaumen,  fasst 
an  »einem  hintern  Bude  und  spannt  ihn  an,  dann  geht  man  mit  d  m 
Gräfe'schen  Bistouri  ein  und  führt  es  in  sa geformigem  Zuge  von  Unten  und 
Hinten  nach  Oben  und  Vorn,  bis  2 um  Bode  der  Spalte.  Eben  so  ver- 
fährt man  auf  der  andern  Seite,  um  so  durch  diesen  Doppelsc»  mtt ,  der  ei- 
nen möglichst  spitzen  Winkel  bilden  muss,  die  widernatürlichen  vernarbtest 
Ränder  zu  entfernen.  Hierauf  stillt  man  die  Blutung  durch  Gurgeln  nnd 
Einspritzen  von  kaltem  Wasser.  —  Man  hat  auch  hier  eben  to,  wie  bei 
der  Hasenscharte,  zum  Anfrischen  der  Spaltenränder  Ätzmittel  und  das  Glüh- 
eisen empfohlen  und  versucht,  die  aber  dem  Messer  weit  nachstehen, 
st.    Einlecunc  der  Hefte, 


II.  Act.  Kinlegung  der  Hefte.  Man  fädelt  an  einen  Faden  2  Nadeln,  fasst 
eine  davon  wenigstens  2  Linien  weit  in  den  Nadelhalter  und  führt  sie  dem 
Winkel  der  Gaumenspalte  zunächst  und  2  —  8  Linien  von  ihrem  einen  Ende 
entfernt,  von  Hinten  nach  Vorn  durch;  nun  entfernt  man  diese  eine  Nadel 
mit  der  Kornzange.  Hat  man  die  mit  dieser  Nadel  verbunden  gewesene 
Ligatur  gehörig  an  sich  gezogen,  dann  ergreift  man  mit  dem  Nadelhalter  die 
zweite  Nadel,  welche  ganz  so,  wie  die  erste,  eingebracht,  durchgezogen 
und  entfernt  wird.  Auf  dieselbe  Weise  werden  die  übrigen  noch  nöthigusi 
Hefte  angelegt.  —  Gewöhnlich  schüesst  von  QrHfe  jetzt  erst  die  Ligaturen, 
wa«  aber  nach  Wertwck  und  Textor  nicht  so  passend  ist,  als  wenn  diesel- 
ben gleich,  so  wie  sie  angelegt  sind,  befestigt  werden,  denn  die  vielen  Fä- 
den im  Munde  sind  lästig  und  hinderlich,  verwickeln  sich  miteinander  und 
sind  oft  die  Ursache  der  Neigung  zum  Vomiren.  Man  schlingt  also  gleich 
nach  Entfernung  der  zweiten  Nadel  die  Ligatur  in  einen  nur  hier  passenden 
chirurgischen  Knoten,  aber  nicht  vor  dem  Munde  (wie  es  von  Gräfe  will), 
sondern  so  nahe  als  möglich  dem  weichen  Gaumen;  über  diesen  Knoten, 
wodurch  die  Wundränder  schon  einander  näher  gebracht  sind,  schlägt  man 
einen  zweiten  und  schneidet  dicht  an  ihm  die  Enden  ab.  —  Während  die- 
ses ganzen  Actes  muss  man  öftere  Pausen  machen,  den  Kranken  den  Mund 
schliessen  und  ihn  ruhen  lassen.  Bei  eintretendem  Würgen  muss  man  so- 
fort mit  der  Operation  einhalten.  Kann  man  die  Spaltenränder  wegen  zu 
grosser  Spannung  nicht  aneinander  bringen,  so  macht  man  nach  Diefenbach 
En  jeder  Seite  der  Spalte,  parallel  mit  dieser  einen  Einschnitt  durch  das 
Velum,  ohne  dessen  untern  Rand  dabei  zu  spalten;  diese 
seu  sich  bald  wieder  durch  Granulation  und  begünstige 
Operation  bedeutend.  Nachbehandlung.  Zuerst  muss  man  die  Blutung 
durch  kaltes  Wasser  stillen,  dabei  alles  Lachen,  Sprechen,  Husten,  Niesen 
und  Schlucken  sorgfältig  vermeiden,  indem  dadurch  das  Gaumensegel  bewegt 
wird.  Den  Speichel  muss  man  mit  einem  Tuche  aus  dem  Munde  wi- 
schen und  die  Nahrungsmittel  mittels  einer  elastischen  Röhre  oder  eines 
kleinen  Löffels,  den  man  tief  in  den  Mund  führt,  einflössen.  Den  Durst 
stillt  man  nach  von  Gräfe  durch  Citroncnscheibe  mit  Zucker,  die  man  in  den 
Mund  nehmen  lässt.  Der  Schleim,  welcher  sich  nach  der  Operation  in 
grosser  Menge  im  Munde  ansammelt,  wird  durch  fleissiges  Ausspritzen,  oder 
mit  einem  an  einem  Stäbchen  befestigten  Schwämme  entfernt.  Ist  die 
Schleimabsonderung  sehr  gross,  so  giebt  von  Gräfe  täglich  gr.  j — jj  Bx- 
tractum  belladonnae  in  wenigem  Wasser  gelöst,  oder  bepinselt  das  Velum 
mit  einem  Infusum  belladonnae.  Wird  die  Entzündung  sehr  stark,  so  lässt 
man  kaltes  Wasser  in  den  Rachen  spritzen;  selten  werden  Blutegel  notwen- 
dig teyn;  dabei  müssen  kräftige  Fleischbrühen,  Kidotter  mit  Wein  etc.  zur 
Erhaltung  der  Vitalität  eingeflösst  werden.  —  Nach  2,  4  —  8  Tagen  kann 
man  die  Ligaturen  entfernen;  am  sichersten  ist  es  nach  meiner  Meinung, 


erst  zwischen  dem  achten  und  zwölften  Tage  die  Hefte 
nach  dem  vierzehnten  Tage  kann  der  Kranke  anfangen,  consistenterc  Nah- 
rung zu  gemessen  (s.  Textor,  Grundriss  d.  chir.  Operationen.  —  Blnsius, 
Akiurgie.  Bd.  II.  —  Chelius,  Handbuch  der  Chirurgie.  Bd.  II.  —  Lesen- 
berg ,  Diss.  de  Staphylorrhaphia.  Rostoch.  1827.  —  F.  A.  F.  Schiverdt, 
Diss.  de  Urannorrhaphe  instrumentisque  ad  perficiendam  hueusque  inventia;  s. 
f*  Repertor.  Bd.  XVU.  Hft.  1).  G.  Nee**. 
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Stasfft  humorun,  Stagnatio,  Stockung  der  Säfte,  besonders  de« 
Blutes,  s.  8phy  gmologia. 

Statu*  (morlrf),  der  Zustand,  vorhandene  Bestand  irgend  einer 
Krankheit.    Wir  unterscheiden  im  Allgemeinen 

Status  adunamicm,  asthenicus,  Zustand  wahrer  Schwäche,  s.  Ady- 
namia. 

Status  cachccticus ,  kachektischer  Zustand,  dem  irgend  eine  Ka- 
chexie, Dyskrasie  zum  Grunde  liegt,  a.  Cachezia,  Dy  scrasia,  Ca« 
cochymia. 

Status  gastrici*,  der  gastrische  Zustand,  s.  Febris  gas  tri  ea. 

Status  inflammatorius,  der  entzündliche  Zustand,  s.  Febris  inflaru- 
matoria  und  Inflammatio. 

Status  morbu  80  nennen  Viele  auch  die  Akme  der  Krankheit;  s.  Mor- 
bus und  Acme. 

Status  nervoms,  s.  Febris  nervoia. 

Status  pituitosas,  s.  Blennorrhoea  und  Febris  pituitosa. 

Status  putridus,  colKquaUvus,  s.  Febris  putrida  und  Colli- 
quatio. 

Status  soporosus,  s.  Carus  pyretiens  und  Carus. 
Status  vcrminosus,  s.  Helminthiasia» 


Steatocele,  Fettbruch,  s.  Hernia  adiposa. 

Steatoma,  die  Speck g esc hwu  Ist,  Speckbeule,  die  speck- 
ähnliche Geschwulst  (Paul  Aegin.},  das  Steatom.  Ist  nicht,  wie 
man  sonst  glaubte,  eine  besondere  Species  der  Balggeschwülste,  sondern 
eine  Afterproductiou  ohne  Sack  (Kystis),  die  sich  ebenso  wie  das  Lipom, 
unter  der  Haut  und  in  den  Aponeurosen  bildet  und  aus  der  Fettmasse,  aua 
körniger,  seifenartiger,  knorpelartiger  Substanz  besteht,  daher  bald  weicher, 
bald  härter  anzufühlen  ist.  Gewöhnlich  sind  die  Steatome  flach,  ungleich, 
etwas  misafarbig,  meist  ganz  schmerzlos,  es  sey  denn,  dass  sie  durch  Druck 


schwer)  beschwerlich  würden ;  manche  fühlen  sich  derb  au  und  widerstreben 


eher  an  als  das  Steatom.  Man  findet  die  Gewächse  am  häufigsten  im  Nak- 
ken,  am  Halse,  an  den  Lenden,  seltener  in  den  Gliedern,.  Die  vorzüglich- 
sten Veranlassungen  sind  Quetschungen.  Cas traten ,  fettleibige  Perso- 
nen phlegmatischen  Temperaments,  die,  welche  an  Abdominalinfarcten,  Weich- 
selzopf, an  Fehlern  der  absorbirenden  Gefässe  leiden  und  schon  über  das 
Mannesalter  hinaus  sind,  sind  am  häufigsten  dazu  disponirt.  Cur  dea 
Steatoms  und  Lipoms.  Ist  das  Gewächs  nicht  sehr  gross  und  befindet 
es  sich  an  einer  Stelle,  wo  es  keine  Beschwerden  macht  und  durch  Klei- 
dungsstücke bedeckt  werden  kann,  so  kann  man  es  der  Natur  überlassen; 
wünscht  der  Kranke  es  aber  los  zu  seyn,  so  ist, .das  Beste  die  Exsttrpatton. 
Ich  kannte  einen  80jährigen  Israeliten,  der  ein  faustgrosses  Steatom  SO  Jahre 
lang  im  Nacken  trug  und  dann  mit  ins  Grab  nahm.  Sitzt  es  aber  am  Un- 
terleibe, in  den  Weichen,  in  der  Kniekehle,  au  den  Lenden,  so  ists  am 
besten,  es  auszuschälen.  Indessen  giebt  es  auch  Falle,  wo  durch  Hunger- 
find Entziehungscur,  durch  Mercurialeinreibungen,  durch  Setaceum  Steatome 
geheilt  worden  sind  (s.  Kaltschmidt ,  Pr.  de  Steatomate  fame  curato.  Jenae 
1767.  Salzb.  med  -chir.  Zeitung  1795.  III.  p.  68.  Kühn,  Phys.-medic 
Journ.  1801.  p.  457.  Medic  Comment  of  Bdinburg.  Bd.  I.  147.  Ltmqen- 
becVs  Bibl.  für  Chirurgie  Bd.  IV.  S.  405.  Journ.  de  MeM.  T.  18.  p.  268, 
270.  Hufeland*  s  Journ.  1812.  Novbr.  8.  113.)  Vielleicht  werden  auch  Ein- 
reibungen von  Iodkalisalbe  nützlich  [seyn.  In  einem  Falle  verschwand 
ein  Steatom  nach  einer  Febris  quartana  (s.  Carrot  in  Sedälot's  Journ.  Tom. 


Most  Bncyklopädie.  2t«  Aufl.  II. 
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54,  p.  120.).  Bei  gromn  8teatomen  bleibt  die  Exstirpation  allein 
Zuweilen  findet  man  in  drüsigen  Theilen,  in  den  parenchymatösen  Einge- 
weiden ,  am  Uterus,  an  der  Blaae  etc.,  Degenerationen  und  Afterorganisatio- 
nen ,  ähnlich  den  Steatomen;  daher  statuirt  man  noch 

Steatomn  intetiinorum.  Iat  Verdickung  und  Degeneration  der  Gedärme, 
e.  Phthiaia  inteatinalia. 

Steatomn  nervorum,  a.  Nearoaci rrhua. 

Stealoma  pulmonum,  Lipom»  pulmonum,  Vomica  adiposn,  Speck- 
geschwulst  der  Lunge.  Ist  Degeneration  der  Lunge  mit  VergTÖsserung 
in  eine  speckartige  Masse  (s.  Röhn  im  Museum  der  Heilkunde  I.  n.  S.), 
Yorzüglich  bei  gleichzeitiger  Adiposis  morbosa.  Die  Kranken  leiden  an  Asth- 
ma, das  mit  Vergrösserung  der  Lunge  bis  zur  Erstickung  zunimmt.  Cur. 
Ist  die  der  Adiposis  morbosa. 

8teatoma  uteri.  Iat  nicht  gana  selten,  wird  mitunter  falschlich  f&r 
Cancer  uteri  genommen.  Der  Sita  ist  entweder  die  äussere  Haut  oder  die 
8ubstanz  der  Gebärmutter.  Im  letztern  Kalle  wird  oft  der  ganze  Uterus 
ateatomatös  degcnerirt,  nimmt  sehr  an  Gröase  zu,  erregt  die  Beschwerden 
wie  bei  Schwangerschaft,  liegt  tief  und  achwer  im  Becken,  dabei  Beschwer- 
den beim  Stuhlgange  und  Harnen,  Rückeuschmera,  Gefühl  von  Druck  in 
Becken,  anomale  Menses.  Der  Mangel  an  Blutungen  und  an  jauchigem  Aub* 
fluss,  die  geringere  Härte  des  Uterus,  besonders  seines  Halses,  die  abnorme 
Beschaffenheit  des  dem  Carcinoma  uteri  eigenthüinlichen  speeifischen  Ge- 
rächt, ähnlich  dem  alten  Limburger  Käse;  diese  Merkmale  dienen  zur  Dia- 
gnose. Auch  aind  die  sympathischen  Beschwerden:  Krämpfe,  Erbrechen  etc., 
beim  Steatom  nie  ao  bedeutend  ata  beim  Carcinom  (Most).  Cur.  Bei  gros- 
ser Degeneration  Kxstirpatio  uteri  (a.  Cancer  und  Exstirpatio  nteri), 
bei  geringerem  Leiden  laue  Bäder,  vegetabilische  Diät,  gelind  eröffnende 
Mittel ;  vielleicht  auch  innerlich  Iodine,  mitunter  Kalomel,  Digitalis. 

Steatomn  vesteae  urinariae.  Iat  meist  unheilbar,  da  die  Operation 
nicht  thunlich  ist  Wir  müssen  uns  auf  die  palliative  Cur  und  anf  gute 
Diät  beschränken. 

StcgfHNls,  Stegnosis,  Verengerung,  Verdichtung  irgend  eines 
Theils,  c.  B.  der  Hautporen  durch  zusammenziehende  Mittel  (Adstringentia 
seu  Stegnotica),  durch  Verwachsung,  a.  B.  der  Thranenpunkte  (Stenocho- 
ria),  der  Eingeweide  etc. 

Stelrosifi.  Iat  gleichbedeutend  mit  Sterilitas,  s.  Impoteotia  vi- 
riüa. 

Stenocardia,  die  Brustbräune,  s.  Angina  pectoris. 

Stenoctioriaftifl,  Stenochoria,  Verengerung,  Zusammenwachsen 
eines  Theils,  einer  normalen  Öffnung,  als  der  Thranenpunkte,  der  Vagina 
etc.;  t.  Atreaia  und  Angustatio. 

Stenogtomfa,  Verengerung  des  Mundes:  derTrismua,  a.  Tetanus. 

Stenothoraces.  Sind  Menschen  mit  enger  Bruat,  wie  bei 
Asthmatischen,  bei  Habitua  phthiaicus. 

Sterilita«,  Unfruchtkarkeit,  besonder»  bei  Weibern,  e.  Im- 
potentia  virilia. 

Sternalgla,  Schmerz  unter  dem  Brustbein,  daher  auch  die  B nist- 
bräune, s.  Angina  pectoris. 

Sternutatorliu»,  ein  Niesemittel;  auch  Errhinnm.  Ptnrmicum 
nnt.    Gewöhnlich  in  Pulverform  als  Schnupftabak,  bestehend  au* 


tiarm,  Marum  venia,  Sacchamm,  Kalomel,  'Vitriolum  album,  Helleborua 
etc.  (s.  Amaurosis);  um  überflüssige,  dicke,  stockende,  schleimige  Feuch- 
tigkeiten aus  dem  Vordere  heil  des  Kopfea  zu  locken,  um  abzuleiten  ron  den 
Augen,  Ohren,  um  dnreh  das  Niesen  au  erschüttern.  Die  ältern  Ärzte 
die  Nieaemittel  häufig  bei  anhaltendem  Soper,  bei  M  igraae ,  bei 


Augen-  und  Ohrenfehlern,  bei  Torpor,  bei  Amaurose,  Epilepsie  und  andern 
Neurosen  an;  die  neuern  vernachlässigen  nie  an  sehr.    Ceetraindicut  sind 
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sie  bei  Schwache  der  Faser,  bei  sarten  Kindern  und  Frauen,  bei  Vollblütig keit, 
Neigung  *u  Nasenbluten,  Blutspeien,  Apoplexie,  bei  innern  Entzündungen, 
bei  Brucbkranken  und  Schwängern.    Indicirt  sind  sie  bei  allen  Neurosen 

mit  Torpor,  bei  Hydrocephalos  chronicus,  im  Stadium  desquamationis  soar- 
latinae,  bei  Geisteskrankheiten  und  Hypochondrie,  zur  Verhütung  des  epi- 
leptischen Insults.  In  letzterer  Absicht  dient  folgendes  Niesepulver: 
Had.  Hellebori  iiujri  3j,  Äferc»  dulcis  Ann*,  vnlertnnne }  Sncch.  nlhi 
ana  3jjj»  Oh  c.  c.  föetid.  gutt.  vj.  M.  f.  pulv.  grossiusc.  8.  Bei  den  Vorbo- 
ten des  Anfalls  eine  oder  ein  paar  Prisen  zu  nehmen. 

Sthenia,  Diathetis  sthenica,  8tatut  sthenicus,  Kraft,  Starke,  er- 
höhte Lebensthätigkeit,  sowol  inj  physiologischen  als  pathologischen 
Sinne,  also  das  Gegenthcil  von  Asthenie  (s.  Adynamia).  Dass  die  Ein- 
teilung der  Krankheiten  in  sthenische  und  asthenishe,  nach  Brown 
u.  A.,  höchst  mangelhaft  sey,  sowie  die  Eintheilung  aller  Arzneimittel  in 
stärkende  und  schwächende,  bedarf  keines  Beweises  (s.  Medicina). 

Nthrnopyra,  das  sthenische,  synochiache  Fieber,  s.  Febris  in- 

ftammat  oria. 

Stethogcopiuia»  der  Brusthorcher,  das  Höhrrohr,  das  Ste- 
thoskop. Ist  ein  von  Laennec  angegebenes,  ursprünglich  cor  Untersu- 
chung krankhafter  innerer  Zustände  der  Brust  (daher  der  Name  von  to  otjj- 
#oc)  bestimmtes,  jetzt  aber  noch  zu  andern  Zwecken  als  brauchbar  erkann- 
tes Werkzeug,  welches  aber  von  Ärzten  leider  noch  immer  zu  wenig  seinem 
wahren  Werthe  nach  erkannt  und  in  Anwendung  gezogen  wird.  Das  Instru- 
ment selbst  ist  ein  12  Zoll  langer,  von  Birnbaumbolz  verfertigter  Cylinder, 
ohngefäbr  1  —  l'/i  Zoll  dick,  der,  um  ihn  bequemer  in  der  Tasche  zu  tra- 
gen, in  der  Mitte  auseinander-  und  wieder  zusammengeschraubt  werden  kann. 
Durch  das  ganze  Instrument  geht  eine  Öffnung,  welche  rund  ist  und  %  Zoll 
im  Durchmesser  hält.  An  dem  einen  Ende  desselben  befindet  sich  eine  trich- 
terförmige Erweiterung,  worin  sich  ein  mit  einer  5  Zoll  langen  messingenen 
Röhre  versehener  Kegel,  der  der  Trichteröffnung  entspricht,  befindet,  der 
nach  Umständen  herausgenommen  werden  kann.  Man  applicirt  daa  Stetho- 
skop auf  die  Weise,  dass  man  das  Trichterende  auf  den  zu  untersuchenden 
Theil  (Brust,  Unterleib  etc.)  setzt,  indem  man  den  Cylinder  wie  eine 
Schreibfeder  in  der  Hand  hält,  und  dann  an  das  andere  Ohr  legt,  um  bei 
Geräuschlosigkeit  im  Zimmer  die  verschiedenen  abnormen  Geräusche  und 
Pulsationen:  Aegophonie,  Pectoriloquie,  die  Pulsationen  bei  Aneurysma  des 
Herzens,  der  grossen  Gefässe,  das  Blasebalggeräusch  (Sonitus  follicularis), 
Krampf  in  den  Arterien,  im  Herzen  anzeigend  und  auch  bei  Herzerweiterung 
mit  Hypertrophie  vorkommend,  das  Sägegeräusch  (Strepitus  serratus),  be- 
dingt durch  Klappenfehler  des  Herzens,  welche  die  öffunngen  verengen, 
ferner  Strepitus  sibilans  und  corcolis  nach  Laennec,  die  Pulsat ionen  dea  Fö- 
tusherzens, der  Placenta  etc.  zu  vernehmen.  Herr  Hofmechanikus  Albrecht 
in  Rostock  verfertigt  sehr  gute  Laennec'sche  Stethoskope  zu  dem  Preise  von 
2  Gulden,  und  in  Leipzig  sind  sehr  fein  gearbeitete  Piorry'ecbe  Stetho- 
skope, woran  sich  zugleich  ein  Plessimeter  befindet,  zu  haben  (vgl.  die  Ar- 
tikel: Auscultatio,  Aegophonia,  Pectoriloquie,  Exploratio 
obst  etrici  a). 

Stilliridf  US»,  daa  Tröpfeln,  s.  B.  des  Blutes,  der  Thränen,  des 
Urins  etc.  bei  Naeenbloten,  bei  Epiphora,  Ectropium,  bei  Strangurie  u.  s.  f. 

Stlmatosifl,  s.  Haematuria  stillatitia. 

Stimulantia  (medicamina),  reizende  Mittel.  Sind  im  wei- 
tern Sinne  solche ,  welche  eine  vorübergehende  erhöhte  Tbätigkeit  im  Or- 
ganismus hervorbringen,  wie  z.  B.  Wein,  Gewürze,  Opium,  Valeriana,  Ser- 
pentaria,  Moschus,  Kampher,  im  engern  Sinne  sind  es  Mittel,  die  zum 
Geschlechtstriebe  reizen  (s.  Aphrodisiaca).  Da  es  Stimuli  mechanid, 
chemid  and  mentales  giebt,  so  Ut  auch  das  Gebiet  der  Stimulantia  im  wei- 
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to  dass  z.  B. 


Stlpatio  telae  cellulosae  Infantum,  Verhärtung  des  Zellge- 
webes der  Kinder,  ■.  Induratio  telae  cellulosae. 
StirOMlfl.    Ist  8terilitas. 

Stoechiodys crasUs«  Ist  üble  oder  unvollkommene  Mischung  der 
Grundbestandteile  des  Organismus  (TA.  A.  v.  Hagen) ,  s.  D)  icraiia. 

Stomacace»  StQmalgin,  die  Mundfänle.  Ist  in  emgern  Sinne  dar 
Mundscorbut  (s.  Sorbotus  oris),  im  weitem  jede  Mundkrankheit 
überhaupt,  die  anfangs  hn  Vordermunde  beginnt,  mit  Geschwulst,  Schmers, 
stinkendem  Athem  und  vermehrter  Speichelabsonderung  verbunden  ist.  Wir 
betrachten  hier  vor  Allem 

1)  Stomacace  gangratnasa  infantum,  Cancer  aquaticus,  Noma,  Cancrum 
oris,  Cancer  scorbuticus,  labii,  Pseudocancer ,  Noma  infantum,  Ulcus,  Ulcus 
Hanta,  Labristtlcium,  CheUocace ,  Ulocace,  ScorbtUuB  oris,  Qangraenn  scor- 
butica,  Anütrax  yangraenostu,  Aphthae  serpente»,  Cheilomnlacia,  StonuUonoma, 
Stomatonecrosis,  Stomatomalacia  pulrida  Wigand,  der  Wasser  krebs  des 
Mundes,  Mundkrebs,  schwarzer  Krebs,  Lippen-,  Mund-, 
Wangen-,  Kinderbrand,  sphacelöse  Mundfäule,  Todtenwurm. 
Ist  eine  eigentümliche,  meist  nur  bei  schwächlichen,  dyskrasischen  Kindern 
vorkommende  Exulceration  des  Mundwinkels,  der  Lippen,  der  Wange,  mit 
grosser  Neigung  schnell  in  Brand  überzugehen,  so  dass  binnen  wenigen  Ta- 
gen durch  Verbreitung  des  Übels  auf  die  Nachbarschaft  der  gröme  Theil 
des  Gesichts,  selbst  die  Knochen,  zerstört  werden  können.  Symptome 
und  Verlauf.  Zuerst  zeigt  sich  fast  immer  an  der  linken  Seite  der  Lippe, 
der  Wange,  ein  kleines,  schmuzig  weisses,  linsengrosses ,  zuweilen  grau  - 
oder  blaurothes,  selbst  schwärzliches  Bläschen,  das,  ohne  bedeutend  zu 
schmerzen,  nur  geringe  Geschwulst,  aber  einen  rothen  Hof  hat,  der  ins 
Dunkle  spielt.  Vorboten  bemerkt  man  gar  nicht,  nur  bei  einzelnen  Kranken 
bemerkt  man  einige  Tsge  vorher  üblen  Mundgeruch  und  vermehrte  Speichel- 
secrelion.  Dieses  Bläschen  geht  nun  rasch  meist  in  feuchten,  seiteuer  in 
trocknen  Brand  über.  Es  zeigt  sich  bedeutendere  Geschwulst,  Härte,  Hitze, 
der  Schmerz  nimmt  aber  nur  in  seltenen  Fällen  zu,  das  Bläschen  platzt,  in 
seiner  Nähe  sieht  man  bleifarbige  schwarze  Punkte,  es  bildet  sich  nun  un- 
ter r  u  nehmend  pn  Schmerzen  ein  speckartiges,  jauchiges  Brandgescbwür«  das, 
umgeben  von  glänzender  Geschwulst,  sich  schnell  in  die  Tiefe  und  Breite 
erstreckt,  so  dass  oft  schon  nach  zwei  Tagen  Lippen,  Wangen,  Nase, 
Zunge,  Gaumen,  Mandeln,  ja  oft  das  ganze  Gesicht  in  Brand  übergehen 
uod  stückweise  abfallen ,  auch  die  wackelnden  Zähne  selbst  ausfallen.  Da- 
bei haben  die  Kinder  kein  Fieber;  oft  noch  guten  Appetit,  selbst  Heisshun- 
ger;  die  entblössten  Knochen  zeigen  einen  schmuzig  gallertartigen  Überzug, 
werden  mürbe,  bröcklich,  die  Kalkerde  prädominirt  nicht  darin,  ebenso  we- 
nig 5  ts  Otccmalacosis  Das  faulige  Brandgeschwür  erregt  in  der  Mund- 
höhle oft  Blutungen,  und  das  Abgestorbene  darin  sieht  aus  wie  leimbraunes, 
nasses  Handschuhleder.  Der  Geruch  ist  unausstehlich,  die  Zerstörung  des 
Gesichts  etc.  geht,  wenn  die  Kunst  nicht  kräftig  einschreitet,  so  rasch  vor 
sich,  dass  man  es  kaum  glauben  sollte.  Zuweilen  beginnt  das  Übel  in  der 
Schleimhaut  der  Mundhöhle.  Hier  bts  besonders  schlimm;  denn  die  Kinder 
können  wegen  der  harten  Wangengeschwulst  den  Mund  nicht  öffnen  und  die 
Antiputredinotia  sind  nicht  leicht  an  Ort  und  Stelle  zu  appliciren.  Der  Athem 
wie  der  Speichel  riechen  hier  ganz  aashaft,  letzterer  ist  leimig  und  mit  fau- 
len Flocken  der  Schleimhaut  vermischt.  Hier  zeigt  sich  die  rosenrothe 
dunkle  Geschwulst  2  —  4  Tage  auf  der  Wange,  wird  dann  in  der  Mitte 
weich,  bleifarbig,  und  schnell  ist  von  Innen  nach  Aussen  die  ganze  Wange 
zerstört.  Ist  das  Übel  zu  einer  solchen  Höhe  gelangt,  so  gesellt  sich 
Schwächefieber  mit  schnellem,  kleinem  Pulse,  blassem  Gesichte,  spitzer 
Nasenhöhlen  Augen,  Durst,  Röcheln  mit  der  Brust,_colliqnativen  Schweis- 

ii»  and  der  " 


sen,  Diarrhöen  hinzu,  und  der  Tod  folgt  in  kurzer  Zeit.    Ursachen,  Die 
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nächste  Ursache  oder  das  Wesen  der  Krankheit  Ist  noch  nicht  genau  er- 
forsch^, doch  wissen  wir  soviel,  das«  es  mit  Angina  maligna,  gangraenosa 
ttnd  mit  Pustula  maligna  gangraenescens  grosse  Ähnlichkeit  bat.  Prädisposition 
giebt  das  kindliche  Alter  (nur  selten  werden  Säuglinge  oder  Erwachsene  be~ 
fallen),  besonders  Habitus  scrophulosus ,  Blennorrhoe  und  Helminthiasie, 
schlecht  genährter  Körper,  Atrophie.  Gelegenheitsursachen  sind:  Aufenthalt 
an  feuchten  Orten,  Mangel  an  Sonnenlicht,  an  Reinlichkeit  und  guter  Nah- 
rung; daher  das  Übel -in  schlecht  verwalteten  Findelhäusern,  Kinderhospita- 
lern  und  Fabrikstatten  oft  vorkommt  (s.  Hecher' 8  Lit.  Annalen.  Apr.  1829). 
Ich  habe  es  nur  in  Hütten  des  Elends  und  der  Notb ,  unter  den  nie- 
der» Ständen,  besonders  in  feuchten  Wohnungen  und  bei  verwahrlosten  un- 
ehelichen Kindern,  auf  denen  schon  vor  der  Geburt  der  Fluch  des  Lebens 
lastet,  angetroffen  (Most).  Dass  der  Sitz  und  Ursprung  des  Übels  nicht 
die  Schleimhaut  des  Mundes  sey,  wie  Hesse  meint  (Über  Erweicbuog  etc. 
S.  272.),  siebt  man  deutlich  daran,  dass  es  häutig  nur  äusserlich  auf  der 
Wange  beginnt.  Ich  sah  es  wenigstens  nur  hier  am  häufigsten  entstehen, 
und  dasselbe  versichert  auch  Hr.  Prof.  Ulimann  (s.  Berliner  med  - chirurg. 
Encyklop.  Bd.  6.  S.  599.);  auch  habe  ich  es  nie  bei  Gesunden,  nie  bei  Er- 
wachsenen oder  gar  endemisch  angetroffen,  wie  Andere  dies  beobachtet  ha- 
ben wollen.  Dass  der  Lippenkrebs  für  das  höhere  Alter  dasselbe  sey,  was 
der  Wasserkrebs  für  das  kindliche,  hat  Dr.  Huter  (».  Gräfe' s  und  Walther1» 
Journ.  Bd.  XIII.  8t.  1.  8.  68.)  behauptet.  Mag  in  dieser  Ansicht  auch  et- 
was Wahres  liegen,  so  steht  der  8ats  dennoch  su  theoretisch  da,  um  für 
die  Praxis  des  Wasserkrebses  Nutzen  daraus  au  ziehen,  indem  theils  der 
schnelle  Verlauf  des  Übels,  theils  die  Eigentümlichkeit  des  kindlichen  Or- 
ganismus und  der  Krankheit  selbst  eine  Behandlungswelse  erfordern,  die 
von  der  des  Lippenkrebees  sehr  verschieden  ist.  Eben  so  wenig  gehört 
der  Wasserkrebs  zum  Scorbut,  obgleich  A.  L.  Richter  drei  Formen  dessel- 
ben, die  scorbulische ,  gastrische  und  metastatische,  aufstellt.  Denn  theils 
macht  der  Mundscorbut  nie  so' rasche  und  gefährliche  Zerstörung  durch 
Gangran,  theils  finden  wir  den  Wasserkrebs  nicht  allein  bei  der  soorbutt- 
schen,  sondern  bei  jeder  andern  Dyskrasie,  insofern  diese  als  schwächender 
Binfluss  auf  den  Kindesorganismus  zu  betrachten  ist,  welcher  die  Disposition 
des  Übels  begünstigt.  In  einem  Falle  starb  mir  ein  dreijähriges  Kind  am 
Wasserkrebs,  das  früher  an  Hydrocephalus  gelitten  und  durch  grosse  Ga- 
ben Kalomel  hiervon  zwar  geheilt,  aber  seitdem  sehr  schwächlich  geblieben 
war.  Das  Kind  hatte  nur  vier  Tage  gelitten  und  dennoch  fand  ich,  als  ich 
verlangt  wurde,  schon  die  halbe  Wange  zerstört.  Nach  Wigand  sind  dem 
Wesen  nach  Cancer  aquaticus,  Gangraena  pulmonum  Laennec  >  Putrescentia 
uteri  Boer s  Gangraena  nosocomialis ,  Pustula  maligna  und  Inflammatio  neu- 
roparalytica  Autenrieth  eins  und  dasselbe.  Der  Wasserkrebs  kann  anstecken 
und  auf  andere  Kinder  übertragen  werden  (Wigand  ).  Prognose.  Ist 
natürlich  ungünstig,  besonders  da  die  Krankheit  vorzugsweise  nur  schwäch- 
liche, kachektische  Kinder  ergreift,  die  durch  fieberhafte  Krankheiten,  durch 
Scropheln,  Rhachitis,  Atrophie  etc.  gelitten  haben  oder  noch  leiden.  Wird 
indessen  frühe  und  kräftige  Hülfe  angewandt,  ehe  das  örtliche  Übel,  sich 
weit  verbreitet  hat,  so  kann  man  fast  mit  Gewissheit  auf  einen  günstigen 
Ausgang  rechnen,  besonders  wenn  das  Allgemeinleiden  nicht  bedeutend  und 
der  Appetit  des  Kindes  noch  gut  ist.  Hier  ersetzt  sich  das  durch  Brand 
verloren  Gegangene  oft  recht  schnell  wieder  und  das  Geschwür  heilt,  sobald 
es  rein  ist,  schnell  und  ohne  entstellende  Narben  zu  hinterlassen.  Cur. 
Obgleich  das  Übel  mit  einer  sogenannten  asthenischen  Entzündung  (Pseudo- 
phlogose)  des  leidenden  Theils  beginnt,  so  würde  es  dennoch  höchst  ver- 
werflich seyn,  hier  Blutegel  «der  andere  sogenannte  Antiphlogistica  anzu* 
wenden.  Der  Grundcharakter  der  Krankheit  ist  wahre  Adynamie,  da- 
her hier  Roborantia  und  Nervina  innerlich  und  Antiputredinosa  äusserlich 
indicirt  sind.  Auf  folgende  Weise  habe  ich  solche  Kinder  behandelt  und  die 
meisten  derselben,  kam  ich  früh  genug  hinzu,  stets  gerettet:  1)  Ist  erst  ein 
kleiner  Fleck  auf  der  Wange  zugegen  (ich  fand  ihn  in  dar  Regel  sebmusig 
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weist  mit  rother  barter  Peripherie),  hat  das  Kind  längere  Zeit 
petit  gehabt,  an  Obstructio  alvi  gelitten  und  zeigen  sich  gasirische  Zeichen, 
•o  verordne  ich  ein  Vomitiv  von  Ipecacuanha  mit  etwas  Tart.  emeticus,  lasse 
die  kranke  Wange  mit  Acid.  oxymuriatic.  und  Aq.  menth.  er.  ana  fomenti- 
ren,  und  gebe  nach  dem  Brechmittel  htfm.  rad.  Valeria»*,  —  eal.  aronu 
ana  5iv,  Si/r.  cinnamomi ,  Tinci.  chinac  compos.  ana  Chkrini  sulphurici 
gr.  yjjj ,  Klix.  acid.  Hallen  M.  S.  Umgeschüttelt  alle  Stunden  einen 
Bsslöffel  voll.  Ausserdem  wird  der  Kranke  in  einem  aromatischen  Kräuter- 
bade von  27°  R.  täglich  einmal  gebadet  und  ihm  zur  Nahrung  Bouillon  von 
Hühnern  mit  Eidotter  gereicht.  Beginnt  das  Übel  im  Munde,  was  der  stin- 
kende Speichel  vermuthen  lässt,  so  lasse  ich  mit  Acid.  oxymuriat.  und  Was- 
ser, zu  gleichen  Theilen,  den  Mund  öfters  gurgelu,  bei  kleinen  Kindern 
ausspritzen,  und  auch  damit  äusserlich  die  Wangen  waschen.  2)  Ist  schon 
ein  brandiges  Geschwür  da  und  die  Zerstörung  der  Wange  bedeutend,  so 
gebe  ich  gleichfalls  obige  Mixtur,  bebandle  aber  zugleich  mit  gröaster  Sorg- 
falt das  Localleiden,  indem  die  Interna  viel  zu  laugsam  wirken,  um  dem 
Fortscbreiten  des  Brandes  Einhalt  zu  thun.  Ich  habe  hier  verschiedene  der 
empfohlenen  Mittel  angewandt,  aber  von  keinem  bessere  Wirkung  gesehen 
als  vom  Chlorkalk,  vom  Acid.  oxymuriaücum  und 


xymuriaücum  und  vom  Acid.  pyrolignusum. 
e  Anweudungsmethode  ist  diese:  Acidi  pyrvlignosi  3fr,  Balsam  pe- 
ruv.  3 jj »  ViHeU,  ovi  q.  9.  ut  fiat  LAninu  S.  Mit  Cbarpie  davon  dreimal  täg- 
lich auf  das  Geschwür  zu  legen  und  zuvor  mittels  eines  Pinsels  in  alle  Ver- 
tiefungen der  brandigen  Theile  zu  bringen,       Gefror,  oxymuriat.  5$,  Aquae 


fontan.  ßjj.  Muce  «ob.  et  col.  per  Imteum.  S.  Mit  Compressen  über 
ganze  Wange  zu  legen  und  alle  ^Stunden  zu  erneuern.  Ausserdem  lasse  ich 
den  Hals,  den  Nacken,  die  gesunden  Gesichtstbeile,  die  Brust  und  die  Arme 
des  Kindes  dreimal  täglich  mit  einem  Schwamm  waschen,  der  in  Acid.  oxy- 
muriat. und  Wasser  zu  gleichen  Theilen  getaucht  worden.  Das  Kind  wird 
täglich  einmal  gebadet  und  zwar  in  einem  Kräuter  bade  (s.  Balneum  ar- 
tificiale),  wozu  1  —  t  Unzen  Aqua  regia  kommen;  innerlich  bekommt  es 
Decoct.  ebinae  mit  Infus,  arnicae  und  Liquor.    S)  Meist  schon  nach  2  —  3 


von  Chlorkalk  weg  und  verbindet  das  Geschwür  mit  folgendem  Liniment: 
Yy  Ol.  terebinthinae  3tv,  Spirit.  camphorat.  sy.  Vitelh  ovi  0>  *.  f.  IÄnimen- 
t»m.  Ist  das  Geschwür  ganz  rein,  so  reichen  Cerat.  siroplex,  Unguent.  ce- 
tac  zur  Heilung  und  Vernarbung  aus.  4)  Wahrend  und  noch  einige  Wo- 
chen nach  der  Heilung  des  Wasserkrebses  müssen  um  so  kräftiger  Robo- 
rantia  gereicht  werden,  je  schwächlicher  schon  vorher  der  Kranke  war,  be- 
sonders Calamus,  Caryopbyllata  und  China,  selbst  Eisenpräparate,  sowie  der 
Magen  alluiälig  diese  verträgt.  5)  Ob  durch  unterdrückte  Ausdünstung  ein 
sogenannter  raetastatUcher  Wasserkrebs,  wie  Richter  will,  entstehen  könne, 
wogegen  Kampher,  Serpentaria,  Angelica  etc.  empfohlen  werden,  dies  lasse 
ich  auf  sich  beruhen.  >  Ich  habe  einen  solchen  nie  beobachtet,  wohl  aber  Fälle 
erlebt,  wo  die  eben  genannten  Mittel  wegen  hoben  Grades  gesunkener  Le- 
benskraft indicirt  waren,  obgleich  das  Localleiden  nichts  weniger  als  eine 
Metastase  wir.  6)  Unter  den  gegen  Cancer  aquaticus  äusserlich  empfohle- 
nen Mitteln  führe  ich  endlich  noch  ditf  Kupferpräparate  (Uoguent.  aegjptiac.),' 
die  Salpetersäure  und  den  Arsenik  an.  Cupri  sulphur.  5jj,  tulv.  dtt» 
hoc  J|v,  Aquae  simpL  Jiv.  M.  S.  Zweimal  täglich  sorgfältig  auf  den  gan- 
zen Umfang  des  Geschwürs  zu  tragen  (Coatee).  In  einem  sehr  schlimmen 
Fall,  wo  der  Brand  gar  nicht  stillstehen  wollte,  wandte  Dr.  Vogel  zu  Ka- 
san folgeudes  heroische  Mittel  mit  dem  besten  Erfolg  an:  fy  Jlrscnici 
alld  3jj*  Aloe»  y  Myrrhae  ana  5j*  solve  tu  Ftnt  all*,  fij.  M.  S.  Mit  Cbarpie 
täglich  einmal  uozuweuden.  Bs  verursachte  nur  wenig  Schmerzen  und  am 
folgenden  Tage  war  der  aasbufte  Geruch  schon  verschwunden;  den  3ten 
Tag  zeigt  sich  schon  gesunde  Granulation  (s.  v.  (träfe**  und  t.  W'altker'M 
Journ.  {.  Chirurgie  ete.  Bd.  XU.  St.  4.).    Einige  haben  da- 
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der  brandigen  Theile,  Andere  das  Cauteriuui  actuale  angewandt.  Beide 
Mittel  sind  nicht  zu  empfehlen.  Nachzulesen  aindx  V.  J.  Wigand,  De 
cancro  qui  aquat.  voc,  adnex.  huj.  morbi  historia  1827.  Derselbe:  Der 
Wasserkrebs;  eine  Monographie.  Erlangen  1890.  rec.  in  Becker  #  Lit.  Agnaten 
1850.  März  S.  828.  TA.  Cumming,  in  the  Dublin  Hospit.  reports  and  Com- 
municat.  in  Med.  and  Surgery.  VoL  4.  p.  380  1827.  A.  L.  Richter,  Der 
VVasserkrebs  der  Kinder,  mit  2  illnm.  Kopf.  Berlin  1828.  HufelaiuVs  Journ. 
XXVIII.  8t.  1.,  Bd.  XXIX.  8t.  10.,  Bd.  XXXI.  St  2.,  Bd.  XXXUI.  8t.  1. 
and  2.,  Bd.  LVI.  St.  1.  a.  2.  Rusts  Magaz.  Bd.  XXX.  St.  1.  HorWt  Ar- 
chiv.  1819.  S.  265.   Sammlung  auserlec  Abhandl.  Bd.  XIV.  St.  3. 

2)  Stomacace  simplex  epidemica,  Sie  erscheint  in  nasi  kalten  Gegen- 
den, bei  schnellem  Witterungswechsel,  ergreift  besonders  schlecht  genährte, 
schwächliche  Subjecte,  ohne  Unterschied  des  Alters,  Geschlechts  und  Stan- 
des, indessen  häufiger  Kinder  als  Erwachsene.  Zeichen  sind:  geschwol- 
lener Mund,  übler  Geruch  aus  demselben,  aphthöser  Zustand,  Schmerz  beim 
Schlingen,  mehrere  Aphthen  fliessen  zusammen  auf  dem  bläulich  aussehenden 
Grunde,  bilden  kleine  Geschwüre  von  der  Grösse  eines  mecklenburger  Schil- 
lings: dabei  Fieber,  Speichelfluss  etc.  Das  Übel  dauert  in  der  Regel  14 
Tage  bis  3  Wochen.  Cor.  Zuerst  ein  Vomitiv  oder  Laxativ,  letztere«  aus 
Senna,  Rheum  und  Cremor  tartari.  Dabei  Mundwasser  von  Spec.  ad  gargarism. 
mit  Oxymel,  Aqua  oxymuriatica,  Pinselsäfte  aus  Borax  und  Mel  rosarum, 
bei  schon  gebildeten  Geschwüren  aus  Vitriol,  coerul.  mit  Bals.  peruv.,  Myr- 
rha  etc.  Innerlich  dienen  Infus,  caiami  arom.  mit  Gewürzen,  China, 
Chinin. 

8)  Stomacace  scorbutica,  s.  Seorbntna  orit. 

4)  Stomacace  mercurialis,  s.  Angina  mercurialis  und  Syphilis. 

5)  Stomacace  leprvsa,  s.  Lepra. 

Stomacfcalgla,  Magenschmerz,  s.  Cardlalgia. 

Stoinadiica  (remedia),  Magenmittel.  Sind  besondere  solche, 
die  bei  Schwäche  der  Verdauung  Magen  und  Gedärme  stärken  sollen;  man 


Häufig  wird  dabei  aber  Missbrauch  getrieben  und  das  Übel  verschlimmert 
(s.  Dyspepsie). 

Stoma lgia ,  s.  Stomacace. 

Stomatie»  (medicamind) ,  M  und  mitttel,  als  Gurgelwass er ,  Pin- 
selsäfte etc.,  gegen  Stomacace,  Angina  etc.    Auch  Decocte,  Salze,  Essig, 


gehören  hierher.  Gewöhnlich  setzt  man  Syrup,  Zucker  oder  Houig  zu,  um 
den  Geschmack  derselben  zu  verbessern. 

Stomatophyma.  Ist  der  Name  für  jede  Mundgeschwulst, 
besonders  für  eine  solche,  die  sich  nicht  ganz  hart  anfühlt,  wie  z.  B.  Sto- 
matoneus  dies  thut.  Man  statuirt  Stomatophyma  sublinguale,  phlegmonösen, 
Stomatopannus,  Stomatophyma  varicosura,  polyposum  u.  s.  f. 

Stoinatorrhagla,  s.  Haemorrhagia  oris. 

Strabismus,  Strabilismue ,  Strabositas,  Lmcitat,  das  Schielen, 
Schief  sehen.  Ist  derjenige  Fehler,  wo  das  eine  oder  beide  Augen  beim 
Betrachten  einzelner  Gegenstände  von  der  Schaxe  abweichen  und  nicht  auf 
das  betrachtete  Object  gerichtet  sind.  Man  unterscheidet  Strabismus  conver- 
gens ,  divergens  und  Strabismus  horrendus ,  je  nachdem  die  Augen  abnorm 
nach  Innen,  nach  Aussen  oder  nach  Oben  gerichtet  sind;  die  erstere 
Form  kommt  am  häufigsten  vor  und  ist  auch  am  leichtesten  zo  heilen.  Zu 
Anfange  leiden  die  Menschen  gleichzeitig  an  Diplopie,  später  giebt  eich  die- 
ses; und  das  üble  Aussehen,  etwas  Geaichtsschwäche ,  häufig  Myopie  sind 
die  Hauptbeschwerden.  Häufig  ist  nur  ein  einziges  Auge  krank;  die,  wel- 
che mit  beiden  Augeu  schielen,  sehen  verwirrter  und  unbestimmter,  als  An- 
dere.   Bei  Strabismus  convergens  auf  beiden  Augen  ist  fast  immer  Myopie 
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zugegen  (•.  Mackenzie ,  oo  tue  Diseases  of  the  Eye.    London  1831.)  Beer 
unterscheidet  noch  Schielen  (Strabismus)  und  Schiefsehen  (Ltwctfas). 
Bei  er  «terra  kann  der  Mensch  jedes  Auge,  wenn  er  das  andere  zuhält,  in 
beliebige  Lage  und  Richtung  bringen,  was  er  bei  letzterem  nicht  im  Stande 
ist    Ursachen.    Zunächst  fehlerhafte  Thätigkeit  der  Augenmuskeln,  so 
dass  die  Thätigkeit  des  einen  grösser  als  die  seines  Antagonisten  ist,  anhal- 
tender Krampf,  Lähmung  eines  Augenmuskels,   im  letztern  Falle  entsteht 
Luscitas.    Entfernte  Ursachen  sind:  Hysterie,  Epilepsie,  Helminthiasis,  Hy- 
drocephalns,  Apoplexie,  Cholera  orientalis,  Hemiplegie,  inveterirter  schwar- 
zer Staar,  wobei  oft  symptomatisches  Schielen  entsteht.    In  vielen  Fällen 
ists  blos  üble  Angewohnheit,  falache  Leitung  der  Augen  auf  einzelue  sehr 
nahe  Gegenstände  bei  Säuglingen,   zarten   Kindern,   falscher  Stand  der 
Wiege,  so  dass  die  Kinder  das  Fensterlicht  zur  Seite  haben,  Nachahmung 
im  Umgange  mit  Schielenden,  das  Bestreben  der  Kinder,  die  eigene  Nasen- 
spitze sehen    zu   wollen,   eine  Macula  corneae,    häutig  Augenschwäche, 
Gehirnreiz  durchs  Zahnen,  Wurmreiz  etc.    Cur.    Ist  das  Obel  schon  alt, 
ist  Luscitas  zugegen,  sind  die  entfernten  Ursachen  des  Schietens  schwer  zu 
beben,  so  ist  das  Übel  fast  immer  unheilbar.    Man  behandle  vor  Allem  das 
Grund  übel,  gebe  bei  Epilepsie,  bei  Würmern  Antepüeptica ,  Anthelmin  thica 
etc.    Ists  blos  üble  Angewohnheit,  so  leite  man  das  Auge  häufig  auf  Ge- 
genstände in  der  richtigen  Sehaxe  oder  selbst  in  solcher  Kichtuug,  die  dem 
Schielen  entgegengesetzt  ist.    Weicht  z.  B.  das  Auge  nach  Innen  ab,  so  lege 
man  ein  schwarzes  Pflaster  auf  Backe  und  Schläfe  nach  Aussen,  nach  wel- 
chem das  Auge  unwillkürlich  hingelockt  wird.    Die  gegen  das  Schielen  em- 
pfohlenen hölzernen  Schalenbinden,  die  Röhrenbrillen  etc.  schaden  mehr  als 
sie  nützen.    Das  beste  Mittel  ist  fleissige  Übung  des  schielenden  Auges.  Zu 
diesem  Zweck  bindet  man  das  gesunde  Auge  anfangs  täglich  V,— i  Stunden, 
ailmälig  länger  zu,  wodurch  der  Kranke  gezwungen  wird,  das  schielende 
Auge  beim  Betrachten  der  Objecte  in  die  richtige  Sehaxe  zu  bringen.  Schie- 
len beide  Augen,  so  bindet  man  das  am  wenigsten  schielende  zuerst,  das 
andere  nach  8  — 4  Wochen,  während  ersteres  wieder  offen  bleibt,  zu  (s. 
Home  in  Jmemanns  Magaz.  f.  Wundarzneiwiss.  Bd.  II.  S.  500.  Mackenzie 
a.  a.  O.   Beer1»  Pflege  gesunder  und  geschwächter  Augen,  S.  49).  —  Ist 
Amaurose,  Myopie,  Presbyopie,  Blepharoplegie  die  Ursache  des  Schielens, 
so  behandelt  man  diese  nach  bekannten  Regeln.    Darwin  befestigt  beim  Ge- 
wohnheitsschielen eine  Art  von  Scheidewand  auf  der  Nase  des  Kranken, 
eine  hervorstehende  künstliche  Nase  von  Pappe,  wodurch  der  Mensch  ver- 
bindert wird,  mit  dem  rechten  Auge  links,  mit  dem  linken  rechts  zu  sehen. 
Nach  achttägigem  Gebrauch  dieser  Maschine  hält  er  dem  Kranken  täglich 
zu  wiederholten  Malen  ein  paar  Stückchen  Holz  vor,  dergestalt,  dass  an 
jeder  Seite  der  Scheidewand  eins  befindlich  ist.    Sowie  der  Kranke  steif 
nach  diesen  Holzstücken  sieht,  entfernt  er  sie  ailmälig  von  den  Augen,  und 
an  dem  äussern  Rand  der  Scheidewand  verbirgt  er  eins  hinter  das  andere. 
So  lernt  der  Kranke  meistens  schon  iu  acht  Tagen  beide  Augen  gerade  auf 
einen  Gegenstand  richten,  und  kann  in  der  Folge  diesen  Handgriff  selbst 
vor  dem  Spiegel  wiederholen  und  sich  dadurch  im  rechten  Gebrauche  seiner 
Augen  üben  (s.  Darwin  in  Philos  Transact.  ad  1778.  p.  86.).  —   Bei  klei- 
nen Kindern  ist  plötzlich  eintretendes  Schielen  oft  ein  Vorbote  von  Eklam- 
psie, bei  Erwachsenen  ein  Vorbote  von  Apoplexie  (Herz  in  HufelamTs  Journ, 
Bd.  III.  S.  569  ).    Schielen  Epileptische,  so  liegen  sowol  der  Epilepsie  als 
dem  Strabismus  Fehler  des  Gehirns  zum  Grunde,  die  beide  Übel  unheil- 
bar machen  {Most,  Vergl.  auch  Hufeland?*  Journ.  Bd.  XVI.  St.  2.  8.  69.). 

Strangulatio,  Suspensio,  das  Ernähren,  Erdrosseln,  Erwürgen,  Er- 
sticken, s.  Asphyxie  durch  Luftentziehung  und  Orthopnoea. 

Stranguria ,  StiUicidum  urinae,  der  Harnzwang,  die  Strangurie,  s. 
Retentio  urinae. 

Strebloeis,  Stremma,  das  Verdrehen,  Verrenken  der  Glieder,  die 
Tortur,  s.  Luxatio. 
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gtrepls,  Tortio,  das  Drehen,  Umdrehen,  daher  dleae  Art  alt 
blutstillende»  Mittel  bei  Amputationen  (Torsio  arteriarnm)  angewandt  wird; 
e.  Torsio  vasorum.  * 

Strictura,  Zusammenziehung,  Verengerung,  Strictur. 
Ist  derjenige  Zustand,  wo  durch  Desorganisationen,  durch  Krampf,  durch 
Induration,  Scirrhus  und  andere  Zustände  natürliche  Canäle  und  Öffnungen 
des  Körpers  widernatürlich  verengert  und  zusammengezogen  werden.  Wir 
unterscheiden  demnach  verschiedene  einzelne  Formen  von  Stricturen ,  als 

Striclttra  callosa  canali»  cibarii ,  callöse  Verengerung  des  8pei- 
tecanals.  Sie  kann  an  einzelnen  Theilcn  desselben,  vom  Schlünde  an  bis 
cum  Mastdarm  in  Folge  von  Verhärtung,  krebsartiger  Degeneration, 
Physkonie,  Cancer  ventriculi  et  intestinorum  etc.  sUtt finden.  Das  Übel 
dauert  Monate,  Jahre,  ist  stets  mit  Appetiünangel,  gestörter  Verdauung, 
Erbrechen,  chronischer  Blennorrhoe,  Obstructio  alvi,  Flatulenz,  Bpäter  mit 
Trübsinn,  Hypochondrie,  mit  kachektischem ,  ikterischem  Ansehen,  mit  na- 
genden, fressenden  Schmerzen,  Angst  etc.  verbunden,  und  endet  in  der  Re- 
gel mit  dem  Tode,  welchem  Hydrops  universalis  vorhergehet.  Bald  ists  mehr 
Callosität  der  Speiseröhre,  bald  mehr  des  Magens,  bald  der  Gedärme,  dem- 
nach sind  auch  die  Zufälle  verschieden  (a.  .Dysphagie  callosa,  scir- 
rhosa,  sarcomatica,  Phthisis  ventriculi,  mesenterica,  inte- 
stihalis,  Inflammatio  ventriculi  chronica,  Cancer  intestinl 
recti).    Eine  speziellere  Betrachtung  verdient  hier 

Strictura  tntestmi  recti f  Strictura  ani,  die  Verengerung  4  c  8  Mast- 


so  ganz  selten  vorkommt.  Symptome.  Hartnäckige  Leibesverstopfung, 
wobei  der  Kranke  nur  alle  3 — 4  Tage  etwas  Stuhlgang  hat  und  dieser  nur 
durch  vieles  Drängen  und  in  kleinen  verhärteten  Kugeln,  wie  Schafkoth,  in 
schmaler,  dünner,  platt  gedrückter  Form,  gewunden  wie  ein  Wurm,  und 
meist  mit  etwas  Schmerz  abgeht.  Bringt  man  ein  Klystier  bei,  so  macht  es 
oft  Schmerz,  selbst  das  Rohrchen  der  Spritze  kann  nicht  immer  leicht  ein- 
geführt werden.  Dabei  erfolgt  dennoch  keine  reichlichere  LeibesöiTtiuug.  In 
der  Regel  leiden  die  Kranken  auch  an  allerlei  hypochondrischen  Zufällen; 
später  leidet  die  ganze  Constitution ,  es  stellen  sich  stinkende ,  mit  Kiter 
vermischte  Durchfälle  ein,  der  Mastdarm  wird  verhärtet,  scirrhös,  geht  in 
Bxulceratioo  über;  es  bilden  sich  Abscesse,  Verwachsung  zwischen  Blase 
und  Mastdarm,  oder  auch  Durchfressen  der  Häute,  so  dass  bei  Männern  Koth 
und  Winde  durch  die  Harnröhre,  bei  Weibern  durch  die  Vagina  abgehen 
(s.  Fistula  ani).  Alsdann  folgt  durch  das  Allgemeinleiden  bald  der  Tod, 
wenn  er  sich  nicht  schon  früher  wegen  unbezwinglicher  Xeibesverstopfung 
einstellte.  Die  Diagnose  des  Übels  wird  gesichert  durch  die  Untersu- 
chung mittels  des  beölten  Fingers,  auch  dadurch,  dass  Laxanzen  mit  anti- 
spasmodischen  Mitteln,  z.  B.  Fol.  sennae  mit  Rad.  valerianae  in  Thee,  wel- 
che bei  der  spastischen,  wenn  auch  habituellen  Leibeaverstopfung  hinrei- 
chende Sedes  bewirken,  hier  ebenso  wenig  als  antispasmodische  Klystiere 
die  gewünschte  Leibesöffnung  bewirken.  Ursachen  sind:  Verdickung 
der  Häute  des  Mastdarms  in  Folge  chronischer  Blennorrhoe,  habitueller 
Durchfälle,  Dysenterie,  krebsartige  und  venerische  Degeneration,  Metastasen 
von  Rheuma,  Herpes,  Scabies,  Hämorrhoidalknoten  und  venerische  Degene- 
ration. Cur.  Wir  behandeln  das  Grundübel  durch  geeignete  Interna,  sor- 
gen darneben  für  gehörige  Leibesöffnung  mittels  Oleum  ricini,  Electuarium 
sennae,  mittels  erweichender  Klystiere,  jeden  Morgen  vor  Anlegung  des 
Verbandet  appUcirt  (Desault),  und  wenden  äusserten  solche  Mittel  an,  wel- 
che das  Rectum  hinreichend  erweitern.  Dies  darf  nicht  verabsäumt  werden, 
mag  die  Strictur  herrühren  von  welcher  Ursache  sie  wolle.  Bei  alten  Ver- 
engerungen legen  wir  anfangs  dünne,  später  dickere  Bougies  in  den  Mast- 
darm, die  mit  öl  bestrichen,  vorsichtig  eingebracht  und  mittels  einer 
T-Binde  in  ihrer  Lage  erhalten  werden.  Zuweilen  ist  die  Strictur  eiförmig 
und  hart;  alsdann  schneidet  CoptUmd  am  hintern  Theil  des  Mastdarms,  ge- 
gen das  Heiligenbein  zu,  ein.    Desault  bringt  Bourdonneti  aus  Charpie, 
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mit  Cerat,  bei  syphilitischem  Ursprünge  des  Übels  mit  Ungueut  nespolitan. 
bestrichen,  mittels  einer  gabelförmigen  Sonde  in  den  Mastdarm;  der  Ver- 
band wird  täglich  zweimal  erneuert,  auch  das  Bourdoanet  alimälig  grösser 
gemacht.  Kann  man  schon  wieder  mit  dem  Finger  in  den  Mastdarm  kom- 
men, so  verbindet  man  täglich  nur  einmal.  Alle  scharfen,  ätzenden  Mittel, 
auf  die  Bordonnets  gestrichen,  müssen  streng  vermieden  werden,  da  sie 
höchst  schädlich  sind  und  nur  carcinomatöse  Verschwärung  befördern.  Statt 
der  Bourdonnets  kann  man  sich  auch  der  Pickel'schen  Turunden  bedienen 
(a.  D«saultys  Chirurg.  Nachlass  Gött.  1800.  Bd.  II.  St  4.  8.  123.  Cope- 
Je^^iti  0)    c  rv  n\t*  o  b  w  ci  l^&I  1^ i  s  c  a  s  c  3      t*a^^^  f^c^a^ixdt  ctc»  f£  X^^)Q 

don,  1814). 

Strictwra  intestinorum  spasmodica.  Ist  keine  wahre,  durch  organische 
Fehler,  Desorganisationen  bedingte  Strictur;  s.  Obstractioalvi  spa- 
etica. 

Strictura  oesophagi.  s.  Dysphagie. 
Strictwra  praeyutii.    Ist  Phimosis. 

*  Strictttra  urethrae,  Verengerung  der  Harnröhre.  Die  Sym- 
ptome dietcs  nicht  seltenen,  oft  beschwerlichen  und  langwierigen  Übels 
sind  im  Allgemeinen  folgende:  Zuerst  beim  Harnen  ein  leichter  Schmers, 
öfters  Ausfluss  von  etwas  Schleim  aus  der  Harnröhre,  wodurch  Flecke  in 
der  Wäsche  entstehen;  nach  und  Dach  öfterer  Drang  zum  Uriniren,  gerin- 
ger Grad  von  Dysurie;  der  Urinstrahl  fängt  an  sich  an  Dicke  zu  vermin- 
dern, ist  zuweilen  doppelt,  getbeilt,  flieset  schief,  spiralförmig,  oder  wenn 
er  schon  im  Strahl  entleert  ist,  dennoch  in  geringer  Menge  vertical  in  Tro- 
pfen herab,  oft  wird  er  nicht  auf  einmal,  sondern  bei  einem  sich  bald  wie- 
der einstellenden  Drange  in  grösserer  Quantität  entleert,  ja  es  bleibt,  wenn 
die  eigentliche  Excretion  des  Urins  auch  schon  beendigt  ist,  dennoch  eine 
kleine  Portion  Barn  hinter  der  verengerten  Stelle  zurück ,  die  späterhin, 
wenn  der  Penis  herabhängt,  durch  ihre  Schwere  nach  und  nach  abfliessL 
So  kann  es  eine  Zeitlang  fortgehen  und  der  Kranke  sich  bald  besser,  bald 
schlechter  befinden;  ersteres  bei  zweckmässigem  Regimen,  bei  warmem 
Wetter  (jedoch  nicht  immer),  letzteres  nach  starker  Bewegung,  nach  Ge- 
nuas hitziger  Speise»  und  Getränke,  nach  dem  Coitus,  nach  Erkältung,  bei 


kaltem,  nassem  Wetter,  wo  dann  oft  momentan  Ischurie  eintritt.  Bei  —r- 
mäligcr  Zunahme  des  Übels  wird  der  Urin  nur  mit  grosser  Anstrengung 
ausgeleert,  und  nur  in  sehr  geringer  Menge;  ja  häufig  stellt  sich  totale 
Ischurie  ein.  Die  Harnröhre  dehnt  sich  durch  den  Andrang  des  Harns  ge- 
gen die  verengerte  Stelle  hinter  dieser  oft  in  dem  Grade  aus,  daas  sie  ser- 
relsst  oder  durch  einen  Brandschorf  zerstört  wird  und  Infiltration  des  Urins 
in  das  benachbarte  Zellgewebe  erfolgt.  Ist  letztere  nur  gering,  so  bildet 
sich  eine  harte,  circumscripte,  in  Abscess  übergehende  Geschwulst,  ist  die 
Infiltration  aber  bedeutend,  so  verbreitet  sich  die  Geschwulst  oft  über  den 
ganzen  Penis,  über  das  Scrotum,  Periuaeum  und  die  Inguinalgegend ;  die 
Haut  auf  derselben  ist  glänzend,  dunkelroth,  wird  schnell  brandig,  es  bildet 
sich  eine  Harnfiatel,  und  der  Kranke  stirbt  oft  an  Zehrlieber  und  Schwäche. 
In  andern  Fällen  erfolgt  statt  der  Urininfiltration  uad  deren  Folgen  Aufwul- 
stung  der  verengerten  Stelle,  Übergang  in  eine  schwammige  Masse,  Ver- 
grösierung  der  Prostata,  bedeutende  Anschwellung  ihrer  Schleimsäcke,  da- 
her Gefühl  von  Schwere  im  Mastdarm,  häufiger  Tenesmus,  schleimiger,  ei- 
teriger, tripperartiger,  dem  Urinstrahl  vorhergehender  Ausfluss,  faseriger, 
klebriger  Urin,  aus  welchem  sich  lange  Schleimfäden  ziehen  lassen,  endlich 
Erweiterung  des  harten  Theils  der  Harnröhre  und  des  Blasenhalses  derge- 
stalt, das«  nur  die  verengerte  Stelle  den  Harn  zurückhält  und  dieser  wi- 
der Willen  des  Kranken  tropfenwebe  abfiiesst.  Coosensuell  in  Folge  des 
Leidens  der  Schleimhaut  tritt  oft  Hodenanschwelluog  hinzu,  der  Same 
wird  beim  Coitus  zu  schnell  ejaculirt,  ausserdem  häufige  schwächende  Pol- 
lutionen, bei  schlimmem  Übel  selbst  Pollutio  diurna  und  bei  nur  halber 
Erectio  penis,  bedeutende  Verdickung  der  Blasenschleimhaut,  selbst  Ans- 
der  Harnleiter  und  des  Nierenbeck c 
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und  der  Digestion,  Abmagerung,  atypische 
»  wobei  oft  heftige  Kopfschmerzen,  Hitze,  reichliche  Schweife 
etc.  Die  meisten  Verengerungen  sind  4'/2  —  5%  Zoll  vom  Orificio  urelhrac 
entfernt;  seltener  finden  sie  sich  an  andern  Stellen;  oft  sind  ihrer  mehrere 
vorhanden;  roauclimal  verästeln  sie  sieb,  oft  aber  geben  sin  auch  der  Länge 
der  Harnröhre  nach,  aber  höchst  selten  verschliefen  sie  die  letztere  gänz- 
iich.  Diagnose.  Von  Urethritis,  Tripper,  Krampf  dur  die  Harnröhre 
umgebenden  Muskeln,  von  Abscessen  oder  Geschwülsten  In  ihrer  Nähe,  von 
Steinen ,  Krankheiten  der  Prostata  unterscheiden  sich  die  Stricturen  durch 
die  Berücksichtigung  des  Verlaufs,  durch  sorgfaltige  Exploration  und,  nach 
Ckelwi,  durch  folgende  Zeichen:  Der  Schleimausflusa  bei  Strictur  entsteht 
immer  schnell  nach  dem  Coitua,  vergeht  aber  schon  nach  acht  Tagen;  der 
Tripper  zeigt,  sich  dagegen  selten  vor  dem  dritten  Tag  post  coitum,  er 
nimmt  allmälig  zu,  und  der  Schmerz  beim  Uriniren  sowie»  die  Entzündung 
sind  starker.  Bei  Steinen  in  der  Harnröhre  gingen  Steinb Beschwerden  vor- 
her, der  Harnstrabi  wird  plötzlich  unterdrückt ,  und  die  Sonde  atösst  gegen 
den  Stein ;  die  Anschwellung  der  Prostata  ist  mit  dem  Finger  durch  das 
Rectum  zu  fühlen,  der  Katheter  lässt  sich  leicht  bis  aur  Prostata  bringen, 
erregt  hier  aber  oft  heftigen  Schmerz,  und  meistens  kann  nur  ein  elastischer 
Katbeter  eingeführt  werden.  —  Bartcl*  (c.  Gräfe1*  o.  v.  Waither's  Journ. 
für  Chirurgie  etc.  Bd.  XII.  St.  4)  unterscheidet  mit  Rechit  vier  Arten  von 
Harnröhrenverengerungen ,  deren  wir  hier  specielier  gedenken  wollen 
1)  Strictura  urethrae  callosa.  Diese  Form  kommt  meistons  nur  in  dem 
membranösen  bulbösen  Theile  der  Harnröhre,  selten  weiter  vorn  vor, 
wol  nie,  wie  Hunter,  Cooper ,  Schmidt  u.  A.  behaupten,  iii  dem  durch  die 
Prostata  gehenden  Theile  der  Urethra.  Symptome  sind:  ausser  den  all- 
gemeinen noch  Excoriationen  und  Ausschläge  an  der  äussern  Haut  oder  an 
der  Eichel,  Herpes  praepulialis  Bateman,  oft  auch  stärkere  Secretion  des 
Liquor  prostaticus,  der  in  kleinen,  weissen  Schleimstreifen,  dem  Urin  bei- 
gemischt, abgeht,  oder  tripperartiger,  nv  durch  Ruhe,  Diät  and  Beseiti- 
gung der  Strictur  zu  hebender  Ausfluss  aus  der  Harnröhre.  Zuweilen,  zu- 
mal im  Anfang,  besteht  auch  neben  der  cailösen  Verengerung  noch  eine 
Strictura  spastica,  entstanden  durch  Reiz,  chronische  Entzündung  ( How- 
ßhip's  irritable,  BtlVs  ausdehnende  Strictur).  Diagnose.  Ist  ziemlich 
leicht |  die  Exploration  mittels  der  Sonde,  mittels  Segalas  d'Etchepore'i 
StUet  urethro-cystique  oder  AmussaCs  katheteräbnlichem,  mit  einem  vor-  und 
zurückschiebbaren  Knüpfe  versehenem  Instrumente  giebt  die  beste  Auskunft« 
Durchs  Gefühl  äuaserlich  sind  nur  grosse,  ausgebreitete  and  harte  Strictu- 
ren zu  entdecken.  Der  Harn  fliesst  hier  im  guten  Strahle,  da  er  bei  der 
lymphatischen  Art  schief  und  gedreht,  bei  der  spastischen  aber  nur  sehr 
feinstrahlend ,  oder  nur  höchst  sparsam  und  tröpfelnd  abgeht.  Ursachen. 
Gelegenheit  geben  allgemeine  oder  theilweise  Entzündung  der  Harnröhre, 
hartnäckige,  im  entzündlichen  Stadium  mit  reizenden  Einspritzungen  be- 
handelte Gonorrhöe,  Narben  als  Folge  vorhergegangener  Wunden  und  Ge- 
schwüre, kleine  polypöse,  auch  an  der  Vorhaut  oft  vorkommende  Excre- 
scenzen  iu  der  Lacuna,  Carunkeln  genannt,  die  mitunter  venerischen  Ur- 
sprungs sind;  durch  welche  Umstände  dann  mittels  Ausschwitzung  exsudati- 
ver Lymphe,  Verwachsung,  Verhärtung,  Kräuselung  und  Faltenschlagen 
der  Mucosa  die  Strictur  sich  bildet.  Cur.  Am  passendsten  sind  die  Ätz- 
mittel. Einige  führen  eine  gewöhnliche  Wachsbougie  bis  an  die  veren- 
gerte Stelle,  um  die  Länge  der  Harnröhre  frei  zu  machen  und  die  Entfer- 
nung von  der  Verengerung  bis  zur  Mündung  der  Urethra  zu  messen,  wes- 
halb man  auch  an  der  letztern  mit  dem  Nagel  einen  Eindruck  in  die  Bougie 
macht,  hierauf  dieselbe  zurückzieht  nad  eiue  andere,  mit  Lapis  infernalis 
nrmirte  Bougie,  gehörig  beölt  in  die  Harnröhre  uad  an  die  verengerte 
Stelle  der  Art  bringt,  dass  hier  der  Höllenstein  wirken  kann,  indem  man 
ihn  täglich  einmal,  zuerst  >;?  Minute,  später  länger,  sowie  der  Kranke  es  ver- 
trägt,  andrückt.  Zuweilen  darf  man  das  Ätzen  nur  alle  zwei  Tage  wiederholeu. 
Nach  abgestoßenem  Braudschorfe 
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und  durch  diese  das  natürliche  Lumen  der  Harnröhre  nach  und  nach  her- 
gestellt. Die  mit  Höllenstein  armirten  Bougies  verfertigt  man  auf  die  Art, 
dass  man  bei  Bereitung  der  gewöhnlichen  Wachsbougie*  ein  Stück  Draht  so 
mit  der  Bougie  rollt,  dass  derselbe  aich  y}  Zoll  in  der  Substanz  der  Kerze 
befindet.  lat  diu  Bougie  beinahe  fertig,  so  zieht  man  den  Draht  heraus 
und  fügt  an  destien  Stelle  ein  Stock  Höllenstein.  Hierauf  rollt  man  wiederum 
die  Bougie,  so  dass  die  8«iten  des  Ätzmittelt  fest  mit  der  Leinwand  um- 
geben sind  und  dieses  nur  die  stumpfe  Spitze  der  Bougie  aufmacht.  Hun- 
ter gebraucht  zur  Anwendung  des  Ätzmittels  eine  silberne  Canule,  in  der 
sich  ein  Stilet  befindet  etc.,  Amott  bringt  eine  gehörig  starke  Canule  bis 
zur  Strictur,  führt  durch  diese  ein  Stück  Höllenstein  ron  etwas  geringerm 
Umfange  als  die  Strictur«  und  von  einem  Metalldrahte  in  seiner  Mitte 
durchstossen  und  in  einer  Entfernung  eines  halben  Zolls  von  der  Spitze  des- 
selben dadurch  orhalten,  dass  der  Draht  vor  und  hinter  dem  Ätzmittel  von 
einem  Stock  einer  gewöhnlichen  Kerze  umgeben  ist,  bis  zur  Strictur,  die 
das  Ätzmittel  in  allen  Punkten  berühren  muss.  Hat  letzteres  gehörig  ge- 
wirkt, so  wird  mittels  der  Canule  und  desselben  Drahts  ein  kleines  Bäusch- 
gen Leinwand  eingebracht,  um  alles  vom  Ätzmittel  Verflüssigte  aufzusaugen. 
Wendet  man  statt  des  Höllensteins  Lapis  causticus  an,  so  führt  man  eine 
^Dougie  von  der  Dicke,  dass  sie  gerade  durch  die  Strictur  geht,  bis  zu  die- 
ser, macht  in  die  Bougie  %  Zoll  vom  Orificio  urethrae  einen  Eindruck  mit 
dem  Nagel,  zieht  sie  heraus,  macht  darin  mittels  eines  Stecknadelkopfs 
eine  Vertiefung  von  Vi«  Zoll  und  drückt  darein  ein  Stück  Ätzstein,  kleiner 
als  ein  Stecknadelknopf,  so  ein,  dass  der  Rand  der  Vertiefung  etwas  über 
dem  Ätzsteine  hervorsteht,  füllt  den  bleibenden  Raum  mit  Schweinefett  aus, 
beölt  dann  die  Bougie  und  führt  sie  in  die  Harnröhre  bis  zur  Verengerung. 
Alsdann  hält  man  sie  hier  so  lange  fest ,  bis  der  Ätzstein  zerfliesst  und  der 
Kranke  über  Brennen  klagt.  Darauf  schiebt  man  sie  %  Zoll  tief  in  die  Stri- 
ctur, halt  sie  hier  ein-  paar  Secuodeu,  führt  sie  dann  noch  weiter,  bia  man 
sich  durch  den  Nageleindruck  oder  durchs  Gefühl  überzeugt  hat,  dass  sie 
völlig  in  die  Strictur  gedrungen  ist.  Nach  2  Minuten  zieht  man  sie  heraus, 
worauf  man  eine  der  Strictur  entsprechende  Bougie  einbringt.  Nach  acht 
Tagen  wiederholt  man  die  Ätzung  und  legt  darauf  eine  dickere  Bougie  ein, 


bis  der  natürliche  Durchmesser  der  Harnröhre  hergestellt  ist.  Vorzüglicher 
als  die  angegebenen  beiden  Verfahrungsarten  ist  die  Methode  von  Ducamp. 
Zuerst  erforscht  er  durch  die  an  ihrem  vordem  Ende  mit  Modellirwachs 
versehene  Explorationssonde  die  Lage,  Grösse  etc.  der  Strictur  dadurch, 
dass  er  die  Wachsbougie  sanft,  aber  öfters  gegen  das  Hinderniss  andrückt 
und  so  einen  genauen  Abdruck  von  der  Strictur  erhalt.  Die  zuweilen  sehr 
enge  Öffnung  der  letztem  wird  durch  allmälig  dickere  Bougies,  welche  Du- 
camp anfangs  nur  ya  Stunde  liegen  lässt ,  erweitert;  die  Ätzung  verrichtet 
er  mit  dem  Porte- caustique ,  den  er,  gehörig  beölt,  bis  zum  Hinderniss  ein- 
führt, dann  den  innern  Schaft,  indem  er  ihn  einen  Halbkreis  beschreiben 
lässt,  aus  der  Canule  in  die  Strictur  schiebt,  hierauf,  um  diese  zu  ätzen, 
das  Instrument  sanft  um  seine  Axe  drehet,  nach  einer  Minute  den  innern 
Schaft  in  die  Canule  zurück-  und  das  Instrument  herauszieht.  Liegt,  was 
der  Abdrnck  in  dem  Wachs  der  Explorationssonde  angiebt,  der  die  Veren- 
gerung bildende  Wulst  am  obera,  oder  seitlichen,  oder  untern  Theile  der 
Harnröhre,  so  richtet  Ducamp  das  Ätzmittel  nur  gegen  diese  Stellen.  In 
die  Rinne  des  innern  Schaftes  des  Porte  -  caustique  werden  kleine  Stücke 
Höllenstein  gelegt  und  mittels  eines  Löthrohrs  wird  unter  dieselbe  die  Flam- 
me eines  Lichts  gerichtet,  so  dass  der  Höllenstein  schmilzt  und  genau  die 
ganze  Rinne  anfüllt.  Ist  er  erkältet,  so  wird  alles  Hervorragende  und  Un- 
ebne des  Höllensteins  mit  Bimsstein  glatt  gerieben.  Nach  drei  Tagen,  nach- 
dem sich  der  Ätzschorf  gelöst  hat  und  wenn  der  Urin  in  stärkerem  Strahle 
fliesst,  nimmt  man  einen  neuen  Abdruck  durchs  Einbringen  der  Explora- 
tionssonde, wodurch  man  erfährt,  um  wieviel  die  Öffnung  der  Strictur 
grösser  geworden  und  welche  Punkte  noch  zu  ätzen  sind;  auch  überzeugt 
man  aich  davon,  dass  keine  zweite  Strictur  höher  tfogt,  dadurch, 
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eine  Bougie  ohne  Hinderniss  in  die  Blase  bringen  kann.  Da«  Ätzen  geschieht, 
wie  angegeben.  Findet  man  nach  drei  Tagen  durch  die  Explorationssonde 
noch  vorspringende  Theile,  so  ätzt  man  diese  zum  drittenmal.  Sind  gleich- 
zeitig mehrere  Stricturen  da,  so  behandelt  man  sie  nach  einander  auf  die 
angegebene  Weise.  Um  eine  Narbe  zu  erhalten,  jdie  an  Weite  dem  norma- 
len Lumen  der  Harnröhre  entspricht,  bringt  Ducamp  drei  Tage  nach  der 
letzten  Ätzung  einen  besondern  Dilatator  von  8  Linien  Durchmesser  in  die 
Harnrohre,  dehnt  diesen  mit  Luft  aus  und  liest  ihn  fünf  Minuten  liegen, 
bringt  ihn  am  folgenden  Tage  wieder  ein,  ersetzt  ihn  dann  durch  eine  Bou- 
gie  von  $,%  Linien  Dicke,  welche  20  Minuten  liegen  bleibt.  An  den  fol- 
genden Tagen  werden  Abends  und  Morgens,  jedesmal  15—20  Minuten  lang, 
dickere  Bougies  und  Dilatatoren  applicirt.  Nach  acht  Tagen  bringt  man 
die  Bougie  täglich  nur  einmal  ein ,  zuletzt  nur  auf  ein  paar  Minuten ,  und 
die  Cur  ist  beendigt  (s.  TA.  Ducamp,  Über  Harnverhaltungen  etc.  A.  d. 
Franz.  Leipzig,  1815.)  Bei  Stricturen,  die  Über  6  Zoll  von  der  Öffnung 
der  Harnröhre  entfernt  sind,  empfiehlt  sich  F.  Ijallcmand's  Verfahren  (Über 
Verengerungen  der  Harnröhre  und  deren  Behandlung.  A.  d.  Franz.  t.  A. 
W.  Pesteh  Leipzig,  1825  und  1828.  2  Thle.).  Bei  sehr  engen  Stricturen 
legt  Lallemand  zuerst  einige  Tage  Darmsaiten  ein;  alsdann,  oder  wo  dies 
nicht  nöthig  ist,  sogleich  wird  durch  eine  Explorationsbougie  die  Form  und 
Gestalt  der  Strictur  auf  bekannte  Weise  ausgemittelt  und  dann  mittels  LaU 
IcmaniVa  Ätzsonde  geätzt;  auch  wird  eine  zweite  und  dritte  Strictur  ge- 
ätzt, ehe  die  vordere  völlig  gehoben  ist.  Lange  Stricturen  atzt  er  der  gan- 
zen Länge  nach  auf  einmal ;  alsdann  legt  er  elastische  krumme  Sonden  oder 
Wachskerzen  vom  Caliber  No.  11  nnd  12  auf  15—20  Minuten  ein.  Dzondi 
bringt  einen  das  Lumen  der  Harnröhre  ausfüllenden,  auf  der  hintern  offnen 
Seite  genau  und  gleich  beschnittenen  elastischen  Katheter  mit  etwas  zuge-  • 
rundeten  Rändern  ein,  legt  in  die  eine  Linie  oder  darüber  in  die  grosse 
Öffnung  desselben  ein  Stück  Höllenstein,  und  befestigt  es  dergestalt,  das» 
es  auf  8  Linien  tief  hineingesteckt  wird  nnd  1  Linie  hervorragt.  Katheter 
nnd  Höllenstein  werden  mit  öl  bestrichen  und  in  die  Hsurnröhre  gebracht 
bis  an  die  Strictur,  nachdem  vorher  die  Urethra  mit  öl  ausgespritzt  wor- 
den. Der  Höllenstein  wird  nun  in  die  Strictur  mit  Kraft  angedrückt,  bis 
der  Kranke  Schmerz  vom  Ätzen  empfindet.  Nach  einer  Pause  von  einigen 
Secunden  wird  der  Katheter  herausgezogen,  die  Harnröhre  wiederholt  mit 
warmer  Milch  ausgespritzt  und  der  Kranke  veranlasst  zn  uriniren,  welches 
zuweilen  mit  der  gewöhnlichen  Schwierigkeit,  zuweilen  über  auch  gar  nicht 
von  Statten  geht.  Nach  12 — 16  Stunden  nimmt  der  Urin  den  Ätzschorf  mit 
fort  Oft  muss  man  noch,  um  ein  Zusammenziehen  der  geätzten  Stellen  zu 
verhüten,  Darmsaiten  einlegen.  Noch  eine  andere  Ätzmethode  rühmt  Pas- 
quter,  nämlich  Untersuchung  der  Form  und  des  8itzee  der  Strictur  mittels 
seiner  Sonde  explorative  (eine  Bougie  aus  Leinwand,  mit  gelbem  Wachs  ge- 
tränkt), welche  er  bis  in  die  Blase  schiebt.  Nachdem  sie  J/s  Stunde  lang 
ruhig  gelegen  bat,  zieht  er  sie  schnell  heraus,  wo  sich  dann  an  der  der 
Strictur  entsprechenden  Stelle  ein  ßindruck,  oft  eine  deutliche  Narbung  fin- 
det. Ist  nun  die  Strictur  wenigstens  1%  Linie  erweitert,  was  nötigenfalls 
durch  wiederholtes  Einbringen  der  Sonde  explorative  oder  der  elastischen 
Bougies  bewirkt  wird,  dann  wird  das  Ätzmittel  auf  bekannte  Weise  appli- 
cirt (a.  Horn' 8  Archiv  Januar  nnd  Februar  1828.  8.  1—80).  Die  Ätzung 
wird  oft  einen  Monat  lang  nothwendig.  Zuweilen  tritt  nnvollkommne  Ischurie 
ein,  welche  durch  eine  vorsichtig  eingebrachte  elastische,  gekrümmte  Bou- 
gie mit  Mctalldraht  leicht  gehoben  wird.  Selten  ist  eine  Ätzung  hinrei- 
chend, meist  sind  2  —  3  erforderlich,  alle  6 — 8  Tage  applicirt.  Um  eine 
weite  Narbe  zu  erhalten,  werden  täglich,  später  alle  48  Stunden,  elastische 
Bougies  von  %%  —  4  Linien  Durchmesser,  SO  —  80  Minnten  lang,  eingelegt. 
Die  erste  Zeit  geschieht  dies  noch  einmal  aUe  vier  Wochen,  bis  man  sich 
von  der  Fortdauer  einer  günstigen  Vernarbung  völlig  überzeugt  hat  Pasquier 
empfiehlt  seine  Methode  für  alle  Formen  der  organischen  Strictur,  doch 
passt  sie  wol  nur  für  die  callöso  Form.    Ist  die  Harnröhre  ganz  verschlos- 
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»en,  so  versucht  roao  vor  der  Ätzung  das  Einlegen  feiner 
gfea  (•.  8trietors  orethrse  lymphatica);  nur  in  äussersten  Nothf*il 
wacht  man  die  Incit  ion  der  Urethra.  Carunkeln  entfernt  man,  je  nach  ih- 
rem Sitze,  durchs  Messer,  durch  Ligatur,  dorch  Ätzmittel.  Bei  Bell  $  irri- 
tabler Verengerung  sind  Laxantia ,  Biotegel ,  strenge  Diät  und  Antispascno- 
dica  erforderlich.  Bei  völliger  Harnverhaltung  mUss  diese  ihrer  Natur  nach 
durch  Antiphlogisticc  ,  Antispasmodica,  dorch  Katheterisiren,  im  Nothfall 
durch  Punctio  veaicae  gehohen  werden  (s.  Retentio  urinae).  2)  Stri- 
clurtt  urelhrae  lymphatica.    Die  Harnröhre  ist  hier  selten  ganz  marsch  los- 


ist die  Strktor  mir  eine  oder  einige  Linien  lang,  zuweilen 
Strictureo,  manchmal  in  Verbindung  mit  der  callösen 
sehen  Form,  mit  Fistein,  Degenerationen  der  Prostata  etc.  zugegen.  Die 
Symptome  sind:  luäufig  Tripper;  bei  der  Untersuchung  mit  Instrumenten 
entdeckt  man,  das*  die  Strictur  nicht  sehr  hart  und  höckerig,  sondern  glatt, 


10  der  i\ & irurolir©  ^^t^^ichniAflst^^  vcrl^reit^t  \io^#  von  zicettlichcr  X^&ia^^o  i&tt  ^^oo 
dem  Kranken  auch  wol  seihst,  zumal  Morgens  im  Bette  und  bei  geringem 
Grade  von  Erectio  penis,  längs  desselben  und  im  Perinaeum  als  kleine, 
runde  oder  längliche,  ebene,  gleichsam  elastische  Knoten  in  der  Harnröhre 
empfunden  und  gefühlt  wird.  Der  Urin  fliesst  ebenso  mangelhaft  ab  wie 
bei  der  callösen  Koro.  Die  Diagnose  wird  durch  passende  Exploratious- 
instrumente,  besonders  dorch  das  von  Seynlas  d'Etchepore^  gesichert.  Ur- 
sachen sind:  heftige,  mit  Chorda  verbundene,  schlecht  behandelte  Gonor- 
rhöe, zu  reizendes  Regimen  im  entzündlichen  Stadium  derselben,  besonders 
bei  Personeu,  die  zu  lymphatischen  Ausschwitzungen  disponirt  sind ;  aber  nicht 
blos  Tripper,  auch  Alles,  was  die  Harnröhre  entzündet:  Schlag,  Stoss, 
Fall,  Quetschung  des  Perinaeum,  Erysipelas,  Gicht,  Scropholosis  etc.,  kann 
Veranlassung  se  jn.  Die  nächste  Ursache  ist  Ausfüllung,  Verhärtung  des 
Zellgewebes  und  Obliteration  der  einzelnen  Zellen,  oder  Verwachsung  der 
Harnröhrenschleiinhaut  in  Folge  von  Urethritis  und  der  dadurch  bewirkten 
Kxsudation  coagulabler  Lymphe  in  die  einzelnen  Zellen  des  Corpus  caver- 
nosus) urethrae.  Cur.  Heilanzeigeu  sind:  Steigerung  der  Action  der  re- 
sorbirenden  Gefä»  se  behufs  der  Einsaugung  der  exsudirten  Lymphe  und  da- 
durch Schmelzung  der  Geschwulst.  Zu  diesem  Zwecke  legt  man  recht  glatte, 
mit  öl,  UnguenC  sind,  aatomi  bestrichene  Darmsaiten,  oder  die  Cereoli 
simpliecs  Pharm.  Boraas.,  die  Pickel'scben ,  Berahard'achen  elastischen,  ge- 
schmeidigen Bougies  ein.  Die  Darmsaiten  passen  besonders  bei  kleinen  Ge- 
schwüren der  Ureühra,  die  Bougies  von  Pickel  und  Bernhard  bei  grosser 
Emfindlichkeit  der  Harnröhre  und  bei  hoch  heraufgehender  Strictur.  Bei 
der  Application  verfährt  man  foigenderraaaseo :  Man  führt  die  Bougie  von 
elastischem  Harze ,  deren  Dicke  dem  Umfange  des  Orificii  urethrae  ent- 
sprechen muss,  gehörig  beölt  in  die  Harnröhre,  indem  man  den  Penis  mit 
dem  Daumen  und  Zeigefinger  der  linken  Hand  hinter  der  Eichel  so  fasst, 
dass  die  Harnröhre  nicht  gedrückt  wird.  Man  hält  die  Bougie  wie  eine 
Schreibfeder,  drehet  sie  beim  Einführen,  damit  sie  nicht  in  einer 
höhle  festgehalten  wird,  sanft  nach  der  einen  oder  andern  Seite,  und 
in  dem  Masse,  als  man  mit  der  Bougie  tiefer  eindringt,  den  Penis  in  die 
Höhe.  Ist  sie  bis  an  die  Strictur  gelangt,  so  macht  man  mit  dem  Nagel 
genau  am  Orificium  urethrae  einen  Eindruck  in  die  Bougie  und  bezeichnet 
so  die  Entfernung  der  verengerten  Stelle.  Dann  nimmt  man  eine  dünnere 
Bougie,  etwa  von  der  Dicke  des  abgehenden  Urinstrahls,  macht  in  diese 
in  derselben  Entfernung  den  Nageleindruck,  führt  sie  in  die  Harnröhre  bis 
zur  Strictur,  und  selbst  durch  diese,  wenn  es  ohne  Gewalt  gelingt,  sonst 
rouss  man  eine  dünnere  wählen.  Dass  die  Bougie  gehörig  eingedrungen, 
erkennt  man  daran,  dass  das  durch  den  Nageldruck  gemachte  Zeichen  mit 
in  die  Harnröhre  zu  stehen  kommt.  Ist  das  Einbringen  unmöglich ,  so  ver- 
schafft man  sich  mittels  Dwamp's  Explorationssonde ,  die  eine  Zeitlang  ge- 
g£n  die  Strictur  angedrückt  werden  muss,  einen  Abdruck  von  dieser,  um 
darnach  die  Bougie  an  der  Spitze,  soviel  als  nöthig  ist,  zu  krümmen,  da- 
mit  sie  so  \tx  die  t^SlrxdUsT  drin^^t«    ^^^lAl  ntdu       dQfiftcAi€Q  J^o^x^y ica  ^xber  ^li^ 
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Krümmung  der  Harnröhre  unter  dem  Schambogen  fortschieben,  to  doii  man 
•ie  gleichfalls  auf  eine  angemessene  Art  krumm  biegen  oder  in  die  Höhl« 


der  Bougie  einen  genau  gebogenen  Draht  bringen ,  überhaupt  hier  geradi 
wie  beim  Katheterisiren  verfahren.    Erschwert  bei  sensiblen  Personen  ein 
Krampf  der  die  Harnröhre   umgebenden  Muskeln  das  Einbringen  in  der 
Krümmung  der  Urethra,  so  reibt  man  mit  einer  Hand  sanft  das  Mittele  ei  »ch 
und  schiebt  mit  der  andern  Hand  die  Bougie  sanft  vorwärts,  oder  man  lässt 
sie  ein  paar  Minuten  an  der  verengerten  Stelle  liegen  und  versucht  dann 
das  tiefere  Einbringen.    Vorher  sind  oft  erst  lauwarme  Wasser-  und  Dampf- 
bäder, Blutegel,  Antispasmodica  nöthig.    Nie  gehe  man  gewaltsam  zn  Werke 
und  lasse,  wenn  die  Bougie  auch  nur  einige  Linien  Üef  in  die  Strictur  ge- 
drungen, dieselbe  lieber  einige  Zeit  liegen,  und  wiederhole  später  daa  tie- 
fere Einschieben ,  bis  es  gelungen.    Die  Bougie  lässt  man  so  lange  liegen, 
bis  der  Kranke  Beschwerden  empfindet;  in  den  ersten  Tagen  bei  reizbaren 
Kranken  einige  Minuten,  bei  andern  nicht  über  %  Stunde,  späterhin  länger* 
Häufig  folgen  starke  Schmerzen,  Anschwellung  der  Hoden,  Fieber;  dann 
entfernt  man  die  Bougie  so  lange,  bis  durch  Antiphlogistica,  ruhiges  Ver- 
halten nnd  warme  Bäder  die  Zufälle  gehoben  sind.    Detoufr,  Chopart  und 
Dtlptch  lassen  die  Bongie  längere  Zeit  liegen,  um  dadurch  die  Thätigkeit 
der  Harnröhrenschleimnaut  an  verstärken,  die  Empfindlichkeit  derselben  ab- 
zustumpfen und  sie  gegen  die  Einwirkung  des  fremden  Körpers  zu  schüt- 
zen.   In  der  Regel  gewöhnt  sich  der  Kranke  bald  an  die  Bougie;  man  kann 
sie  dann  ganze  Tage  liegen  lassen,  bedient  sich  hierauf  aber  statt  ihrer  eines 
elastischen  Katheters,  welchen  man,  sowie  die  Bougies,  damit  er  in  richti- 
ger Lage  erhalten  werde,  mittels  eines  Bändchens  um  die  Eichel  herum  befe- 
stigt, nnd  darüber  Heftpflaster  nnd  Binde  legt.   Die  liegenbleibende  Bougie 
*   (oder  der  Katheter)  muss  öfters  sanft  hin  und  her  bewegt  werden,  um  Ein- 
drücke in  dieselbe  und  dadurch  Schmerz  beim  Herausziehen  zu  verhüten. 
Allmälig  wählt  man  dickere  Bougies  und  solche  Katheter,  doch  bei  fester 
Beschaffenheit  der  Strictur  nicht  zu  voreilig.    Die  Einführung  dieser  Instru- 
mente wird  so  lange  fortgesetzt,  bis  der  Urin  in  gehörig  dickem  Strahl  ab- 
geht.   Sie  sind  jedoch  nicht  auf  einmal  wegzulassen,  sondern  noch  eine 
Zeit  lang  täglich  oder  alle  zwei  Tage  auf  einige  Stunden  einzulegen,  Nach 
Richter  giebt  man  zugleich  Aq.  laurocerasi  und  lässt  Mercurialsalbe  einrei- 
ben.   Ein  auf»  Nene  an  Dicke  abnehmender  Urinstrahl  indidrt  die  Wieder- 
holung der  Bougies.    Statt  der  gewöhnlichen  Bougies  aus  Wachs  oder  Gum- 
mi elasticum  kann  man  sich  auch  der  schon  an  Hunter'«  Zeiten  gebräuchli- 
chen einfachen  Bleibougies  bedienen,  und  zwar  auf  dieselbe  Weise  wie  bei 
jenen  angegeben.    Es  ist  dies  vollkommen  abgerundeter  und  abgeglätteter 
Bleidraht  von  verschiedener  Stärke,  der,  mit  Ol  bestrichen,  auf  bekannt* 
Weise  eingebracht  wird  nnd  anfangs  kürzere,  später  längere  Zeit  liegen 
bleibt,  bis  der  Zweck  erreicht  ist.    Herzberg  in  Berlin  lobt  die  Bleidrähte 
ganz  besonders.    Dupuytren*  Verfahren  bei  lymphatischen  Strictnren  ist 
folgendes:  Man  nimmt  eine  sehr  feine,  an  einem  Ende  kaum  eine  Schweins- 
borate dicke,  etwas  konische,  ans  Gummi  elasticum  verfertigte,  mit  Seide 
überzogene,  fadenförmig  auslaufende  Bougie,  führt  diese  mittels  gelinden 
Drucks  und  drehender  Bewegung  in  die  Harnröhre  nnd  bis  in  die-  Strictur, 
was  man  daran  erkennt,  dass  sie  nicht  mehr  gedreht  werden  kann,  und  be- 
festigt sie  dann  mittels  einer  Bandage.   Dupuytren  nennt  dies  fälschlich  me- 
chanische Erweiterung;  es  ist  aber  eine  dynamische,  indem  die  dünne  Bou- 
gie hier  nur  die  Resorption  der  Gefässe  steigert.  Eine  andere  Art  der  Er- 
weiterung nennt  Dupuytren  die  vitale,  zu  Folge  welcher  er  allmälig  stär- 
kere elastische  Katheter  oder  Bougies  mit  stumpfem  abgerundeten  Ende  und 
davor  befestigtem  Katheter  aus  Gummi  elasticum,  bis  zur  Strictur  einführt, 
wo  sie  so  lange  liegen  bleiben  müssen,  bis  der  Kranke  ohne  Schmerzen 
nrinirt.    Statt  der  Bougies  sind  auch  die  konischen  Sonden  und  die  Instru- 
mente von  Vzondi  und  Börner  empfohlen  (s.  v.  Sieboltfs  Chiron  Bd.  I.  H.  2. 
Nürnberg,  1806.    Jl.  Stoff  ort  in  Lond.  med.  and  physic.  Journ.  October 
1827).    Das  letztere  besteht  aus  einem  silbernen  Katheter  und  einem  Stilet 
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mit  einer  Lanzettspitze,  von  welchen  der  erstem  bis  an  die  Strictur  gefuhrt, 
alsdann  das  8tilet  mittels  einer  Spiralfeder  vor-  und  sogleich  wieder  zurück- 
geschoben wird ,  worauf  dann  die  stumpfe  Spitze  des  Katheter«  behutsam 
vorwärts  geführt  werden  mos«.  Dies  Verfahren  wird  so  lange  wiederholt, 
bis  der  Katheter  weiter  geht.  Ist  er  eingedrungen,  so  legt  man  statt  des 
silbernen  einen  elastischen  ein,  der  24  —  43  Standen  liegen  bleibt,  damit  die 
getrennten  Theile  wieder  heilen  und  keine  Urineztravasate  entstehen.  Spä- 
terhin werden  nach  Umständen  wöchentlich  2 — 4mal  Bougies  auf  einige 
Stunden  eingebracht.  Um  der  Entzündung  bei  dieser  Operation  vorzubeu- 
gen, sind  oft  Blutegel  und  Antiphlogistica  interna ,  knappe  Diät  erforderlich. 
Bei  Strictnren  mit  gänzlicher  oder  partieller  Harnverhaltung,  bei  cartilagi- 
nöser  Beschaffenheit  derselben,  und  wenn  mit  keiner  Buugie  durchzudringen 
ist,  auch  wenn  die  8trictur  nur  eine  kurze  Strecke  der  Urethra  einnimmt 
und  über  der  Pars  membranacea  liegt,  in  allen  diesen  Fällen  empfiehlt  Staf- 
fort diese  eben  beschriebene  Operationsmethode;  Prostata  indurata  contra- 
indicirt  indessen  dieselbe  jedesmal.  —  Wenn  alle  Versuche,  mit  Bougies  ein- 
zudringen,  fehlschlagen,  so  räth  Frickc  Einspritzungen  von  warmem  Wasser 
an,  um  dem  Katbeter  den  Weg  zu  bahnen,  und  dann  Einbringung  des  letz- 
tern nach  Rwri's  Methode,  die  er  in  der  Versammlung  deutscher  Naturfor- 
scher und  Ärzte  zu  Hamburg  bekannt  gemacht  hat.  In  einzelnen  Fällen 
haben  Einretbungen  von  Kali  hydriodicum  als  Resolvens,  nach  JnÄn,  gute 
Dienste  geleistet.  Dr.  Trye  fand  da,  wo  selbst  die  feinste  Sonde  nicht  ein- 
gebracht werden  konnte,  folgendes  Verfahren  noch  uützlich:  Man  spritzt 
lauwarm  Ol.  olivarum  oder  Ol.  papaveris  ein,  hält  den  Penis  dabei  in  die 
Höhe,  das  öl  in  der  Harnröhre  zurück,  und  versucht  dasselbe  mit  den  Fin- 
-  gern  durch  Streichen  weiter  hinauf  zu  bringen,  wodurch  den  Bougies  oft 
*  der  Weg  gebahnt  wird.  Ist  durch  falsches  Einbringen  von  Kerzen  oder 
Katheter  Infiltration  des  Urins  erfolgt,  so  bringt  man  so  tief  als  möglich 
eine  Sonde  in  die  Urethra  und  macht  mittels  des  Bistouris  von  Aussen  einen 
Einschnitt  gegen  ihre  hinter  der  Strictur  befindliche  Spitze.  Befindet  sich 
der  falsche  Weg  zwischen  der  Harnröhre  und  dem  Körper  des  Penis,  so 
muss  man  die  Boutonniere  machen,  d.  h.  die  Urethra  öffnen.  Man  legt 
nämlich,  ehe  die  Spitze  der  Sonde  blossgelegt  wird,  in  die  geöffnete  Harn- 
röhre eine  Sonde,  stösst  diese  gegen  die  Eichel  vor  und  durchbricht  die 
verengerte  Stelle;  oder  man  führt  durch  die  Wunde  und  durchs  Orifidum 
urethrae  zwei  Can&le  bis  zur  Strictur,  lässt  jene  an  diese  in  gehöriger 
Lage  andrücken  und  stösst  eine  spitzige  Sonde  durch  dieselbe  und  durch 
die  verengerte  Stelle,  legt  hierauf  einen  elastischen  Katheter  vom  Orificium 
urethrae  aus  in  die  Wunde,  und  führt  diesen  von  letzterer  aus  in  die  Blase. 
Ist  der  falsche  Weg  zwischen  der  Harnröhre  und  der  äussern  Haut  befind- 
lich, so  schneide  man  gegen  die  eingelegte  Sonde  ein,  öffne  dann  die  Harn- 
röhre und  applicire  einen  elastischen  Katheter.  Statt  dieses  Verfahrens  kann 
man  für  individuelle  Fälle  sich  auch  für  das  Verfahren  von  Amussat  ent- 
scheiden. Er  schneidet  nämlich  entweder  die  Strictur  mittels  eines  geraden 
Instruments  durch,  oder  er  unterhält  die  Eiterung  in  der  Harnröhren- 
schleimhaut durch  liegen  bleibende  Bougies.  Bei  völliger  Harnverhaltung, 
wenn  Antiphlogistica,  Antispasmodica  und  Katheter  nichts  fruchten,  ist  zwar 
der  Blasenstich  indicirt;  doch  reicht  hier  auch  Ekström'$  Verfahren  aus. 
Es  besteht  darin,  dßss  man  den  Kranken  wie  beim  Blasenstich  lagert,  als- 
dann eine  Sonde  von  Gummi  elasticum  bis  zur  Strictur  in  die  Urethra  bringt, 
und  diese  von  einem  Gehülfen  festhalten  lässt,  der  auch  das  Scrotum,  wenn 
die  Strictur  hinter  diesem  befindlich,  zugleich  in  die  Höhe  zieht  und  die 
Haut  desselben  dadurch  anspannt.  Hierauf  macht  man  mit  einem  spitzigen 
Bistonri  längs  der  Rapbe  und  längs  der  Richtung  der  Sonde  einen  IV* 
Zoll  langen  Hautschnitt,  und  erweitert  die  Öffnung  bis  an  und  durch  die 
Strictur  und  noch  einige  Linien  hinter  dieser,  wobei  die  Spitze  des  linken 
Zeigefingers  stets  als  Führer  dienen  muss.  Wenn  nun  darauf  der  Urin  nicht 
hervorspringt,  so  applicirt  man  einen  weiblichen  Katheter  durch  die  Wunde, 
und  wenn  sich  keine  Zufälle  von  Reizung  oder  Entzündung  zeigen,  so  legt 
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man  einen  gewöhnlichen  silbernen  Katheter  von  No.  6  In  die  Harnröhre» 
den  man  unter  Leitung  des  in  die  Wunde  gebrachten  Zeigefingers  in  die 
Blase  führt.  Sobald  dies  nur  einmal  gelungen  ist  und  der  Katheter  nur 
3  —  4  Stunden  gelegen  hat,  lässt  er  sich  in  der  Folge  sehr  leicht  wieder 
einbringen  und  aich  auch  statt  des  silbernen  leicht  ein  elastischer  Katheter 
anwenden.  Die  Wunde  verbindet  man  mit  Charpie  und  kaltem  Wasser,  in 
Corapressen  übergeschlagen^  Allniälig,  doch  vor  Heilung  der  Wunde,  um 
ihre  Ränder  nicht  zu  trennen,  sehr  vorsichtig,  legt  man  stärkere,  dickere 
Katheter  ein,  und  zwar  von  8  Linien  Dicke  und  wöchentlich  1  — 2inal.  Ent- 
stehen in  Folge  des  Einschnittes  bedeutende  entzündliche  Zufälle,  so  legt 
man  keinen  Katheter  ein;  denn  der  abgehende  Urin  halt  die  Wunde  schon 
offen.  Wenn  dieStrictur  diesseits  des  Bulbus  uretbrac  liegt,  was  sich  durch 
eine  fühlbare,  durch  Urinanbäufung  bewirkte  Ausdehnung  des  hinter  der 
Strictur  befindlichen  Theils  der  Harnröhre  zu  erkennen  giebt,  so  kann  man 
statt  des  Ekström'schen  Verfahrens  diesen  Theil  durch  einen  Schnitt,  nach 
Diefenbach,  öffnen  (s.  J/<r*tV«  Lit.  Annalen.  1826.  Febr.  &  165).  Die 
Metboden  von  Dcpinay,  M'Ghie,  Dzdndi,  Börner,  Jameson  u.  A.  müssen,  so 
lange  der  Urinabgang,  wenn  auch  nur  temporär,  auf  andere  Art  zn  erhalten 
ist,  bei  der  lymphatischen  Strictur  den  Bougies  und  bei  der  call  Ösen  Form 
dem  Ätzmittel,  so  sehr  man  sie  auch  empfohlen  hat,  nachstehen  (s.  Depinay 
in  Archiv,  generales  de  Medec.  Mai  1826.  p.  146.  M'Ghic  in  Edinb.  med. 
and.  surgic.  Journ.  1823.  Juli  p.  861).  Dauert  nach  gehobener  Strictur  der 
tripperartige  Ausfluss  fort,  so  dienen  Injectionen  von  schwacher  Solutio  mer- 
cur.  sublimati,  plumbi  acetici  mit  Laudanum,  Extr.  belladonnae.  Ausserdem 
nützen  als  Interna  neben  der  Anwendung  der  Bougies  passende  Diät,  Laxan- 
tia, milde  Klystiere,  gegen  syphilitische  Dyskrasie  Mercurialeinreibungen  ins 
Perinaeum  und  die  untere  Fläche  des  Penis  u.  s.  f.  8)  Strictura  urethrae 
spastiea.  Ist  ein  periodisches,  nicht  so  lange  anhaltendes  Obel,  wie  die 
Arten  No.  1,  2  und  4;  daher  nur  letztere  wahre  Stricturen,  d.  b.  organi- 
sche Verengerungen,  die  spastische  dagegen  nur  eine  vital-dynamische,  ge- 
nannt werden  müssen.  Letztere  kommt  an  mehreren  Stellen  der  Harnröhre 
zugleich  vor,  sie  entsteht  plötzlich  und  schnell  nach  deutlichen  Veranlassun- 
gen, und  sie  lässt  oft  ebenso  sehnell  nach,  als  sie  entstand,  sobald  nur  die 
veranlassende  Ursache  gehoben  ist.  Die  Harnröhre  ist  dabei  sehr  empfind- 
lich, das  Einbringen  der  Bougies,  des  Katheters  erregt  grosse  Schmerzeu  und 
verschlimmert  das  Übel;  ebenso  nachtheilig  sind  adstringirende  Mittel.  Die 
Diagnose  ist  leicht;  das  plötzliche  Auftreten  des  Übels  und  die  spastische 
Natur  desselben,  die  Abwesenheit  der  den  organischen  Stricturen  zukommen- 
den Symptome,  bei  einem  Zweifel  selbst  der  Mangel  der  Eindrücke  im  Mo- 
dellirwachse nach  Application  desselben,  lassen  nicht  leicht  einen  Irrthum 
In  der  Erkenntniss  zu.  Ursachen.  Gelegenheit  geben:  äussere  mechani- 
sehe  Reize,  das  unzeitige  oder  unzweckmässige  Einbringen  von  Buugiea  und 
Kathetern  bei  Gonorrhöen  und  Ischnria  spastica,  bei  caliösen  oder  lymphati- 
schen Stricturen,  zu  reizende  Injectionen,  Erhitzung,  Erkältung,  Excesse  in 
der  Diät  bei  Urethritis  etc.,  so  dass  jene  allgemeine  oder  partielle  spasti- 
sche Zusatnmenziehung  der  Harnröhrenschleimhaut  (das  Wesentliche,  die 
nächste  Ursache  des  Übels)  entsteht  Cur.  Vermeidung  jeder  örtlichen 
Reizung,  der  Vesicatorien ,  der  Katheter,  Bougies;  nützlich  sind  Einreibun- 
gen von  Linlm.  volat.  caroph.  mit  Ol.  hyoseyami  und  Laudanum  ins  Peri- 
naeum, warme  Wasser-  und  Dampfbäder,  Klystiere  mit  Opium,  innerlich 
Antispasmodica  »  Opium  mit  Ipecacuanha  in  refr.  dosi.  Zuweilen  sind  auch 
nicht  zu  dicke  Bougies,  mit  Unguent.  opii  bestrichen,  wenn  sie  nur  wenig 
Schmerz  erregen,  einzubringen.  Ist  das  Übel  habituell,  dann  ein  Setaceum 
ins  Perinaeum  (Hahnemann).  Ist  der  Krampf  Folge  einer  caliösen  oder 
lymphatischen  Strictur,  so  muss  man  nach  gehobenem  Krämpfe  auch  jene 
behandeln  (s.  oben).  4)  Strictura  urethrae  angiectatica.  Die  angiektati- 
schen  Stricturen  finden  am  häufigsten  in  dem  gefäss reichen  Corpus  caver- 
nosum  urethrae  statt,  und  zwar  in  Folge  von  Anschwellung,  Ektasie  und 
Degeneration  der  Blutgefässe.   Leiden  die  Venen,  so  ists  die  Form  der  Va- 
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,  leide»  die  Arterien ,  dann  ist*  dia  der  Aneurysmen ;  ist  der  Sitz  aber 
in  den  feinsten  arteriellen  und  venösen  Gelassen  zugleich,  so  isU  die  Form 
der  Telangiektasie  von  Gräfes.  Symptome.  Bei  der  varikösen  Fora 
(Strictura  urethae  vnricota)  Neigung  zu  Haematurie,  Verschlimmerung  des 
Übel»  durch  jede  die  Congestion  steigernde  Reizung,  durch  Erectiooen, 
Coitae  et*.,  achnelle  Besserung  bei  Anwendung  der  Kalte,  wodurch  »ich 
alle  andere  Arten  von  Stricturen  verschlimmern.  Nicht  selten  6nden  eich 
auch  zugleich  Varicea  am  Scroto,  am  Satuenstrange ,  am  Nebenhodea,  an 
der  Prostata,  am  Blaaenhalse,    Bei  der  aoeurysma tischen  Form  (Strictmrm 


Stelle,  welche  cessirt ,  wenu  oberhalb  der  Geschwulst  ein  Druck 
angebracht  wird.  Die  Ursachen  siad  dieselben  der  Variccs  und  Aneu- 
rysmen. €ir.  Bei  der  varikösen  uad  tela  n^irk. tatischen  Form  wenden 
wir  dieselben  Mittet  an,  wie  bei  Blasen-  und  Ha  rar  Öhren  hämorrhoiden  (  a. 

);  bei  dar  aneurysmatiachen  ist  die  Car  der 


neue  Behandluugsweise  der  Harnröhrenverengerungen  schlagt  Ei- 

sennuum  in  Würzburg  (s.  Salzburger  Medicinisch-chlrurgiscbe  Zeitung  18£9. 
No.  29  «nd  80)  vor.  Nach  ihm  sind  Ätzmittel  in  allen  den  F&llen,  wo 
man  in  dia  Strictur  noch  eine  Bougie  von  2  Linien  Durchmesser,  nnd  <Bese 
kaum  noch,  einbringen  kann,  entbehrlich,  selbst  unsicher,  zweckmässig  da- 
gegen folgendes  Pulvert  Flor.  Malis  ammoniad  mart.  gr.  zv,  8al.  am- 
mnni/tci  Jep.  gr.  z,  Puh>.  tucci  tiquir.  }j.  M.  f.  pulv.  Disp.  doa.  xjj.  S. 
Täglich  8  —  4mal  ein  Pulver.  (Das«  der  innere  Gebrauch  des  Salmiaks  bei 
engiektatischen  Stricturen,  bei  glelchzeiger  chronischer  Blennorrhoe  der  Blase 
nnd  der  Urethra  vortreffliche  Dienste  leistet,  ist  bekannt.  Auch  obige  For- 
mel ist  daher  beachtungswerth.  Mösl).  Darneben  Darmsaiten  von  zVi  "Li- 
nien Dicke,  nnd  darüber,  nnd  von  4  Zoll  Länge,  deren  beide  Enden  rund 
geschnitten  nnd,  wie  die  Seitenflächen,  mit  Bimsstein  glatt  geschliffen  wer- 
den. An  dem  einen  Ende  derselben  wird  eine  seichte  Rinne  eingeteilt,  um 
daran  einen  gewichsten  seidenen  Faden  von  2'/a  Zoll  Länge  und  an  diesem 
ein  Stäbchen  zu  befestigen.  Mittels  des-  Fadens  lässt  sich  die  Saite  leicht 
au«  der  Harnröhre  ziehen,  und  das  quer  vorgebundene  Stäbchen  verhindert 
das  zu  tiefe  Eindringen  derselben.  Auch  loht  Biseumamn  statt  der  Darm- 
saiten aus  Pressschwamm  geschnittene  dünne  Cy linder.  Das  Ätzen,  nach 
LaUemmd,  verrichtet  er  nur,  wenn  eine  Bougie  von  der  Dicke  einer  Linie 
nicht  mehr  durchgeht.  C.  A.  TotL 

Srrictmra  vagkutt,  Verengerung  der  Scheide.  Die  vitale  oder 
spastische  Form  kommt  zuweilen  bei  hysterischen  Weiberu  vor  und  verliert 
sich  durch  Antispasmodica;  in  der  Regel  schmerzt  der  Coitus  während  der- 
selben, sonst  aber  nicht.  Wichtiger  ist  die  organische  call  Öse  Form 
(Äfricfarn  vaginac  c«Uosny  Stenochoria  vaowm*),  wo  die  Verengeron«  le- 
diglich von  Verdickung,  Verhärtung,  Degeneration  der  Scbeidenwände  her- 
rührt. Rohes  Accoucbement ,  schwere  Geburten,  Eutaundung  der  Vagiaa, 
reizende  Einspritzungen,  starke  und  chronische  Leukorrhoe,  syphilitische 
Dyskrasie,  öfterer  Abortus,  zu  häufiger  Cottas,  Liederlichkeit  etc.  gingen 
als  veranlassende  Ursachen  der  inflammatorischen  oder  tnbioflammatoriechen 
Heizung  der  Schleimhaut  der  Scheide  (s.  Inflammatio  vaginae)  oft 
vorher.  In  den  meisten  F&llen  fand  ich  das  Übel  mit  Verhärtung  des  Mut- 
terhalses, der  Blasenöffnung,  mit  Induration  nnd  Verengerung  des  Mastdarms 
verbunden.  In  einem  Falle  war  vieljährige  Lepra,  ia  einem  andern  Scro- 
pholosis  Schuld  Cur.  Innerlich  empfiehlt  man  DigttaHa,  Cicuta,  Aqua 
laurocerasi,  äusserlich  Bonrdonnets  mit  Unguent.  mercoriale,  mit  lodinesalbe 
schwach  bestrichen;  auch  Einreibung  solcher  Mittel  in  die  verengerte 
Scheide.  Zuweilen  besserten  diese  Mittel  den  Zustand  auf  eine  Zeit  lang, 
fruchteten  sie  bei  hohem  Grade  der  Krankheit  wenig  und  die  Uu- 
lichen  bekamen 
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Zehrfieber  etc.  und  starben  oft  schon  früher,  ehe  noch  Verechwarung  einge- 
treten war  (Most). 

Strictura  vemca§,  s.  Retentio  urinee. 

Stridor  dentlum,  s.  Brygmui. 

Strophulufl,  Scbftlknötchen.  Ist  ein  chronisches  Exanthem, 
besonders  bei  Kiudern  im  ersten  Lebensjahre,  das  mit  Orosta  lactea  und 
serpiginosa  grosse  Ähnlichkeit  hat,  wenig  Allgemeinleiden  erregt,  oft  von 
der  allgemeinen  Congestion  während  der  Dentition  herrührt  und  durch  ge- 
lind abführende  Mittel  leicht  geheilt  wird,  pie  Diagnostiker  unterscheiden 
ohne  praktischen  Werth  Stropbulus  confertos,  albidus,  intertinctus,  Candidus 
und  volaticus  (s.  Ignis  sylvestris).  Der  Zahuausschlag  (Stropkulua 
confertus)  zeigt  sich  mit  dem  4ten,  5ten  Lebensmonato  an  den  Backen,  der 
Nase,  dem  Vorderhaupt  nnd  den  Armen  als  kleine  blassrothe,  zahlreiche 
dicht  und  lang  stehende,  öfters  wiederkehrende  Knötchen,  die  binnen  14 
Tagen  abschuppen.  Oft  dauert  das  fieberlose  Übel  B  — 4  Monate.  Stroph, 
nfbidu»  ist  wenig  verschieden  von  den  Häutelblättercheo  {Stroph.  in- 
tertinctus). Diese  erscheinen  in  den  enten  4 — 12  Wochen  des  Lebens,  sind 
oft  kritisch,  eine.  Art  rothes  Ausfahren  an  den  Wangen,  dem  Vorderarm  und 
Handrücken,  in  Folge  von  Erhitzung  der  Mutter  und  Amme.  Die  Glanz« 
knötchen  (Stroph.  Candidus)  sind  glatte,  grosse,  einzelnstehende,  glänzende 
Knötchen  ohne  Entzftndungsgrund,  die  meist  nach  hitzigen  Krankheiten  an 
den  Lenden,  den  8cbultern  und  Oberarmen  vorkommen,  8  Tage  lang  erha- 
ben und  hart  bleiben  und  dann  verschwinden.  Das«  bei  allen  diesen  Schäl- 
knötchen,  weil  sie  oft  kritisch  sind,  keine  äusserliche  Mittel,  zumal  Bleimit- 
tel, angewandt  werden  dürfen,  versteht  sich  von  selbst.  Gelinde  Abführun- 
gen, Sal  Glauben,  Kheum,  Senna ,  bei  schlimmen  Formen  Aethiops  antimo- 
nial.,  Pulv.  Plummeri  etc.  sind  hier  am  dienlichsten;  auaserlictt  nur  Mucilagi- 
aosa,  Oleosa. 

Stroph  um»  Ist  heftiges  Grimmen  (Tornwwi)  in  der  Nabelgegend, 
Leibgrimuien ,  z.  B.  bei  Coiica  flatulente.  Auch  nennt  man  die  Kolik  der 
Zug-  und  Lastthiere  (Coiica  jumentorum)  Strophua. 

*6trunu»,  Deironcus,  Panus  thureoideus,  der  Kropf,  die  An- 
schwellung der  Schilddrüse.  Symptome  dieses  chronischen  Obels 
sind:  Es  zeigt  sich  eine  unschmerzhafte,  schneller  oder  langsamer,  selten 
plötzlich  entstehende  Geschwulst  am  vordem  untern  Tbeile  des  Halses,  von 
verschiedenem  Umfange,  von  verschiedener,  am  häutigsten  länglicher  Gestalt 
und  von  verschiedenem  Grade  der  Härte.  Diese  Geschwulst  nimmt  entwe- 
der nur  den  einen  oder  den  andern  Lobus  der  Schilddrüse,  oder  diese  in 
ihrem  ganzen  Umfange  ein;  sie  wird  oft  ungeheuer  gross,  so  dass  sie  sich 
wol  von  den  Seiten  der  Trachea  bis  zum  Angolus  maxillae  inferioris,  von 
einem  Ohre  zum  andern,  vom  Brustbeine  bis  ans  Kinn,  ja  bis  zum  Nabel 
erstreckt  (letzteres  besonders  bei  manchen  epidemischen  Kröpfen).  Die  äus- 
sere Haut  der  Geschwulst  ist  anfangs  unverändert,  bei  knorpelartiger  Be- 
schaffenheit derselben  und  späterhin  zuweilen  kupferfarben,  dunkelroth;  bei 
Zunahme  derselben  zeigt  sich  variköse  Ausdehnung  der  Halsvenen.  Eine 
noch  neue  Struma  ist  elastisch,  schwammig,  gleichmäßig,  eine  alte  viel  fe- 
ster und  stellenweise  ganz  hart,  knorpelartig  anzufühlen,  wahrend  andere 
Stellen  noch  weich  bleiben.  Sie  wächst  dann  auch  mit  den  naheliegenden 
Theilcn  oft  so  zusammen ,  dass  sie  fast  alle  Beweglichkeit  verliert.  Sich 
selbst  überlassen  vergrössert  sich  der  Kropf  immer  mehr;  nur  selten  geht  er 
in  Folge  von  Erkältung,  Quetschung  etc.  in  Entzündung  (Thyreophyma  acutum 
Frank)  über,  wozu  dann  Schmerz,  erhöhte  Temperatur,  manchmal  Rothe, 
schnell  zunehmende  Grösse  und  Spannung  der  Geschwulst,  starkes  Pulsiren  der 
Karotiden,  Anschwellung  der  Halsvenen,  Dyspnoe,  Dysphagie,  Kopfschmerz, 
geröLhetea  Gesiebt,  zuweilen  bedeutendes  Fieber  sich  geselten.  Geht  die 
Geschwulst  in  Eiterung  über,  so  verkleinert  sie  sich  und  verschwindet  oft 
völlig.  Wird  der  Abscess  aber  zu  spät  geöffnet,  so  kann  sich  der  Biter 
senken,  die  naheliegenden  Theile,  selbst  die  Trachea  anfressen,  sich  in  diese 
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ergiessen  und  so  den  Kranken  tödten.  Bei  einem  kleinen  und  nicht  entzün- 
deten Kröpfe  bat  der  Kranke  fast  gar  keine  Beschwerden;  wird  er  grösser, 
so  wird  die  Stimme  rauh,  unangenehm,  krächzend,  pfeifend,  der  Athem  be- 
klommen, zumal  beim  Berg-  und  Treppensteigen,  dabei  Angst,-  Dysphagie, 
■elbst  Orthopnoe,  sowie  sich  der  Kehlkopf  aus  seiner  Lage  verschiebt;  fer- 
ner Anhäufung  des  Blutes  im  Kopfe,  bläuliches  Geeicht  in  Folge  der  ge- 
störteu  Blutcirculation,  häufiges  Nasenbluten,  Kopfschmers,  Ohnmächten, 
selbst  tödtliehe  Apoplexie.  Manche  Kröpfe  sollen  sich  nach  dem  Bracheinen 
und  Verschwinden  der  Katanierüen  richten,  manche  im  Sommer  ab  -  und  im 
Winter  zunehmen,  zuweilen  förmlich  barometrisch  steigen  und  fallen  und  bei 
zunehmendem  Monde  grösser,  bei  abnehmendem  kleiner  von  Umfange  erschei- 
nen. (Dies  thun  die  Kröpfe  wirklich,  wovon  ich  mich  öfters  uberzeugt 
habe,  nachdem  mich  Richard  Mead  [De  ioiperio  solis  ac  lunae  in  corporm 
humana  et  morbis  inde  oriundis.  Lond,  1746.  Bd.  2.  ]  auf  diesen  Gegenstand 
aufmerksam  gemacht  hatte.  Mösl.)  Man  unterscheidet  den  endemischen 
und  sporadischen  oder  den  lymphatischen,  vascnlöaen  nnd 
scirrhösen  Kropf,  welcher  letztern  Kintheilung  auch  wir  folgen.  Der 
Unterschied  in  Struma,  wo  die  Drüse  ausschliesslich  geschwollen  ist,  und  in 
Bronchocele,  nach  Wichmann  u.  A.,  wo  nur  das  die  Drüsen  umgebende  Zell- 
gewebe leidet,  hat  keinen  praktischen  Werth. 

A.  .Struma  lymphatica.  Die  lymphatische  Form  kommt  am  häu- 
figsten vor;  sie  ist  in  manchen  Gegenden  einheimisch  (Struma  endenden), 
wächst  langsamer  und  fühlt  sich  knotiger  an  als  die  folgenden  Arten,  zeigt 
auch  nicht  so  bedeutend  erweiterte  Ge fasse,  als  letztere.  Ursachen.  Ge- 
legentliche Ursachen  des  e -idemischen  Vorkommens  sind:  Aufenthalt  in  tief- 
liegenden, nebligen,  rings  mit  hoben  Bergen  und  Felsenwandungen  umgebe- 
nen Thalern,  welche  die  Winde  selten  oder  nur  die  8üd-  und  Westwinde 
bestreichen  und  die  eine  dicke,  feuchte,  warme  Luft  haben,  die  daher,  nach 
von  Humboldt,  Hopf,  if Jenkofen  und  Ricfiter,  arm  an  Klektricitat  sind;  zu- 
gleich der  Genuss  roher  Kost;  ferner:  Aufenthalt  in  Thälern,  nahe  an  Süm- 
pfen, Landseen  und  stehenden  Wawern,  in  flach  liegender  feuchten,  aber  auch 
in  hoben  Berggegenden.  Wir  finden  den  Kropf  häufig  in  Tyrol,  in  der 
Schweiz,  hier  besonders  im  Canton  Wallis,  in  Steiermark,  Kärnthen,  im 
Halzburgschen ,  Piemont,  in  Derbyshire  in  England,  in  verschiedenen  Ge- 
genden Nordamerikas,  in  der  sibirischen  Gegend  Kireng,  im  sächsischen 
Krzgebirge,  in  den  Gebirgen  Schlesiens,  Spaniens,  auf  Sumatra  etc.  Hier 
leidet  jedes  Geschlecht,  jedes  Alter,  jeder  Stand  daran,  doch  Weiber  und 
Kinder  vom  7ten  bis  lOten  Lebensjahre  am  häufigsten.  Nicht  selten  ent- 
deckt man  auch  deutlich  eine  Diathesis  bereditaria.  Der  Genuss  eines  viel 
Kalk  und  Tuffstein,  aber  keine  Kohlensäure  enthaltenden  Trinkwasser»  wird 
von  de  Imc  und  Coxe,  des  geschmolzenen  Schnee wassers  von  Seile,  Dar- 
win, Percival,  der  häufige  Genuss  von  Kastanien  von  MangeH  nnd  RoncalK 
als  Ursache  angeklagt.  Der  sporadische  Kropf  erscheint  oft  nach  starken 
Körperanstrengungen,  Bergansteigen,  heftigem  Drängen  bei  Kreisenden,  nach 
dem  Tragen  schwerer  Lasten  suf  dem  Kopfe,  durch  heftiges  Schreien, 
Lachen,  Niesen,  Singen,  durchs  Blasen  der  Irompete,  Posaune,  durch  ano- 
male Menses,  während  der  Pobertätsentwickelung  und  der  Schwangerschaft 
Die  nächste  Ursache  des  lymphatischen  Kropfs  ist  Verdickung  des  nicht 
einspritzbaren  Theifs  der  Schilddrüse,  oder  Anschwellung  derselben  durch 
Erguss,  Gerinnung  und  Degeneration  der  Lymphe  in  ihren  Zellen,  also  Des- 
organisation der  Glandula  thyreoidea  in  Folge,  abnormen  Vegctationsproccs- 
ses  und  krankhafter  Exsudation.  Cur.  Bei  nicht  sehr  alten  und  nur  massig 
grossen  Kröpfen  ist  die  Spongia  mnrina  tosta-,  p.  d.  t — Smal  täglich  zu 
9j  —  3j.  ein  Hauptmittel.  Cheiius  giebt  sie  mit  etwas  Digitalis  und  Klaeo- 
sacch.  cinnamomi,  Himhj  anfangs  zu  15  Gran  und  gestiegen,  so  dass  nscb 
5 —  6  Wochen  dreimal  täglich  3j  genommen  wird;  darneben  Einreibungen 
von  Mercurialsalbe  in  den  Kropf.  Wird  die  Spongia  usta  nicht  gut  vertra- 
gen, erregt  sie  blutendes  Zahnfleisch,  Magendrücken,  so  setzt  man  sie  auf 
einige  Tage  aus,  giebt  sie  dann  in  kleinern  Dosen  und  mit  bittere  Mitteln 
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und  Magnesia  in  Verbindung.    Einige  loben  sie  in  flüssiger  Form :  fy  Spong. 

*  marinac  tosine  3vj,  Aq.  f mit  mute  5iv,  vbull.  paulisper ,  cola  et  adde  Aquae 

*  menth.  pip.  33 )\,  Syr.  cort.  aurant.  5J,  IAq.  ammon.  anisat.  5j-    M.  S.  Mor- 
gen« und  Abends  1  Esslöffel  voll.     Weichard  lobt  folgendes:  Spong. 
marinac  tost.  Coffeae  tosiae  3jjft»  Pulver.  jalap.  3jf* »  —  cinnamomi 
3|i,  —  ^mm.  Elacosacch.  citri  3jjj.    M.  f.  p.  S.    Dreimal  täg- 
lich eine  Messerspitze  voll.    Auch  sind  die  Kropfpulver  von  Rate,  Prosser 
u.  A.  berühmt  geworden.    Einige  verbinden  Spangia  usta  mit  Antimon, 
crudum,  Cicuta,  Kalmus  (Jahn),  Andere  geben  nebenbei  Extr.  fuinariae, 
saponariae ,  graminis,  taraxaei,    dulcauiarae ,  Tart.  tartarisatus,  Terra 
ponderosa  salita  etc.    Höchst  zweckmässig  ist,  nach  Kortum:   IV  Spong. 
marin,  tost.,  Antim.   crudi ,  Flor,  sulphuris,   Pulv.  herb,  cicutae,  ConcK. 
praepar.  ana  3jj.    M.  f.  p.    8.    Morgens  und  Abends  p.  d.  -V\  —  5j-  Auch 
kann  man  zu  diesem  Pulver  noch  etwas  Pulv.  cortic.  aurantior. ,  cinnamo- 
mi,  rad.  ari  etc.   zusetzen.    Bei  alten  Kröpfen  ist  folgende  Formel  sehr 
wirksam:       Antimomi  crudi  3jj ,    Lact,  sulphuris,   dumm,   guajaci,  Extr. 
arnicae,  —  cicutae  ana  3j,  Pulv.  herb,  digital.,  —  terrae  ponderos.  salit. 
ana  5|>.    M.  f.  pil.  gr.  jj.  consp.  Pulv.  cal.  aromat.    S.    Dreimal  täglich 
8 — 12  Stück.     Oder  auch       Spong.  marin,  tost,  ^ft,   Saponis  antimomi 
5jj,  Limatur.  ferri  3jf*»  Extr.  dulcamarae ,  —  cicutae  ana  3j«    M.  f.  pU. 
gr.  jj.    8.    Dreimal  taglich  8—12  Stück.    Hedem*  sen.  und  v.  Gräfe  ver- 
ordnen:      Tart.  tartarisati,  Spong.  mar.  tost.,  Sacch.  albi  ana  Sal. 
ammoniaci,  Rad.  imperatoriae ,  Cort.  cinnam.  acut,  ana  3jj»  Piperis  longi 
5j  %  Sulph.  aurati  '-)}.    M.  f.  pulv.    8.    Abends  und  Morgeus  1  ThcelöfTel 
voll,  längere  Zeit  gebraucht;  zu  jeder  Drachme  dieses  Pulvers  kann  man 
auch  noch  1  Tropfen  Ol.  Sassafras  setzen,  worauf  dann  leichte  Fieberbewe- 
gungen und  schnelleres  Verschwinden  des  Kropfs  zu  folgen  pflegen.  Del 
kleinen  Kröpfen  und  reizbarem  Magen  wird  nur  alle  Abend  einmal  ein  Thee- 
löüel  voll  von  diesem  Pulver  genommen.    Rust  giebt  4 — 8  Gran  Herb,  di- 
gital, purp.,  f/Q  Unze  Spong.  usta  und  2  Drachmen  Elaeos.  foeniculi,  in  12 
Theile  getheilt,  und  davon  täglich  1—2  Pulver.    Für  kleine  Kinder  und 
Personen,  die  ungern  Arzneien  nehmen,  passen  folgende  Trochisken,  wovon 
dreimal  täglich  1  Stück  genommen  wird:       Spong.  marin,  tost. ,  Chocola- 
tae  ana  5jj»  Mucil.  gumm.  tragacanthae  q.  s.  ut  fiant  1.  a.  trochisci  gr.  x. 
In  der  neuesten  Zeit  hat  sich  die  Iodine  gegen  Kröpfe  viel  Ruf  erworben; 
man  giebt  von  der  Tinct.  iodi  3  mal  täglich  6— 10  Tropfen  in  Zuckerwasser 
und  steigt  allmälig,  dabei  reizlose  Diät.    Stellen  sich  die  bekannten  Vcrgif- 

*  tungszuf  älle :  Angst,  trockner  Husten,  Herzklopfen,  Zittern,  Ödem,  Schmerz 
im  Kröpfe  ein,  so  setze  man  sie  ja  aus,  gebe  innerlich  Valeriana,  Liq.  c.  c. 
bucc,  China,  verordne  laue  Bäder  etc.  Nie  gebe  man  die  Iodine  bei  schmerz- 
haften, gespannten  Kröpfen,  nie  bei  reizbaren,  spastischen  und  galligen 
Constitutionen,  nie  bei  Dyspepsie,  Kardialgie,  Schwangerschaft,  bei  Habi- 
tus pbthisicus,  Febris  lenta  und  Neigung  zu  Durchfällen.  Am  besten  wirkt 
das  Mittel  äusserlich  in  Salbenform,  wo  es  weniger  Gefahr  bringt ,  oder  in- 
nerlich nur  bei  ganz  gesunden  Leuten,  im  spätem  Lebensalter ,  wenigstens 
nach. der  Pubertät,  und  bei  nicht  zu  d egener irten ,  sdrrhösen,  nicht  zu  al- 
ten oder  entzündlichen  Kröpfen  (s.  Formey's  Bemerkungen  über  den  Kropt 
etc.  2te  Aufl.  Berlin,  1821.  v.  GrUfe's  und  v.  Wallher' s  Journ.  für  Chirur- 
gie etc.  Bd.  II.  S.  616—632.  Coindet  in  Bibl.  universelle  Jnill.  1820.  p. 
190).  Weit  weniger  nachtheilig  ist  der  Gebrauch  der  Alkalien,  z.  B.  nach 
Hufeland:  Natri  carbon.  acidul.  3}j— jjj.  Aq.  menth.  pip.  —  flor. 
HL  §jjj,  Extr.  cort.  aurantior.  3jft»  —  taraxaei,  —  rutae  ana  3$.  M.  8. 
S  —  4mal  täglich  1  Esslöffel  voll.  Peschier  giebt  es  in  Wasser  und  Wein. 
Die  calcinirten  Eierschalen,  Sal  sodae,  Sal  tartari,  Seife,  Squilla,  Digita- 
lis, Belladonna,  Meerwasser,  Steinsalz,  Hepar  sulphuris,  z.  B.  mit  Eisen 
und  Columbo,  nach  Jahn,  sind  gleichfalls  gerühmt.  Pouche  lässt  einen 
Theil  Brom  in  40  Theilen  destillirten  Wassers  auflösen  und  davon  täglich 
zweimal  4 — 5  Tropfen  nehmen.  Boussingault  lobt  das  Acidum  muriaücum, 
Hopf  und  Ipfenhofen  die  kohlensauren   Mineralwasser,  Baume,  I*a»*otte 
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u.  A.  innerlich  du  Natrum  oxvmuriaticum ,  Giraud  und  Richter  loben  die 
.  Diuretica,  alt  8quilla ,  Digitalis  etc.  NebeD  dem  Gebrauch  der  Interna  un- 
terstützen auch  äußerliche  Mittel  die  Cur  ganz  besonders.  Wir  rechnen 
hierher :  häufiges  Reiben  des  Kropfs  mit  flanellenen  und  seidenen  Tüchern, 
mit  Linim.  volat.  camph.,  Spirit.  saponis,  camphdrat,  aal.  ammon.  caust ,  mit 
Kuchensais ,  Salmiak,  mit  Unguent.  digitalis,  marcuriale,  TineC.  canthari<L, 
Ol.  petrae,  das  Auflegen  von  Erapl.  mercur.,  —  saponat. ,  —  foetidnm. 
Sehr  wirksam  ist:  Rr  Kali  hydriodiei  3f?  t  Äsung,  porci  Sfjr.  -  M.  S.  Mor- 
gens und  Abends  eine  Krbse  gross  einzureiben.  Entsteht  Schmerz  und  Haut- 
röthe,  so  setzt  man  das  Mittel  einige  Tage  aus.  Auch  leinene  Säekchen, 
jeden  Morgen  frisch  mit  Chlorkalk  angefüllt  und  auf  den  Kopf  gelegt,  hat 
man  sehr  wirksam  gefunden.  Bei  alten  reizlosen  Kröpfen  ohne  starke  Härte 
passt:  Ol.  terebinth. ,  —  petrae ,  Sphrit.  camphorai.,  —  suft*  ammon. 
caust.  ana  Jj,  Tinct.  eantharidum  j^ft.  M.  8.  Zum  Einreiben.  Auch  die 
Elektricitat  und  der  Galvanismua  sind,  lusserlich  auf  den  Kropf  angewandt, 
von  Tittmann,  Most  n.  A.  ab  sehr  wirksam  empfohlen  werden.  Dabei 
nahrhafte  Diät,  viel  Bewegung  Im  Freien,  Umtauschen  de*  ungesunden, 
feuchten  Klimas  mit  einem  gesundern.  Bei  schon  eingetretener  Desorganisa- 
tion, bei  cartilaginöser  Induration  und  bedeutender  Grosse  des  Kropfs,  und 
wo  die  Externa  und  Interna  fruchtlos  angewandt  wurden,  wo  lebensgefähr- 
liche Zufälle  drohen,  ist,  nach  Chehns,  dSe  Unterbindung  der  Arteria  tfay- 
reoidea  vorzunehmen  (s.  unten  Struma  vascnlosa),  um  wenigstens  die 
Geschwulst  zu  verkleinern.  Andere  rächen  in  diesem  Falle  an  Fontanellen, 
auf  den  Kopf  applicirt;  noch  besser  ist  wol  das  Haarseil ,  welches  von 
Oben  nach  Unten  oder  von  der  einen  zur  andern  Seite  dnreh  die  Geschwulst 
gezogen  wird ,  am  Entzündung ,  Eiterung  und  Obltteration  der  Gefässe  da- 
durch zu  bewirken,  wobei  aber  die  superficialen  Venen  geschont  werden 
müssen.  Das  Haarseil  wird  mit  einer  reizenden  Salbe  beim  Verbinden  be- 
strichen, und  es  muss  nicht  zu  früh  entfernt  werden.  Fongositäten ,  wenn 
sie  sich  zeigen,  werden  weggeschnitten.  Man  muss  das  Haarseil  aber  nicht 
zu  tief  durch  die  Geschwulst  führen  (s.  v.  Siebold's  Samml.  Chirurg.  Beob- 
achtungen Bd.  I.  8.  11.  Copeland,  Hutckison  in  Medico-  Chirurgie.  Trans- 
act.  Vol.  XI.  P.  %.  p.  585).  Noch  Andere  rathen  hier  zu4  folgendem  Ver- 
fahren :  Entblössung  der  Geschwulst  durch  einen  longitudirtalen  Hautscbnitt, 
Unterbindung  der  blutenden  Gefässe,  Incision  in  die  Geschwulst,  Entlee- 
rung der  in  ihr  angehäuften  Flüssigkeit  durch  Druck;  dann  Einlegen  von 
Charple,  mit  Digestivsalbe  bestrichen,  um  Entzündung  und  Eiterung  zu  be- 
wirken. Nach  CheHus  ist  dies  vorzüglich  dann  bei  lymphatischen  Kröpfen 
anwendbar,  wenn  diese  in  kleinern  oder  grössern  Behältern  Flüssigkeit  ent- 
halten, wenn  die  übrigen  Interna  und  Externa  vergebens  angewandt  wur- 
den und  bei  Anwendung  des  Haarseite  sich  schlechter  Eiter  zeigt  (s.  vom 
Gräfe'*  und  von  Walther**  Jonrn.  für  Chirurgie  etc.  Bd.  II.  S.  638).  Die 
Exstirpation  des  Kropfes  ist  als  lebensgefährlich  zu  verwerfen,  sie  ist  höch- 
stens anwendbar  bei  partieller,  begrenzter,  beweglicher,  birnförmiger ,  ge- 
stielter, mit  den  tiefer  gelegenen  wichtigen  Organen  nicht  adhärirendeT  Ge- 
schwulst. Sie  besteht  in  Trennung  der  Haut  auf  dem  Kröpfe,  Ablösung 
derselben  von  beiden  Seiten,  starkem  Hervorziehen  des  Kropfes  mittels  eines 
Hakens,  und  in  Trennung  desselben  durch  vorsichtige  Messerzüge,  Aufsau- 
gung des  Blutes  mittels  Schwämmet,  sofortige  Unterbindung  spritzender 
Gefässe ,  bei  grossen  Blutgefässen  vor  der  Dorchschneidatig.  Hängt  die 
Wurzel  der  Geschwulst  mit  wichtigen  Organen  zusammen«  sind  die  durch 
selbige  laufenden  Gefässe  zu  fühlen,  so  legt  man  einen  UnterKindungsfaden 
um  den  Rest  der  Struma.  Desault ,  Fodere" ,  tledenus ,  Gooch  u.  A.  haben 
diese  Operation '  mit  Glück  verrichtet.  (S.  Mandt  in  RusVs  Magaz.  Bd.  XI1L- 
Neue  Folge.  Berlin,  1834.  8.  387.  tfteJr,  Über  den  Kropf.  Freiburg,  1833. 
Zartmann,  Diss.  de  strumae  exstirpatione.  Bonn,  1849).  Vgl«  Kxstirpatio 
glandulae  thyreoideae. 

B.    8tmma  vascnlosa ,  aneurysmatica.    Di  cee  Form  kommt  höchst  selten 
▼or  (tf.  Gräfe},  vielleicht  nie,  ist  wol  weiter  nichts  als  ein  Fungus  haemato- 
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de«,  i»t  daher  nur  mit  Unrecht  Struma  genannt  Word«*.  Kr  entsteht  sshnet- 
ler  aU  die  vorige  Form,,  ist  wenn,  fest  und  gespanut  awzufübleu ,  ist  pulei« 
read;  oft  hört  man  eine  rieselnde»  Geräusch,  ein  Tosen  tu  der  Geschwulst; 
dabei  grosse  Er  Weiterung  der  Captllargefasse,  der  Arterien  und  Vene«,  vui  - 
züglicb  auch  längs  des  Lauft  der  «rossen,  durah  d \p  Geschwulst  gehenden 
Gefässe«  starkes  Pulsiren  der  Art.  thyreoidra  superior,  bevor  sie  in  die  Ge- 
schwulst tritt,  bedeutende  Kopfcougesttoo,  Nasenbluten,  Schyyind^L  .tyswnöc, 
Dysphagie.  Die  Geschwulst,  welche  mit  jedem  Tage  zunimmt  und  lästiger 
wird',  ist  der  nächsten'  Ursache  nach  eine  KrwtMtemfig.'d«#  Strasse  der 
Schilddrüse.  Cur.  Anfänglich  allgemeine  und  ortliche  Blutentziehuhgen, 
ruhiges  Verhalten,  kaJte  Umschlage,  Vermeidung  jeder  Anstrengung  später 
innerlich  Digitalis;  anomale  Menses  maulen  re^uiirt  werden,  Zur  Vermin- 
derung  der  oft  ungeheuer  grossen  Gejcbwulst  «unterbinde  man  die  Arteria 
tbyreuidea  superior,  wodurch  die  ülutströmung  nach  dun  8ohildd»ü>c  %erhu 
tat   und   dem  Wachsthum  derselben  ein  Ziel  geset7.t  wird     Diese  Operation 


▼errichteten  mit  Glücks  Lange,  v.  WaUlicr,  Cbnhe ,  Wedemeyer  yJamervut 
Karle,  mit  tödtlichem  Ausgange  Fritze,  Zang,  Lnngenbeck^  v.  ßt  ti(ey  letz- 
terer hält  die  Unterbindung  deshalb  für  zweckjps weil  r/Jjfi  Art.  th)  midea 
inferior  für  die  superior  vicariireu  und  der  Druse  Bliil '  genug  zufuhren^ 
auch  die  Operation,  wenn  letztere  schon  degeneri'rt  ist,  sehr  gefährlich  War- 
den kann.  Übrigens  wird  sie  anf  folgende  Wejae  verricntel:  der  Kraulte 
setzt  sich  auf  einen  etwas  hohen  Stuhl,  dem  Lichte  gegen  Aber,  er  dreht  den 
Kopf  auf  die  entgegengesetzte  Seite,  an  welcher  die  Ligatur  angelegt  wer-' 
den  soll,  lehnt  ihn  an  die  Brust  eine«  hinten1  stehenden  Geholfen.  Dieser, 
oder  besser  der  Wundarzt,  spannt  da,  tfo  die  Art.  tbyreoidea  superior  pui- 
sfrt,  ohne  eine  Falte  zu  bilden,  gleichmässig  die  Haut  au,  und  der  Wund- 
arzt macht  in  diese  einen  Schnitt,  der  etwas  unter  dem' An  ju Jus  maxillac 
inferioris  und  ein  Wenig  mehr  nach  Aussen  beginnt ,  und  .  am  innern  Rande 
des  Muse,  sternocleidomastoideus  'nach  Innen  und  Unten  herabsteigt,  trennt 
in  derselben  Richtung  durch  einen  zweiten  Schu  tt  den  Muse,  platysmamyoi- 
des, lasst  durch  einen  Gehülfen  das  sich  in  der  Wunde  sammelnde  Blut  .mit- 
tels eines  Schwammen  aufsaugen,  führt  die  Spitze  des  Zeigefingers  in  die 
Wunde,  um  sich  von  der  Lage  der  Arterie  genau  zu  unterrichten,  bringt  in. 
das  die  Arterie  bedeckende  Zellgewebe  eine  Hohisdnde  und  trennt  dieses 
mit  einem  Bistouri,  isolirt  sodann  mit  dem  Finger  oder  einem  stumpfen 
Werkzeuge,  indem  man  den  ober*  Rand  des  Kropfs  in  *ftd  Htlie  halbe,  die 
Arterie,  und  trennt,  wenn  der  Muse,  oroah) oideus ,  d ex  über  die  Asterie 
wegläuft,  hinderlich  i>t,  diesen,  indem  er  ihn  durchschneidet.  Der  Ast  des 
I^et?,  glossopharyngeus,  der  der  Arterie  nahe  Jiegt,  sowie  die  Venae  |h>- 
reoideae  und  der  Ramus  laryngeus  art.  tbyreojd,  suneriork  sind  zu  schonen 
und  nicht  mit  in  die  Ligatur  zu  fassen.  Diese  wird  nun  um  die  bloss  ge- 
legte Arterie,  zwischen  dem  Muse,  omobjoideus  und  dem  Eintritte  der  Ar- 
terie in  die  Drüse,  da,  wo  der  Ramus  laryngeus  abgegangen  ist,  geführt, 
und  zwar  ein  einfaches  Unterbindungsbändeben,  mittels  der  Descbam p'echen 
Lnterbindungsnadel,  und  die  Ligatur  durch  ewtf  eirtarfie  Knoten  fest  zu- 
gezogen Die  Enden  der  Fäden  hängen  zur  Wunde  heraus;  sie  werden  mit 
Heftpflastern  befestigt,  die  Wunde  durch  diese  auch  vereinigt,  darüber  Plu- 
maceaux,  Compreese^  Cirkelbinde.  Der  Kranke  wird  zu*  Beste  gebracht  in 
eine  mit  dem  Kopfe  etwas  erhöhte  Lage  und  nach  der  Seke  gebogen.  Ds- 
bei  ruhiges  Verhalten  and  überhaupt  die  nach  Unterbindung  eines  Aneurys- 
ma übliche  Behandlung;  höchst  zweckmässig  ist  auch  ein  \  der  las«,  um  Kon- 
gestionen nach  dem  Gehirn  zu  verhüten,  auch  um  der  Dyspnoe,'  der  utyfpha- 
gie  und  andern  entzündlichen  Zufallen  zu  begegnen,  wo  dann  neben  den 
allgemeinen  auch  örtliche  Blutentziehungen  indicirt  sind.  Entsteht  nach  der 
Operation  ein  starker  Husten,  so  dient  neben  den  antiphlogistischen  Mitteln 
innerlich  das  Kxtr.  hyoseyami  (I.  Cheliu*  über  Struma  vasculosa  und  die, 
Unterbindung  der  obern  Schilddrüsenschlagader  in  den  Heidelberger  kfin. 
AnnaC  Bd.  I.  S.  208.  —  Fh.  Fr.  v.  Wafiher,  Neue  Heilart  des  Kropfes 
durch  die  Unterbindung  der  obern  Schilddrüsenschlagadern  etc.  Sulzb.  181/*). 
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C.  Struma  scirrhosa.  Der  scirrhöse  Kropf  fühlt  neb  ungleich, 
uneben,  höckerig  an;  er  ist  ein  gefährliches ,  meist  unheilbare«  Übel,  ent- 
standen durch  allgemeine  Diathesis  cancrosa.  Die  Ezstirpation,  welche  man 
angerathen,  l&nft  gewöhnlich  tödtlich  ab  ;  und  die  empfohlene  Incuion,  wie 
bei  Struma  lymphatica,  kann  auch  nicht  viel  helfen. 

CA,  Tott. 

Stryphna  (remedia).   Sind  Adstringentia. 

Stupefacienti»  (medicamina),  betäubende,  narkotische  Mittel,  a 
Intoxicatio.  , 

Stupor,  die  Fahllosigkeit,  der  Stupor,  das  verminderte 
oder  mangelnde.  Ge fühl.  Iit  bei  hohen  Graden  von  Typhus,  dea  daher 
die  Alten  Stupor  attonitus  nannten,  ein  gewöhnliche« ,  meist  mit  Sopor  ver- 
bundenes Zeichen  von  Gefahr  (s.  Carus).  Die  periodisch  eintretende Fibl- 
losigkeit  in  irgend  einem  Gliede,  das  Einschlafen  desselben,  nennt  man  Sm- 
por  nrtuum ,  die  Katalepsie  Stupor  vigttatu,  da«  Sturopfieyn  der  Zähne  auch 
wol  Stupor  dentium. 

Stymatorrhaaria»  weniger  richtig  Stymatosis,  Blutung  aus  den 
männlichen  Gliede  mit  wollüstiger  Erection  desselben,  s.  Haematu- 
ria  stillatitia. 

Styptlra  (medieamina) ,  stark  zusammenziehende,  daher  chemisch 
blutstillende  Mittel,  z.  B.  Alaun,  Mineralsäuren ,  s.  Adstringentia  und 
Haemorrhagia.  Die  Aqua  Hinein,  ein  italienisches  Geheimmittel,  wovoa 
das  ü  SO  Rthlr.  kostet,  ist  als  wirksames  Stypticum  internum  und  externum 
neuerlich  von  v.  Gräfe  gerühmt  worden  (s.  Des«,  und  v.  Walthers  Journal 
Bd.  XVIII.  Hft.  3.  1832.  8.  482  u.  f.).  Nach  der  chemischen  Analyse 
scheint  es  Holzessig,  mit  Kalk  gesättigt,  und  die  Saturation  destillirt,  zo 
seyn.  I Heilenbach  sagt,  dass  es, gerade  so  wirke,  als  kaltes  Wasser. 
Schweigger- Seidel  hält  das  Kreosot  für  den  wirksamsten  Bestandteil  im  Bi- 
nelliscben  Wasser  (s.  v.  Gra  fts  und  v.  Walther's  Journal  Bd.  XX.  HfU  L 
1833.  S.  47).  Es  coagulirt  den  Eiweissstoff  im  Blute,  conseryirt  Mumiea 
u.  s.  w.  Man  hat  auch  das  Kreosotwasscr  jetzt  häufig  als  Stypticum  mit 
Nutzen  angewandt,  eben  so  bei  Verbrennungen  (s.  Combustio),  indem 
der  Theil  damit  fomentirt  wird. 

Subluxatio,  Distorsioy  Parastremmn,  die  Verstauchung,  s.  Luxatio. 

Siibinermifl,  ein  Ertrunkener  oder  im  Wasser  Verunglück- 
ter. Sind  erst  wenige  Stunden  von  der  Zeit  an,  wo  der  Mensch  ins  Was- 
ser stürzte,  verflossen,  so  kann  es  sehr  gut  möglich  seyn,  dass  er  den  wirk- 
lichen Tod  durch  Erstickung  noch  nicht  erlitten,  sondern  nur  scheintodt  ist 
Er  muss  demnach  als  ein  Asphyktischer  behandelt  werden,  wenngleich  alle 
Lebenszeichen:  Wärme,  Athem holen,  Puls-  und  Herzschlag  etc.  völlig  feh- 
len (s.  Asphyxie  durchs  Ertrinken). 

fstabflultus  tendinum,  das  Sebnenhüpfen,  s.  Myopalmus.    .  • 

SuccubiiH,  Incubus,  s.  Asthma  nocturnum. 

Sudamina,  Hitz-  oder  Schweissblätterchen,  s.  Hidroa  uud  Mi- 
liaria chronica. 

Sudarinm,  das  Schwitzbad,  s.  Balneum  russicum. 

Sudor,  der  8chweiss,  die  merkliche  Tra ns spirati on.  Ist 
bald  etwas  Physiologisches,  z.  B.  bei  Gesunden  in  Folge  von  Bewegung, 
warmer  Bedeckung,  hohen  Graden  der  Temperatur p  warmer  Sommer-  asd 
Zimmerluft  etc.,  bald,  etwas  Pathologisches,  und  hier  bald  kritisch  bald 
nicht  kritisch  (s.  Crisis,  Colliquatio,  Anglicus  sudor,  Febril, 
laph  oretia). 

Sudortfer», (meoWism),  srhuciasticibcnde  Mittel,  s.  Dlaaho- 
retica.  .    ,,  ...  . 
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,  die  Ereticknng,  d.  i.  mangelnde  Oxydation  des  Blu- 
tes wegen  gehemmter  Reap iration  oder  wegen  Mangels  an  sauerstoffhaltiger 
Luft;  s.  Asphyxie,  Asthma,  Dyspnoea,  Orthopnoe.     V-d  all 
Suffocatio  hypochondriaca ,  s.  Hy  pocbouilria.  u 
Suffocatio  strulula,  s.  Angina  nicmlranacca.        t„  ,mU^><^ 
Suffocatio  uterina,  3.  H\  Sterin.     I  /.      »  .   i»..>\nll 

Suffuslo,  Pseudorasis,  Pscudopsia,  Pttudopsis,  Pseudopia,  das  Fal  sc  h- 
•  ehen,  die  Täuschung  des  Gesicht«.  Hier  nitnmt  das  Auge  Gegen- 
stände wahr,  die  entweder  gar  nicht  existiren,  oder  die  Von  gesunden  Au- 
gen anders  gesehen  werden,  indem  irgend-  ein  Kraakseyn.»  beider»;  eine 
abnorme  Sensibilität  der  Retina,  des  Nervus  opticus  oder  des  ganzen  Ner> 
vensystems  zum  Grunde  liegt.  Hierher  gehören  das  sogenannte  Müpken- 
sehen,  die  Gesichtshallucinationen,  das  Funken-  und  Karhenseheu^  bei  anfan- 
gender Amaurose,  die  Oxyopie,  Akyanoblepsie ,  die .Diplopie  ,  Chrupsie  tt£ 
(s.  Hallucinationes,  Marmarygae,  Amaurosis,  Mylodeopsia, 
Achromatopsia,  Diplopie,  P  h  o  topeie).  p*h  f:  »^wittT* 

Suffusio  lentis  crystallina*,  a.  Cataracta.  ;  J 

Suffusio  nigra,  a.  Amaurosis.      :  -;      ^  BÜ''m**V*%* 
,.  Su*lllatIo,  die  Sugillation,  •.  Xoi'tyio/'Bcchy^p^a,  «Vn 
chymosis.  ;        •  0    .J1U  ,  .  ini--0|. 

Äuppressio,  Unterdrückung  irgend  einer  normalen  oder 
bnoraien  und  kritischen  Excretion,  *.  B. .des  .Sch^ejase* ,.  der 
tenses,  Lochien,  des.  Urins,,  der  Hämorrhoiden  elc  ;  sJ  PBrTcalfnj^^ 
Menstruatio  suppressa,  Lochia  suppressa,  Retentio  urjnae 
(Iscburia),  Haemorrhofdea  su^preaiac:  '  IM-Slß 

Suppuranlia  (medicamina),  Eiterung  befördernde  Mittel,  a.  A'tis- 
ceaau.  und  Emollientiä.  "     '          :*  .  , 

Suppiiratio,  die  gutartige  Eiterung,  z.  B.  bei  einfachen  AbV- 
cessen,  *o  der  Eiter  zur  Beförderung  der  Heilung  dlftnt;  dagjffeen^st  die 
V  er  schwärung  (  Exulceratio  )  derjenige  Zustand,  wo  eine  Wunde^v  ein 
Abscess  in  ein  Ulcus  übergegangen  oder  letzteres  primitiv  entstanden  ist, 
der  darin  enthaltene  Eiter  schlecht,  jauchig  ist,  uad  ätzend,  zerstörend  auf 
den  leidenden  Theil  wirkt,  bei  ihm  also*  die  Heilang  verhindert,  das  Ge- 
schwür vergrossert  etc.    (S.  Inflammatlo  und  Abscessus).  \  ^ 

Siirdita*,  die  Taubheit,  s.  Cophosis.  «IT inj  tl: 

JSutura.  viiliierum ,  die  Wunden  naht,  s.  Vulnus. 

Syrern.  Ist,  nach  Jut  Polttix,  jedes  örtliche  Übel,  ein  Geschwür 
überhaupt.    Uippokratcs  nennt  so  (Jas  Sycöma...  . 

&yCOm*\9  Sycosis,  das  Feigmal,  die  Feig  wa  rze  n  kra  nk  hei  t. 
Hierunter  verstehen  Einige  die  venerischen  Kondylome  (Sycosis  vemrea}, 
Andere  die  pseodosypbilitiscben  Yav*a  (Sycosis  indiem)  worüber  bei  Syphilis 
das  Nöthige  vorkommt.  Mar»hal  Hall  fffdinb.  med.  and  surgical  Journal 
No.  49.  Januar  1817.)  versteht  unter  Sycosis  ein  chronisches  Exanthem» 
welches  am  Kinn,  an  der  Oberlippe  vorkommt  und  bei  einem  Manne  sieben, 
bei  einem  andern  acht  Jahre  dsuerte.  Der  Ausschlag  ist  fieberlos  und  spo- 
radisch. Es  bilden  sich  fast  erbsengrosse ,  nicht  sehr  harte,  kegelförmige, 
rothe,  juckende  Knötchen  mit  glatter  oder  körniger.  Oberfläche,  die  meistens 
gruppenweise,  in  unregelmässigen  Flecken  am  Rande  des  behaarten  Kopfes, 
an  den  Augenlidern  {Sycosis  palpebrantm),  am  Kinn  (Sycosis  menti) erschei- 
nen und  aich  von  da  weiter  verbreiten,  doch  selben  das  ganze  Gesicht,  ge- 
wöhnlich nur  eine  Stelle  desselben ;  einnehmen. ,  Sie  .stehen  3 —  4  Wochen, 
geben  dann  in  Eiterung- über,  bilden  kleine  Kiterpuukte,  in  deren  Milte.  Bich 
ein  Haar  befindet,  die  Eiterung  -ist  langwierig;  es  erzeugen  sich  kleine 


Borken,  die  unregojinäasig,  geborsten  erscheinen  und  , an  deren  Rändern 
Haut  etwas  verdickt  und  roth  aussieht  y  auch  ist  der  untere  Theil  der  Na- 
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senlöcher  häufig  dabei  wund  und  eYcotttrt.  ÜrtMShea  tmd  Cor;  wie  bei 
falscher  Krätze  (s.  Scabies  «pu  ria  um!  Herpes  exedens).  In  einen 
Falle  half  da«  Ausrupfen  der  Hart  haare  (i.  Celstts,  L.  VI.  cap.  9.  Ftdlofms, 
De  ulceribus.  cap.  25.  Aethus,  Tetrab.  II.  Sect.  4.  cap  9  ).  ,v 

Sycosis,  a.  Sycoma.  Galen  nennt  da«  Felgmal  an  Kinn  Syeosis, 
Hnhnemann  (Chron.  Krankheiten.  Dresden  u.  Leipz.  I82d.)  die  Feigwar* 
zenkrankheit ,  das  Feigen  warzciiuiiesnia,  worau»  der  einseitige  bLurrLopf.  so 
wie  aus  der  Syphilis  und  Psora,  alle  chronischen  Krankheiten  herzulei  teu  sich 
bemühet,  nachdem  er  früher  gar  keine  Krankheitsursachen  statuirte.  ., 

Symblepharon,  Verwachsung  des  Angealides  mit  dem  Augapfel,  s. 
Anc>  lohlep  durum.  •> 

SympepsLs,  die  Verdauung,  die  sogenannte  innere  Kochung 
der  Alten,  die  kritische  Ausscheidung  eines  Krankheitsatoffes  durch  einen 
Abscess  (Grafen).  «  „|* 

SymyhoreBls,  das  Anhäufen  dar  Säfte  in  irgend  einem  Theile,  z.  ß. 

des  Blutes,  s.  Congestio.  ,  (>  (y> 

Symptom»,  der  Zufall,  Krankb  ei  tazufall,  das  Symptom  (s. 
Morbusj;  daher  die  Lehre  von  den  Zufällen  der  Krankheiten.  Symptoau- 
tologia.  Früher  nannte  man  Symptom  etwas  su  dem  eigentlichen  Leides 
Hinzukommendes  (Definit.  med.  Galen),  jetzt  heiast  Symptom  jede  Krank- 
heitserscheinung. \  ■ 

Hyinptomatiatria,  die  symptomatische  Heilkunde.  So 
nennt  ganz  gut  Hud.  Leonhard*  die  sog.  Homöopathie. 

Synactlca  (remedia),  zusammenziehende,  verdichtende  Mitte),  9.  Ad- 
atringentia. 

Synancbe,  Entzündung,  Bräune  der  innern  Theile  des  Halses,  s. 
Angina. 

* Synchondro  t  omla,  Sectio  *ynchondro$eo9  ossium  yuhis,  Sytnvfiysuh 
tomin,  ScboosfugciisuuniU,  Schoosknorpelschnitt,  Tren- 
nung der  Sebamknochen.  So  nennt  man  diejenige  Operation,  ver- 
mittelst welcher  man  die  knorpelige  Verbindung  der  Schambeine  und  die 
sie  bedeckenden  Weichtheile  durchschneidet,  um  dadurch  die  Beckenböhle 
au  erweitern  und  so  den  Durchgang  des  Kindes  zu  betör  den.  Indicatios, 
Nach  Ansiaux  Erfahrungen  und  Versuchen  ist  der  Schopsfugeiuchnitt  jsoi- 
cirt  bei  einer  engen  Linea  conjugata,  die  nicht  über  2\2— S  Zoll  urrsit,  and 
bei  einer  Verengerung  des  Qiu-rdnrchmessers  der  untern  Und  ooem  Bstken- 
öiTnung  von  2  —  3  Zoll.  —  v.  Froriep  fs.  dess  Handbuch  der  Geburtshülfe, 
8tc  Aufl.  §.  524)  giebt  folgende  Indicationen  an:  1)  wenn  man  bei  einen 
nur  etwas,  besonders  von  der  Seite,  zu  engen  Becken  den  Kopf  des  Kindel 
•6  eingekeilt  fände,  daSs  man  die  Zange,  aller  enge  wen  de  tun  Mfibe  und 
Sorgfalt  ungeachtet,  nicht  anlegen  könnte,  und  man  dabei  alte  Gründe  hätte, 
das  Kind  für  lebend  zn  halten,  f)  Wenn  bei  Kinkeilung  des  Kopfs  gar 
keine  Zange  bei  der  Hand  oder  ein  Zangenblatt  abgebrochen  wäre,  und  nsfl 
durchaus  den  Kopf  unbeweglich  fände.  9)  Wenn  nach  einer  Wendung  der 
Kopf  nicht  durch  das  enge  Beeten  geführt  werden  könnte,  und  dsi  Kind 
noch  lebte.  —  Bei  einem  tedten  Kinde  soll  man  nach  v.  Froriep  perferirst. 
■ifc  Prof.  Ritgen  giebt  als  Indication  cum  Schoosfugenschnitt  an.  Wen!  nach 
erfolgter  Ausschliessung  den  Rumpfes  dar  Kopf  vermöge  dar  Zange,  sane 
das  Kind  zu  todten,  nicht  durchführbar  wäre.  —  Würde  man  aber  erst 
denn  zur  Operation  schreiten,  wenn  das  Kind  schon  halb  geboren  wäre,  » 
geht  zuverlässig  während  der  Operation  dns  Leben  desselben  verloren.  Dfe 
Contraindicationen  (todttos  Kind,  verknöcherte  Symphysis  sacro -iliaca, 
häufig  bei  alten  Frauen  etc.)  leuchten  von  selbst  ein.  —  Instrumente  aar 
Operation.  Bs  sind  erforderlich  t  1)  ein  coövexes  Bistouri,  2)  ein  geknöpfte« 
Bistouri  oder  ein  Knorpelmesser,  3)  eine  feine  mit  einem  Knöpfchen  verse- 
hene Blattsage,  4)  Unterbindungswerkzeuge,  and  5)  zum  Verbände:  Heft* 
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pflasterstreifen ,  Charpie,  Comprcssen  und  ein  Beckengürtef.  VorbaYöUung 
sor  Operation.  Ks  müssen  hier  eben  so,  wie  beim  Kaieersehuiu,  der  Mast- 
darm durch  Kly stiere  und  die  Urinbtase  durch  den  Katheter  entleert  werden; 

las  st  man  wahrend  der  ganzen  Operation  in  der  Blase  liegen.  Fer- 
muss  man  den  Möns  veneria  von  den  Haaren  befreien.     Die  beste  Zeit 
Operation  ist 9,  wenn  der  Muttermund  vollkommen  geöffnet  ist;  ein  frt* 
•  oder  spateres  Operiren  ist  schädlich.    Lagerung  der  Kranken.  Ist 
ganz  dieselbe,  wie  beim  Kaiserschnitt)  nnr  dass  hier  noch  die  Küsse  etwas 
auseinandergespreizt  werden  müssen.    Operation.    Oer  Operateur  stellt 
sich  auf  die  rechte  Seite  der  Kranken,  spannt  mit  der  linken  Hand  die  Haut 
des  Schambergs  an ,   durchschneidet  dieselbe  genau  an  der  der  Kch amSei rt- 
vereinigung  entsprechenden  Stelle  bis  auf  den  Knorpel.    Der  Schnitt  mnes 
J/2  —  1  Zoll  über  dem  obern  Rande  der  Schambeine  anfangen  und  bis  zur 
Klitoris,  ohne  dass  diese  verletzt  werde,  herabgehen.    Ist  dies  geschehen, 
so  drückt  ein  Gehülfe  mittels  des  Katheters  die  Harnröhre  auf  die  halte, 
und  der  Operateur  bringt  dann  ein  geknöpftes  starke»  Bistouri  oder  das 
Knorpelmesser  an  den  untern  Rand  der   Schambein  Vereinigung ,  schiebt  es 
auf  der  hintern  Kl fiche  def selben  fort,  und  durchschneidet  nun  den  Schoos- 
knorpel von  Innen  nach  Aussen,  wo  derselbe  sich  aber  In  Acht  zu  nehmen 
hat,  dass  er  nicht  mit  dem  Messer  aus  der  Knorpel  Vereinigung  ausweiche 
und  auf  die  Knochen  gerathe.     Eine  starke  Blutung  stille  man  durch  die 
Compression  oder  Unterbindung.    Ist  die  Knorpel  Vereinigung  getrennt,  an 
weichen  die  Schambeine  in  den  meisten  Fällen  von  selbst  auseinander,  waa 
aber  nur  langsam  geschehen  darf,  indem  sonst  leicht  eine  Verrenkung  der 
Hüftbeine  entstehen  kann,  und  hierfür  müssen  die  die  Schenkel  haltenden 
Gehülfen  Sorge  tragen.     Weichen  die  Schambeine  nicht  von  selbst  aus- 
einander, so  müssen  die  Gehülfen  die  Schenkel  langsam  von  einander  entfer- 
nen,   bis  zwischen  den  getrennten  Schambeinen  ein  Raum  von  2,  2  Vi  *  3 
Zoll  entsteht.  —    Gewöhnlich  erfolgt  die  Gebort  jetzt  durch  die  Natur? 
kräfte,  im  entgegengesetzten  Falle  aber  muss  künstliche  Hülfe  dieselbe  voll- 
enden.   Verband  und  Nachbehandlung.    Man  bringe  so  genau  wie  möglich 
die  getrennten  Schambeine  an  einander,  wobei  man  aber  dafür  au  sorgen 
hat,  dass  keine  Weicht  heile  mit  eingeklemmt  werden.    Die  Wunde  vereinige 
man  durch  Heftpflasterstreifen,  diese  bedecke  man  mit  Plumaceaux  und  ei- 
ner Comprease,  und  das  Ganze  befeatige  man  durch  einen  fest  anschliessen- 
den Gürtel  oder  in  Ermangelung  dessen  durch  eine  zweiköpfige  Binde,  die 
mehrere   Male  ums  Becken  und  hinreichend  fest  angelegt  werden  muss. 
Während  der  ganzen  Cur  muss  die  Operirte  fortwährend  die  Rückenlage 
beobachten,  und  sich  aar  nicht  bewegen;  die  Schenkel  müssen  zusammen- 
gebunden werden,  so  dass  auch  selbst  während  des  Schlafes  keine  Bewegung 
geschehen  kann,  wodurch  die  Wunde  wieder  geöffnet  würde.  Die  Folgen  und 
Zufälle,  welche  während  und  nach  der  Operation  eintreten  können,  wornach 
sich  auch  die  Nachbehandlung  richtet,  sind:  1)  heftige  Kntzündungszu fälle ; 
hiergegen  verfahre  man  antiphlogistisch;  2)  Blutung,  diese  stille  man  durch 
Compression  oder  Unterbindung ;  3 )  Verletzung  der  U/ethra  oder  Blase, 
wodurch  die  Wunde  unrein  gemacht  und  unwillkürlicher  Harnabgang  voran-1 
laset  wird.    Hier  muss  ein  Katheter  eingelegt  werden;  4)  Eiterung,  fistulöse 
Geschwüre,  Caries  und  Nekrose;  hier  verfahre  man  nach  den  allgemeinen 
Regeln;  5)  Trenaung  der  Synchoodrosis  sacro-iliaca ,  diese  entsteht  leicht 
durch   gewaltsames  Auseinauderaiehen  der   getrennten«  Schamknochen  und 
veruraacht  einen  hinkenden  Gang,  oft  auch  Entzündung,  Eiterung  und  Ge- 
schwüre, wogegen  eine  starke  Autipblogose  ihre  Auwendung  findet;,  6)  Ki- 
teransamm hingen  müssen  bald  geöffnet  und  entleert  werden;  7)  unvollkom- 
mene Vereinigung  der   Schambeine,  .  welche  eine  Lähmung  oder  Hinken 
(dem  Bntengaoge  ähnlich)  zur  Folge  bat.    Dieses  Übel  erfordert  das  furt- 
währende Tragen  eines  feit  anschliessenden  Gürtels,  Ruhe  und  stärkende 
Bäder.    8.  JttistV  Mager.  Bd.  7.  1690.    Neue  Zeitsr.hr.  f.  Geburtshilfe  von 
etc.  Bd.  I.  Hft.  8   Berlin  1834.  —    Hntin,  Cours  complet  d'aecou- 
etc.  Paris  1832.  p.  221.  G.  Netw. 
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Synchyslfl,  Glaekarperentmischung.  Itt  eine  Krankheit  des 
Glaskörper«,  der  dünnflüssig  wird,  wobei  das  schwarze  Pigment  so  bleich 
wird,  dass  man  die  gante  innere  Fläche  der  Retina  durchschimmern  sehea 
kann.  Das  Übel  ist  mit  völliger  Blindheit  verbunden,  es  ist  eine  Art  Amau- 
rose und  Glaukom,  die  unheilbar  sind.  Die  Pupille  erscheint  dabei  veren- 
gert, unbeweglich,  die  lria  iat  nach  Hinten  zurückgesunken,  zeigt  eine  zit- 
ternde, schwankende  Bewegung,  ein  Fluctuiren,  wie  nach  Extraction  des 
Staares,  die  Pupille  enthält  oft  Ausschwitzungen ,  das  ganze  Auge  verliert 
seine  Spannung,  die  Sclerotica  sieht  bläulich  aus  und  lässt  sich  selbst  in 
Falten  schieben;  zuletzt  wird  das  Auge  atrophisch.  Ursachen  sind  vor- 
züglich arthritische  und  syphilitische  Dyskrasie,  welche,  anfangs  Iritis  uad 
dann  Zerstörung  der  Membrana  hyaloidea  und  Entmischung  des  Glaskörpers 
erregten.  ,  . 

gynclonus ,  SyncUmetU.  Ist  jeder  allgemeine  Krampf  des  Körpers, 
s.  8pasmns. 

^ynvionw  M  utile         Iii  oeriuen . 

Synclonus  taltans,  der  Veitstanz,  s.  Chorea  St  Vi ti. 

Bynclonua  tremens.    Ist  allgemeines  Zittern,  s.  Tremo  r  uad  Spasmus. 

Syndrome,  Concvrm*  symptommtum ,  das  Zusammentreffen  der 
Krankheitszufälle,  die  Gesammtheit  der  Symptome,  welche  der 
Arzt,  will  er  sich  nicht  in  der  Diagnose  irren,  stets  ine  Auge  fassen 
ond    bei  Beurtheilung    des    individuellen  Krankheitsfalles  berücksichtigen 

muss  **'  ' 

Synechia,  die  Verwachsung  der  Iris,  die  Synechie.  Sie 
findet  entwerfe?  nach  Vorn,  zwischen  Iris  und  Cornea  ( Synechia  anterior), 
oder  nach  Hinten,  zwischen  Regenbogenhaut  und  der  Linsenkapsel  (Syn- 
etfitn  posterior)  statt.  Symptome.  Bei  Synechie  anterior  bemerkt  man, 
wenn  man  das  Auge  von  der  Seite  betrachtet,  sehr  leicht  dte  Verwachsung, 
wo  bei  completer  Synechie  die  pause  vordere  Augenkammer  fehlt,  bei  par- 
tieller aber  einzelne  Stellen  <ler  Tri*,  besonders  des  Pupillenrandes,  nach 
Vorn  gedrängt  und  mit  der  innern  Fläche  der  Cornea  zusammenhangend  er- 
scheinen. Mitunter  ist  der  gnnze  Rand  der  Pupille  mit  der  Hornhaut  ?er- 
wachsen;  die  Pupille  ist  dabei  eckig,  winkelig,  unregelmässig  verzogen,  zu- 
weilen ganz  geschlossen,  und  der  Kranke  ist  total  blind.  Bei  8ynechia  po- 
sterior ist  die  Popilla  gleichfalls  klein,  winkelig,  eckig,  oder  sie  ist  träge, 
ja  selbst  unbeweglich.  Aueb  das  K intröpfeln  von  Solut  extr.  hyoseyami, 
belle donnae  erweitert  die  Pupille  nur  unvollständig.  Die  fris  ist  meist  ver- 
ändert, zeigt  wetssgraue,  fadenartige  Concremente  in  ihrer  Öffnung,  meist 
entstanden  durch  frühere  Iritis;  auch  ist  in  der  Regel  mit  der  hintern  Syne- 
chie eine  Cataracta  verbunden.  Ursachen.  8ind  vorzüglich  idiopathische 
und  symptomatische  Iritis  und  aller,  was  diese  erregt  (s.  Infiammatio 
iridis).  Cur.  Bine  zweckmässige  Behandlung  der  Iritis  verhütet  das  Übel. 
Ist  es  schon  da,  so  überlassen  wir  bei  Synechia  anterior  partiaKs  den  Kran- 
ket! um  so  mehr  sich  selbst,  da  hier  die  Sehkraft  noch  nicht  viel  leidet,  und 
jeder  Versuch,  mit  der  Staarnadel  die  Verwachsung  zu  trennen,  leicht  das 
Übel  durch  Erregung  neuer  Iritis  verschlimmert,  statt  es  zu  bessern.  Ist  die 
Synechia  posterior  noch  frisch,  so  dienen  Hyoscyaraus  etc.,  wie  im  zweiten 
,  8tadium  der  Iritis,  Einreibungen  in  die  Augengegend  von  Unguent.  neapoli- 
tan.  und  Opium  (s.  Infiammatio  iridis).  Ist  sie  schon  veraltet  und  zu- 
gleich ein  schwarzer  Sraar  da,  so  ist  wenig  Hoffnung  zugegen.  Ist  sfl  mit 
Cataracta  complicirt,  so  kann  man  durch  Operation  helfen.  Ist  die  Ver- 
wachsung, gleichviel  die  vordere  oder  die  hintere,  total,  so  kann  allein  noch 
die  künstliche  Popillenbildung  helfen  (s.  unten  bei  Synizesis  pupillae 
die  Iridectomie). 

.  .  SynenerglAy  Synergia,  das  Mithelfen,  Helfen,  die  Sympathie, 
mit  Selbsttätigkeit,  nicht  blos  mit  Bedauern  und  Passivität,  Krank«  w 
helfen  (Gros*). 
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Synlzesta  scu  Oeelusio  pupillae,  die  Verachliessung;  Ver- 
wachsung des  Augensterns,  der  Papille,  aoch  Imperf oratio  iridis 
genannt.  Der  Wortbedeutung  nach  ist  Synizesis  pupillae  (von  owifa  aw- 
t&oj-trig  xoqtjs)  ein  blosses  Zusammenfallen,  ein  Collapsus  der  Iris  (Subsi- 
dentia  pupillae')  nach  Verlust  des  Humor  aqueus  ,und  des  Homor  vitreu« 
ohne  alle  Verwachsung,  woran  Verletzungen  des  Auges,  Extractio  catara- 
ctae  etc.  Schuld  seyn  können.  Dennoch  verstehen  die  Ante,  usas  est  ty- 
ranousl  gewöhnlich  darunter  eine  wirkliche  Verwachsung  der  K  egenbogen - 
bautöffnung  (Concretio  seu  Atresia  pupillae),  die,  wenn  sie  incomplet  ist, 
"Myasis  heisst.  Die  Folge  der  Synizesis  ist  Verlust  des  Gesichts,  weil  die 
Lichtstrahlen  nicht  durch  die  Pupille  dringen  können,  was  bei  Myosis  eben- 
so sehr  der  Fall  ist  wie  bei  Atresie,  indem  häufig  Maculae  und  Lea- 
comata  corneae  da  sind,  welche  der  verengerten  Papille  gerade  gegenüber 
stehen.  Bei  einfacher  Synizesis  ist  das  Sehvermögen  nicht  gänzlich  aufge- 
hoben; denn  der  Kranke  kann  ebenso,  wie  bei  einfacher  Cataracta  und  Am- 
blyopie*, noch  Licht  und  Schatten  genau  unterscheiden;  aber  die  Iris  ist  so 
unbeweglich,  dass  sie  fast  gar  nicht  mehr  spielt  d.  h.  sich  nicht  mehr  in  der 
Dunkelheit,  im  Schatten  erweitert  und  bei  einfallendem  hellen  Liebte  ver- 
engert. Gewöhnlich  findet  man  zugleich  Flecke  und  Leukome  der  Hornhaut, 
Varikosität  der  Iris,  ja  des  ganzen  Aoges,  Katarakt,  Glaukom,  Amaurose, 
besonders  in  Folge  allgemeiner  syphilitischer,  arthritischer  und  scrophulöser 
Dyskraste.  Ursachen.  Höchst  selteu  ist  das  Übel  angeboren,  indem  die 
Membrana  pupillaris,  die  nur  im  Fötusleben  stattfinden  soll,  zurückbliebt 
häufiger  sind  heftige  Phlegmonen  des  Aoges,  besonders  Iritis  Sebald.  Cor. 
Das  einzige  Mittel  ist:  Bildung  einer  künstlichen  Papille  {Papilla 
artificialis,  Coremorphosi* ,  Formatio  pujnllae  artificialis),  die  in  allen  Fal- 
len ,  wo  der  Kranke  nicht  zugleich  an  Amaurose  leidet,  also  noch  Licht  and 
Schatten  unterscheiden  kann,  indicirt  ist.  Die  Methoden  der  künstlichen 
Pupillenbildung  sind  verschieden;  die  eine  derselben  passt  mehr  für  diesen, 
die  andere  für  jenen  individuellen  Fall.  Wir  unterscheiden:  1)  Coretotomia, 
richtiger  Iridotoma.  Ist  die  filtere  Metbode,  die  vor  hundert  Jahren  (im 
Jahre  1728)  zuerst  schon  Cheselden  übte,  nachdem  sein  Lehrer  Thomas  Wool- 
hou&e  den  Vorschlag  dazu  zuerst  gethan  hatte.  Bs  stach  ein  schmales  Mes- 
ser durch  die  Sklcrotika  in  die  hintere  Augenkamraer  und  schnitt  dann  von 
Hinten  nach  Vorn  einen  Theil  der  Iris  durch.  2)  Corectomin,  Coretonectomia, 
tridectomia,  nach  Schmidt;  sie  wurde  von  Wenzel  1780  zuerst  aufgebracht. 
Man  macht  erst  den  Hornhautschnitt,  wie  bei  Bxtraction  des  Staares,  and 
mit  demselben  in  einem  Act  einen  ähnlichen  bogenförmigen  Schnitt  durch 
die  geschlossene  Iris,  indem  das  Messer  durch  die  Cornea  in  die  Iris  and 
aus  letzterer  wieder  in  die  Cornea  und  so  herausgeführt  wird,  wodorch  sich 
ein  Cornea-  und  ein  Irislappen  bildet  Letzterer  wird  nun  mit  einer  Scheere 
abgestutzt,  so  dass  wirklich  ein  Stück  aus  der  Iris  herausgeschnitten  wird. 
Bis  zum  Jahr  1801  kannte  man  keine  andere  und  bessere  Methode  als  diese, 
welche  flicht  er,  Sabatier,  Arnemann  etwas  verschieden  ausübten,  und  die  von 
Beer  wesentlich  verbessert  ward.  Der  Erfolg  war  aber  nicht  immer  günstig; 
denn  der  Iriiausschnitt  füllte  sich  häufig  wieder  mit  coagulabler  Lympfte  und 
der  Lichtreiz  vermochte  dann  nicht  mehr  die  Erweiterung  und  Verengerung, 
das  sogenannte  Spielen  der  künstlichen  Pupille  zu  bewirken.  Da  erfanden 
denn  im  Jahre  1801  zugleich  Scarpa  und  Schmidt  5)  die  Corediahjsis ,  Co- 
retodiahjsis ,  Iridodialysis ,  wobei  ein  Theil  der  Iris  vom  Ciliarkör- 
per  abgetrennt  wird.  Man  bedient  sich  'dazu  einer  gekrümmten  Nadel, 
die  nach  Umständen  bald  stärker,  bald  schwächer  gekrümmt  seyn  muss» 
z.  B.  der  Nadeln  von  Scarpa,  Schmidt,  Himhj.  Nach  Letzterem,  dem  wir 
vorzüglich  die  allgemeine  Verbreitung,  gründliche  Würdigung  und  Vervoll- 
kommnung dieser  Methode  verdanken,  sticht  man  in  die  hintere  Augenkam- 
mex  an  der  Stelle,  wo  man  den  Staar  reclmirt,  fasst  dann  mit  der  Nadel 
«'ie  Iris  am  Ciliarkörpe'r,  indem  man  sie  durchs 1 5 sst,  nnd  drückt  darauf  die 
Spitze  derselben  nieder,  um  auf  solche  Weise  die  Iris  vom  Corpus  ciliare 
zu  trennen.   Da  man  die  Nadel  während  dieser  Operation  nicht  sehen  kann, 
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so  ist  Hinüy's  Erfindung  des  Querbalkens  an  der  Nadel  »ehr  vorteilhaft , 
denn  ist  der  Baiken  noch  2  Linien  vom  EinsticbpuulUe  der  Sklerotika  ent- 
fernt,  so  ist  die  Spitze  tief  genug  eingestochen.  Man  muas  stets  wenig- 
stens ein  Drittel  der  Iris  abtrennen,  so  da««  man  den  Boden  des  Auges  da- 
hinter schwarz  siebt,  weil  sieb  die  Pupille  immer  in  die  Höhe  begiebt.  Ent- 
steht Blutung,  so  muss  uan  rasch  operiren,  sonst  füllt  sich  die  Augenkan- 
mer  mit  dem  Blute,  und  man  kann  nichts  sehen.  Doch  ist  die  Blutung  uie 
gefährlich,  gewöhnlich  ist  binnen  14  Tagen  das  Blut  völlig  resorbirt.  Die 
Koredialyse  ist  eine  fürs  Auge  gar  nicht  so  bedeutende  Operation  als  die 
Kxtrsctiou  das  Staara,  und  höchst 


selten  stellen  sich  darnach  schlimme  Zu- 
fälle ein.  Hat  man  die  Wahl,  so  bildet  man  die  künstliche  Pupille  an  der 
Nasenseite  des  Auges,  dann  folgt  ein  wenig  Strabismus  convergens,  der 
nicht  so  auflältt,  als  der  Strabismus  divergens  in  Folge  der  Pupilla  artinci- 
alis  an  der  Schläfeuseite  des  Auges.  Ist  nur  noch  ein  kleiner  Punkt  der 
Cornea  durchsichtig,  ao  wählt  man  hinter  diesem  die  Stelle  der  künstliches 
Pupille.  —  Die  Methode  der  Koredialyse  hat  vor  deu  Methoden  No.  1 
und  2  folgende  Vortheile:  o)  Ks  folgen  seltener  schlimme  Zufälle  von  Kat- 
zündung etc.,  denn  es  kommt  dabei  keine  Luft  ins  Auge,  und  die  Iris  ver- 
trägt jede  Berührung,  jeden  Zug  von  der  Peripherie  besser  als  umgekehrt, 
was  die  ReclinaUou  des  Staars,  worauf  so  oft  Iritis  folgt,  genug  beweist. 
I)  Die  Pupille  schliesst  sich  nicht  so  leicht  wieder,  weU  man  sie  grösser 
machen  kann,  e)  Sie  schliesst  sich  auch  deshalb  nicht  so  leicht  wieder, 
weil  die  Zertrennungeu  hier  nicht  in  ein  und  demselben  Theile,  wie  beim 
Schnitt,  geschehen ,  soudern  weit  verschiedenartige  Theile  durch  Dehnung 
^  auseinandergebracht  werden,  daher  nicht  so  leicht  adhäsive  Entzündung, 
die  Alles  vereitelt,  folgt.  d)  Die  Cornea  wird  nicht  verletzt,  jede  Ver- 
letzung aber  hinterlässt  mehr  oder  weniger  Trübung  derselben,  und  oft  ist 
nur  noch  ein  kleiner  Punkt  wegen  Macula  corneae  sichtbar,  e)  Der  Glas- 
körper kann  hier  nie  so  wie  bei  Koretotomie  und  Korektomie  vordringen, 
wodurch  die  künstliche  Pupille  verschlossen  und  der  Glaskörper  durch  da- 
durch entstandene  Entzündung  der  Membrana  hyaloidea  getrübt,  also  der 
Erfolg  der  Operation  vereitelt  wird.  Indessen  tritt  dennoch  zuweilen  bei 
dieser  Methode  der  Fall  ein ,  dass  durch  heftige  entzündliche  Reaction  der 
Iris  und  gesteigerten  Exsudationaprocess  die  Wundränder  sich  einander  na- 
hern und  so  die  neue  Pupille  der  Art  verengern,  dass  das  Sehvermögen  sehr 
beeinträchtigt,  selbst  aufgehoben  wird.  Deshalb  klemmte  Lüntenbeck  das 
losgetrenutc  Irisstück  in  die  Hornhautwunde  ein  {Encleisis) ,  um  so  das  Zu- 
rückweichen au  verhindern,  wodurch  die  künstliche  Pupillenbildung  sehr  ao 
sicherm  Erfolge  gewann.  Durch  allmalige  Vervollkommnung  dieser  Metbode 
erfand  im  J.  1809  Doneynna  (Deila  pupilla  artificiale  ragiouamento  corredato 
di  osservazioni  e  rami.  Milano  1809)  4)  die  Iridotomedialysis  ,  d.  L  Ablö- 
sung der  Iris  vom  Ciliarligameute,  verbunden  mit  Einschneiden  derselben, 

—  ein  schwieriges  Verfahren,  das  keine  Nachfolger  fand.  Mehr  Beifall  er- 
regte JWtni's  Methode:  eine  Verbindung  der  Dialyse  mit  der  Iridektomie. 

—  Im  J.  1814  kam  Uimly  auf  den  Gedanken,  in  Fällen,  wo  die  natürliche 
Pupille  noch  ganz  oder  grösstenteils  vorhanden  ist  und  das  Sehvermögen 
nur  durch  ein  Leucoma  corneae  gestört  wird,  eine  neue  Methode  in  Anwen- 
dung zu  bringen  und  die  Pupille  zu  verziehen.  -  So  entstand  5)  die  iridopar- 
elkysis ,  und  das  Licht  konnte  seitwärts  durch  die  nicht  verdunkelte  Cornea- 
stelle  in  die  schief  verzogene  Pupille  dringen.  —  Gewiss  iste,  dass  die 
Operation  der  künstlichen  Pupillenbildung,  die  namentlich  durch  die  Bemü- 
hungen der  Deutschen  auf  eine  hohe  Stufe  der  Vervollkommnung  gebracht 
worden,  eine  der  künstlichen  Erfindungen,  eine  der  wohltätigsten  Operatio- 
nen ,  ja ,  der  höchste  Triumph  der  Augenheilkunde  des  19.  Jahrhunderts  Ut 
lndicirt  ist  die  Koremorphosis  im  Allgemeinen  nur  da,  wo  der  Grund  der 
Erblindung  auf  dem  gehinderten  Durchgange  der  Lichtstrahlen  durch  die 
Pupille  beruhet,  wenn  solche,  den  lichteintritt  zum  Innern  des  Auges  hin- 
dernde und  beschränkende  Verhältnisse  obwalten,  dasa  das  Sehvermögen  in 
eiuem  hohen  Grade  gestört,  selbst  ganz  aufgehoben  ist,  und  der  Kranke, 
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entweder  wegen  Synizesis  pupillae  oder  Lcucoma  corneae,  nur  Licht  und 
Schatten  unterscheiden  oder  mit  Mühe  grössere  Gegenstände  erkennen  kann. 
Liegt  aber  die  Ursache  des  aufgehobenen  Sehvermögens  hinter  der  Iris  (Ca- 
taracta,  Amaurosis,  Glaucoma),  so  kann  sie  natürlich  keinen  Nutzen  brin- 
gen. Indicirt  ist  sie  daher  in  folgenden  speciellen  Füllen:  Bei  der  nach 
der  Geburt  noch  fortbestehenden  Membrana  pupillaris,  welcher  Kall  indessen 
sehr  selten  ist;  bei  unheilbaren  der  gesunden  Pupille  gegenüber  liegenden 
partiellen  Verdunkelungen  der  Hornhaut,  welche  das  Sehvermögen  ganz  auf- 
heben oder  doch  der  Art  beeinträchtigen,  dass  der  Kranke  nur  sehr,  unvoll- 
kommen alle  Gegenstände  selbst  von  der  Seite  erkennen  kann;  wohin  Nar- 
ben, Leu Ume,  partielle  Staphylome,  vertrocknete  Abscesse,  eingeheilte  und 
überhäutete  fremde  Körper  in  der  Hornhaut  gehörten;  indessen  mnss  wenig- 
stens ein  Viertheil  der  Cornea  noch  gesund  und  durchsichtig  seyn.  Bei  der 
Verscbliessung  der  Pupille,  welche  entweder  durch  unmittelbare  organische 
Verwachsung  des  Pupillenrandea  oder  mittelbar  durch  ein  auf  keine  andere 
Weise  zu  entfernendes  lymphatisches,  purulentes  oder  blutiges  Extravasat 
entstand;  bei  theil weiser  Verwachsung  der  Iris  mit  der  Hornhaut  (Syne- 
vhia  anterior  partialis),  in  Folge  von  Entzündungen  oder  Prolapsus  iridis, 
penetrirenden  Wunden ,  Ulcus  corneae,  wodurch  die  Pupille  dergestalt  be- 
engt und  verzogen  wird,  dass  sie  nur  wenig  Lichtstrahlen  durchlassen  kann, 
ist  die  Pupilleubildung,  wenn  die  verdunkelte  Hornhaut  stelle  gerade  gegen- 
über liegt,  oft  das  einzige  Hül  fr  mittel.  Eben  so  bei  Verwachsungen  der 
Iris  mit  der  Linsenkapsel  (Syuechia  posterior),  wenn  das  Sehen  dadurch  be- 
deutend verhindert,  und  die  Adhäsionen  sonst  nicht  gelöst  werden  können. 
Adhärirt  mehr  als  ein  Drittel  der  Iris,  so  ist  gewöhnlich  auch  die  Linsen« 
kspsel  verdunkelt*  und  die  Adhäsionen  sind  schwer  zu  entfernen,  ohne  dass 
Iritis  mit  nachfolgender  Kxsudation  ausbliebe.  Auch  soll  man  die  Pupillen- 
bildung vornehmen,  wenn  nach  Staaroperationen  die  tellerförmige  Grube  des 
Glaskörpers  verdunkelt  Ist  und  die  Versuche  zur  Aufhellung  derselben  ver- 
geblich gemacht  worden  sind,  um  den  Lichtstrahlen  einen  Weg  zwischen  dem 
Ciliarbaud«  und  der  verdunkelten  tellerförmigen  Grube  durch  den  Glaskör- 
per zur  Retina  zu  bahnen.  Zwar  ist  in  solchem  Kall  der  Erfolg  sehr  zwei» 
felhaft,  doch  bleibt  die  Pupilleubilduug  hier  noch  das  einzige  Mittel.  Con- 
traindicirt  ist  die  Operation:  1)  bei  Kranken,  die  noch  ein  vollkommen 
gesundes  Auge  besitzen,  denn  theil»  ist  sie  hier  überflüssig,  theils  ist  zu 
befürchten,  dass  in  Folge  der  Operation  auch  das  gesunde  Auge  erkranke. 
2)  Wenn  der  Kranke  mit  dem  leidenden  Auge  nicht  mehr  Hell  und  Dunkel 
unterscheiden  kann.  S)  Wenn  das  andere  Auge  bei  gesunder  Cornea  und 
Iris  amaurotisch  ist  und  man  annehmen  muss,  dass  die  Krankheitaursache 
auch  das  andere  Auge  treffen  könne.  4)  Unheilbare  organische  Metamor- 
phosen des  Augspfels,  die  für  sich  aliein  die  Ursache  der  Erblindung  abge- 
ben: Leukome,  Hydropbthalmie,  Hypertrophie,  Atrophie,  Varikositäten  der 
Cborioidea  und  des  Ciliarkörpers,  krankhafte  Beschaffenheit  der  Iris,  eine 
totale  Synechie  posterior  etc.  verbieten  die  Operation;  desgleichen  5)  sta- 
phylomatose  Degeneration  der  Cornea,  totale  Verdunkelung  derselben  und 
grosse  Vulnerabilität  des  Auges.  —  Auf  eine  bestimmte  Zeit  untersagen  die 
künstlichen  Pupillenbildungen  alle  noch  beilbaren  Dyskrasien,  das  kindliche 
Alter  und  die  verschiedenen  Bntwickelungsperioden  des  Lebens,  wo  chirur- 
gische Einwirkungen  oft  tief  empfunden  werden;  ferner  jeder  acute  Ent- 
zündungszustand des  Auges;  auch  hat  man  häufig  Grund  die  Operation  zu 
verschieben^  da  manche  Folgen  von  Augenentzündungen  auf  pharmaceuti- 
achem  Wege  oder  durch  die  Naturhülfe  in  einem  solchen  Grade  gehoben 
werde«,  dass  ein  operatives  Eingreifen  entweder  ganz  entbehrlich,  oder  doch 

Säter  sehr  dadurch  sehr  erleichtert  wird.  Auf  solche  Weise  verschwinden 
o  -n  haut  Hecke  oft  gänzlich  und  machen  die  Pupille  wieder  frei,  eben  so 
manche  Atresien  der  Pupille;  das  Exsudat  bekommt  Risse  und  wird  so  re- 
sorbirt,  dass  der  Kranke  wieder  zu  sehen  anfängt.  Auch  darf  man  die 
Operation  nicht  unternehmen,  wenn  eine  Pupillenverwachsung  im  Abnehmen 
begriffen  ist.    Man  vergesse  auch  nicht,  dass  die  Iris  ein  sehr  empfindliches 
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Orgart  Ist,  dessen  Verletzung  oft  bedeutende  entzündliche  Reaction  verur- 
sacht, zumal  bei  einem  schon  früher  durch  Entzündung  gereizten  Auge. 
vAuch  erfordert  die  Operation  einen  hohen  Grad  von  Geschicklichkeit  und 
dennoch  "wird  das  Sehvermögen  dadurch  nie  völlig  ersetzt,  da  an  demselben 
Auge  schon  bäong  Staaroperationen  ▼orgenommen  worden  sind  und  der  Li n- 
aenmangei  so  die  richtige  Leitung  der  Lichtstrahlen  sehr  beeinträchtigt, 
theiis  die  Lichtstrahlen  durch  die  neue  Pupille  nur  von  einer  oder  der  an- 
dern Seite  einfallen,  so  dass  der  Kranke  fast  immer  sich  damit  begnügen 
muss,  nur  die  Umrisse  grösserer  Gegenstände  wahrzunehmen,  kleinere  Ge- 
genstände aber  nicht  erkennt,  auch  nur  selten  im  Stande  seyn  wird,  durch 
eine  Brille  zu  lesen.  Wir  raüisen  daher  die  Prognose  sehr  vorsichtig  stellen 
und  dem  Kranken  nicht  zu  viel  versprechen,  zumal  wenn  die  künstliche  Pu- 
pille nicht  in  der  Sehaxe,  im  Mittelpunkte  der  Iris  gebildet  werden  kann 
und  man  sie  am  obern  Rande  der  Iris  bilden  muss. 

Operationsmethoden.  Wir  theilcn  sie  nach  Kessler  in  folgende 
Abtheilungen : 

A.    Die  eigentliche  Pupill en bi ldu ng  (Korcmorphosis)  und  zwar 
I.  Einschneidang  der  Itis  (Iridotomia ,  weniger   richtig  Knretomia, 
Koretotomia).    Hier  unterscheiden  wirt   1)  Einfache  Iridotomia.  8m 
wird  entweder  von  der  vordem  Augenkamraer  au 9  verrieb tet,  indem  man  die 
Hornbaut  durch  einen  blossen  Einstich,  oder  durch  einen  Lappenschnitt  öff- 
net   Lanrjenbeck  führt  ein  eigenes  Staaroadelmetser  mit  nach  unten  gekehr- 
ter Schneide  vom  äussern  Augenwinkel  durch  die  vordere  Augenkammer  nach 
der  innere  Seite  der  Iris  und  schneidet  diese  beim  Zurückziehen  horizontal 
ein.    Richter  führte  Cheselden't  Messer  durch  die  Hornhaut  ein  und  schnitt 
die  Iris,  wenn  die  Pupille  auf-  oder  abwärts  verzogen,  horizontal,  wenn 
sie  seitwärts  verzogen,  vertical  ein.    Einen  Kreuzschnitt  machen  mit  zwei- 
schneidigen Nadeln  in  die  Iris  Flajrtnl ,  Delarue  und  Jungfern.    Durch  einen 
Lappenschnitt  öffnen  die  vordere  Augenkammer  JlVttcrmrtwi ,  Pellier  ,  Favre, 
Reichenhath,  Scarpa  u.  A.  —    Von  der  hintern  Augenkammer  aus  operiren 
Woolhotisc ,  indem  er  eine  Staarnadel  wie  zur  Depression  durch  die  Skier o- 
tika  einbringt  und  die  Pupille  von  Hinten  nach  Vorn  durchsticht;  fast  eben 
so  Weinhold,  Adam»  u.  A.    Letzterer  zerstör kt  auch  die  Linse  und  schiebt 
deren  Fragmente  in  die  neugebildete  Pupille.    2)  Iridotomie  in  Ver- 
bindung mit  der  Encleisis  (IridotomencUitis) ,  wo  der  äussere  Rand 
der  mit  Beer'»  Iridotomiemesser  gemachten  Iriswunde  mit  einem  Häkchen 
nach  Aussen  gezogen  und  in  die  Hornhautwunde  (Benedict),  oder  in  die 
Sklerotika  (Kmhderi,  man  Onsenoort)  eingeklemmt  wird.    IL  Ausschnei- 
dung eines  Stücks  derlris  (Korectomia,  Korenectomin,  Koretoneclomia, 
richtiger  lridcrtomia).    Sie  zerfällt  in  S  verschiedene  Hanptarten,  je  nach- 
dem sie  nämlich  von  der  vordem,  der  hintern  oder  von  beiden  Augenksm- 
roern  zugleich  ausgeübt  wird.    Die  Iridektomie  innerhalb  der  vordem  Au- 
gen kam  mer  vollzog  zuerst  Wenzel.    Er  stach  das  Staarmeiser  wie  bei  der 
Extraction  des  Staars  in  die  Hornhaut  ein,  senkte,  wenn  er  in  die  vordere 
Augenkammer  gedrangen  war,  dessen  Spitze  sogleich  in  die  Iris,  eine  baJbe 
Linie  von  ihrer  Mitte  entfernt,  führte  das  Messer  %  Linien  hinter  ihr  fort, 
stach  es  wieder  nach  Vom  durch,  an  der  innere  Seite  der  Hornhaut  aus 
und  vollendete  den  Hornbautschnitt,  wobei  gleichzeitig  ein  kleiner  halbmond- 
förmiger Lappen  in  der  Iris  gebildet  wurde,  den  er  innerhalb  der  vordem 
Augenkammer  mit  einer  feinen  gebogenen  Scheere  wegschnitt.     Fast  auf 
ähnliche  Weise  operiren:  Sabotier,  Weinhold,  Mulder  u.  A.  —   Die  Irid- 
ektomie ausserhalb  der  vordem  Augenkammer  macht  Beer,  indem  er  mit 
dem  Staarmesser  dem  Rande  der  Sklerotika  so  nahe  als  möglich  ein«)  eine 
Linie  langen  Lappenschnitt  in  die  Cornea  macht  und  dann  die  Iris,  wenn  sie 
nicht  mit  der  Hornbaut  verwachsen  ist,  mit  einem  Häkchen  fasst  und  das 
vorgezogene  Stück  mit  der  DavicPschen  Scheere  an  der  Hornhaut  wegschnei- 
det.   Fast  eben  so  verfährt  Benedict,  von  Walther,  welcher  aber  einen  frei- 
willigen Prolapsus  iridis  abwartet,  ferner  Gibson.  —    Die  Iridektomie  von 
der  hintern  Augenkammer  aus  brachte  RiccXv  für  solche  Fälle  in  Vorschlag, 
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wo  die  Linie  mit  der  hintern  Fliehe  des  Iris  adhirirt,  das  Auge  sich  stets 
in  einem  gereizten,  entzündlichen  Zustande  befindet,  oder  die  Augenkammern 
sehr  eng  angetroffen  werden  etc.,  doch  ist  diese  Methode  zu  künstlich  and 
nicht  mehr  im  Gebrauch.  —  Um  die  Iridektomie  von  beiden  Angenkammern 
ans  zu  verrichten,  führt  Muter  eine  feine  Depressionsnadel  durch  die  Sklcro- 
tika  dicht  hinter  der  Cornea  in  horizontaler  Richtung  ein,  zieht  aie  ans  und 
bringt  durch  die  Öffnung  zuerst  das  stumpfspitzige  Blatt  seiner  Irisscheere 
in  die  hintere  Augenkammer,  durchbohrt  mit  dem  spitzen  Blatt  die  Horn- 
haut an  ihrem  äussern  Rande,  u.  s.  w.  —  ein  complicirtes,  sehr  verwunden- 
des,  nicht  zu  lobendes  Verfahren.  III.  Ablösung  der  Iris  vom  Ci- 
liar bände  (Iridndiahjsis ,  Koredialysis ,  Korodiahjsis ,  Korctodialysis},  zer- 
fallt in  die  einfache  Dialyse,  Dialyse  mit  Einklemmung  der  Iris,  Dialyse 
mit  gleichzeitiger  Einschneidung,  und  Dialyse  mit  gleichzeitiger  Ausschnei- 
dung. l)Die  einfache  Dialyse.  Sie  wird  entweder  von  der  Cornea  oder 
von  der  8klerotika  aus  verrichtet.  Bimly  geht  hier  mit  einer  gekrümmten 
Nadel  durch  die  Sklerotika,  stösst  diese  mitten  durch  die  Irie  in  die  vordere 
Augenkammer,'  führt  sie,  die  convexe  Fläche  nach  Vorn  gerichtet,  zur  In- 
nern Seite  der  Iris,  sticht  sie  hier  wieder  von  Vorn  nach  Hinten  durch  die 
Iris  in  die  hintere  Augenkammer  zurück  und  trennt  die  auf  diese  Weise  dop- 
pelt getasste  Iris  los.  Liegt  die  Iris  dicht  an  der  Hornhaut  an,  so  depri- 
mirt  er  zuerst  die  linse.  Fast  eben  so  operirt  Bell  —  Rieche  operirt 
durch  die  Sklerotika  so,  dass  die  Nadel  in  der  hintern  Augenkammer  bleibt; 
A.  Schmidt  und  A.  Scarpn  dringen  durch  die  Iris  in  die  vordere  Augen- 
kammer und  wirken  von  hier  aus.  —  Durch  die  Hornhaut  operirt  Beer, 
indem  er  die  Nadel  in  der  Augenkammer  lässt.  Tochc  -  CouUon  führt  die 
Nadel  durch  die  Cornea  und  die  Iris  in  die  hintere  Augenkammer  und  macht 
von  hier  aus  die  Dialyse.  2)  Iridodialyse  mit  Ein  klemmung  der  ge- 
trennten Iris  {tridoencleisis,  Iridencleisui).  Laagenbeck  macht  sie  von  der 
Hornbaut  aus;  er  schneidet  die  Cornea  mit  seinem  Staarmesser  3  Linien 
weit  von  der  Stelle,  wo  die  Papille  angelegt  werden  soll,  senkrecht  ein  und 
erweitert  den  Schnitt  beim  Zurückziehen  des  Messers  um  1  —  1  7,  Linien, 
führt  die  durch  ein  Häkchen  vom  Ciliarbande  gelöste  Iris  in  die  Hornhaut- 
wunde  und  klemmt  sie  hier  ein.  Jetzt  bedient  er  sich  seines  Coreoncions 
zum  Fassen  und  Ablösen  der  Iris;  Gräfe  bedient  sich  seines  eigenen  Core- 
oncions dazu;  Dzondi  seiner  Nadelzange;  Reisinger  eines  Doppelhäkchens. 
Von  der  Sklerotika  aus  operirt  Werneck,  indem  er  eine  gerade,  etwas  breite 
Staarnadel,  wie  bei  der  Reclination  durch  die  Sklerotika  sticht,  diese  dann 
zurückzieht,  alsdann  in  die  Wunde  ein  Beer'sches  Häkchen  bringt,  die  Iris 
nahe  am  Ciliarbande  fasst,  sie  lostrennt  und  sie  in  die  Sklerotikawunde  ein- 
klemmt. Wagener  macht  die  Iridoeocleisis  von  der  Cornea  und  Sklerotika 
aus  mit  seiner  Staarnadelzange.  Embden  bedient  sich  seines  Raphiankistrons 
zugleich  zur  Eröffnung  des  Auges  und  zur  Ablösung  des  Irie;  Nowicki  sei- 
nes Labidobelonankistrons;  Geiger  seines  Lanzeohakens.  3)  Iridodialyse 
mit  Einschneidung  der  vom  Ciliarbande  abgelöster  Iris  (/ri- 
dotomediahjsis).  Donegana  geht  mit  einer  geraden  oder  sichelförmig  gekrümm- 
ten Nadel  durch  die  Hornhaut  oder  Sklerotika  ein,  um  die  Iris  an  ihrem 
inner ii  Ciliarbande  zu  fassen,  loszutrennen,  gleichzeitig  aber  mit  dem  con- 
caven  Rande  der  Nadel  dieselbe  vom  Umfange  nach  der  Mitte  hin  einzuschnei- 
den. 4)  Iridodialyse  mit  Abschneidung  der  v om  Ci liar bände  ge- 
trennten Iris  (Iridectomediahjrts).  Man  macht  einen  hinlänglich  grossen 
.  Hornhautschnitt  wie  bei  Extration  des  Staars,  führt  dann  ein  kleines  Zangen  - 
Instrument  geschlossen  in  die  vordere  Augenkammer,  öffnet  es  durch  einen 
Fingerdruck,  durchsticht  mit  der  spitzen  Branche  die  Iris,  schliesst  dann 
das  Instrument,  trennt  die  so  gefasste  Iris  vom  Ciliarbande  und  zieht  sie  aus 
der  Hornhautwunde  vor,  um  sie  dicht  vor  derselben  mit  der  Daviel'schen 
Scbeere  wegzuschneiden.  So  operiren  Assalini,  von  Gräfe,  Reisinger,  Rosa, 
Rust:  indem  sie  sich  zur  Ablösung  der  Iris  zum  Theil  eigener  Instrumente' 
bedienen.  Will  die  Einklemmung  die  Hornhaotwnndo  nicht  gelingen,  so 
schneidet  hangenheck  ein  Stück  von  der  Iris  weg. 
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B.  Pepillenbildunfc  durch  Veriiehaag  der  naturlichen 
Pupille  {Koreparelhjsis  ».  Iridoparclkysis).  Hier  wird  die  noch  vorhandene 
Pupille  durch  Einklemmung  ihres  Randes  in  eine  Wunde  der  Cornea  oder 
Sklerotika  verzogen.  Adnnxs  macht  nach  verrichtetem  Hornhautschoitt  durch 
Druck  mit  seinem  Augenspiegel  einen  Vorfall  der  Iris,  zieht  ihn  mit  einer 
Zange  weiter  hervor  und  klemmt  ihn  in  die  Hornhantwunde  ein,  damit  er 
hier  verwachse.  HimUj  öffnet  durch  einen  kleinen  Einstich  die  Hornhaut 
mit  einem  Sicbelmesser,  fatat  mit  einen  Häkchen  den  Pupillenrand  der  Ina 
seitwärts  und  zieht  ihn  in  die  Öffnung  der  Hornhaut.  Embden  erweitert 
erst  die  Pupille  durch  ein  narkotisches  Mittel  und  geht  alsdann  von  der 
Sklerotika  aus  mit  seinem  Raphiankistron  in  die  hintere  Augenkammer,  fasst 
den  Pupillenrand  der  Iris  und  klemmt  ihn  in  die  Sklerotikawunde  ein.  Eben»o 
operirt  von  Onsenoort  von  der  Sklerotika  aus,  bedient  sich  aber  cum  Fassen 
der  Iris  eines  stumpfen  biegsamen  Häkchens. 

C.  Pupillenbildueg  durch  Ausschneiden  einea  Stücks  ans 
der  Sklerotika  und  Chorioidea  (Scleroticectomut).  Hier  wird  entwe- 
der die  Pupille  in  der  8klerotika  allein,  oder  in  die  Cornea  und  Sklerotika 
zugleich  gebildet.  Von  Autenrieth  schneidet  die  Conjunctiva  nahe'  am  äus- 
sern Rande  der  Cornea  perpendiculär  ein,  dreht  dann  den  Augapfel  mit  ei- 
nem Häkchen  einwärts  und  schneidet  dann  aus  der  von  der  Conjunctiva  ent- 
blössten  Sklerotika,  Chorioidea  und  Retina  mit  einer  feinen  Scheere  ein 
kreisförmige«  Stuck  aus;  der  in  der  Öffnung  vorliegende  Glaskörper  soll  »ich 
mit  einer  eigenen  durchsichtigen  Haut  und  der  durchsichtig  bleibenden  Con- 
junctiva bedecken  und  die  Lichtstrahlen  unmittelbar  zum  Glaskörper  gelan- 
gen lassen.  Rieche  modificirt  dieses  Verfahren  dahin ,  dass  er  die  über  dt« 
Sklerotikalpupille  gezogene  Bindehaut  mit  einigen  feinen  Heften  an  dem  ent- 
gegengesetzten Wundrande  befestigt  und  durch  einen  am  innern  Augenwin- 
kel angebrachten  Druck  einen  Vorfall  des  Glaskörpers  in  die  Wunde  der 
Sklerotika  bewirkt,  um  deren  Verwachsung  dadurch  zu  verhindern.  Nach 
tw»  Aminon  wird  die  Conjunctiva  von  der  unterliegenden  Sklerotika  mit  dem 
Staarmesser  oder  einer  feinen  Augenscheere  losgetrennt,  alsdann  führt  er 
dicht  an  der  Trennungslinie  ein  eigentümliche«  Sklerotom  ein  und  einige 
Linien  vom  Einstichspunkte  entfernt  durch  Chorioidea  und  Sklerotika  wieder 
heraus  und  bildet  nach  unten  einen  Lappen,  den  er  mit  der  Augenscheere 
an  der  Basis  abtrennt.  Auch  schlägt  er  zur  Vermeidung  aller  Nachtheile 
der  bisherigen  Operationsmethoden  eine  neue  vor:  Man  soll  nämlich  tod 
der  Höhle  des  Bulbus  aus,  also  von  Innen  nach  Aussen  operiren,  um  die 
Sklerotika  von  der  unverletzt  zu  erhaltenden  Conjunctiva  zu  trennen.  Kr 
führt  deshalb  2  mit  Haken  versehene  Nadeln  durch  die  Cornea  in  das  Aoge, 
macht  mit  der  Spitze  und  Schneide  derselben  eine  LängcniacUion  in  Retina. 
Chorioidea  und  Sklerotika,  «etzt  den  vorgeschobenen  Haken  in  den  Kin- 
schuitt  der  Sklerotika,  um  diesen  durch  einen  Eiuriss  zu  Vergrößern,  ohne 
die  die  Öffnung  bedeckende  Conjunctiva  su  verletzen.  —  Bünger,  Hüter  osd 
Stilling  verfahren  also:  Zwei  bi»  Linien  vom  Rande  der  Cornea  nach 
dem  äussern  Augenwinkel  zu,  wird  ein  über,  unter  oder  in  den  »«Skle- 
rotika verlängerten  Horizontaldurchmesser  der  Pupille  fallender  horizontaler 
oder  verticaler  Einstich  von  2 —  2%  Linien  Länge  gemacht  und  mit  drei 
passend  geführten  Scheerenschnitten  ein  Viereck  au«  allen  Augenbänten  bis 
an  den  grauen  Kreis,  ohne  den  Ciliarkörper  zu  verletzen,  herausgeseboitteo* 
Ein  dünnes,  aus  plastischem  Exsudat  gebildetes  Häuteben  deckt  die  künstli- 
che Pupille,  —  Bei  der  Bildung  der  künstlichen  Pupille  in  der  Sklerotika 
und  Cornea  zugleich  wird  nach  Bänger,  Unter  und  Stilling  ein  Viereck  *on 
2  —  l'/x  Linien  im  Durchmesser,  dessen  Mittelpunkt  «ich  da  befindet,  wo 
der  zur  Sklerotika  verlängerte  Horizontaldurchmesser  der  Pupille  den  de» 
äussern  Augenwinkel  zugekehrten  Rand  der  Cornea  schneidet,  nachdem 
durch  ein  eingestoasenes  Beer'sche«  Staarmesser  eine  Seite  desselben  ge- 
trennt ist,  mit  drei  passenden  Scheerenschnitten  aus  Conjunctiva,  Sklerotika, 
Chorioidea,  Retina,  Cornea,  Iri«  und  Corpus  ciliare  entfernt.  Bänger  ver- 
richtet die«  in  einem  Act  mit  «eiuem  aus  o  klingen  bestehenden  Instrumente' 
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D.  PuplllenbUdung  dnrch  Ausschneidung  «Inet  Stücke» 
aus  der  verdunkelten  Hornbaut  (Keratectomia).  Darwin  machte  den 
Vorschlag  bei  totaler  Verdunkelung  der  Cornea  aus  ihr  ein  rundes  8iück  von 
einer  Linie  im  Durchmesser  herauszutrepanireu,  Mosner  führte  die  Opera- 
tion aus,  erregte  durch  einen  Druck  einen  Glaskörper  vor  fall  durch  diese  Öff- 
nung, den  er  durch  einen  elastische»  Ring,  welchen  er  aufs  geschlossene 
Auge  band,  einklemmte. 

B.  Keratoplastik,  Verpflanzung  der  Hornbaut,  a.  Chirurgie  cur- 
torum.  Nach  vielfacher  Erfahrung  sind  die  oben  erwähnten  vielfachen 
Operationsmethoden  der  Koremorpbose  als  unbrauchbar  und  nutzlos  zu  be- 
,  trachten.  Die  jetzt  noch  gebräuchlichen  Hauptmfclhoden  ,  wovon  keine  ein- 
zige für  specielle  Fälle  entbehrt  werden  kann,  sind  folgende:  1)  Iridotomie 
von  der  vordem  Augenkammer  aus;  2)  lridektomic  nach  Beer;  8)  Iridodia- 
lysü  mit  Emcleisis  nach  Langenltch  und  Himly;  4)  JridectomedialysU. 

Eine  jede  dieser  Methoden  hat  ihre  besondern  Vorzüge,  ihre  besondern 
Mängel,  deshalb  auch  ihren  eigentümlichen  Wirkungskreis.  Keine  einzige 
hat  einen  absoluten  Vorzug  vor  der  andern  und  von  einer  Universalmethode 
kann  gar  nicht  die  Rede  aeyn.  Die  Iridotomie  und  Iridektomie  finden  eine 
beschränktere  Anwendung  als  die  Iridodialy se ,  deren  Vorzüge  schon  oben 
genannt  worden  sind.  1)  Was  die  Iridotomie  betrifft,  so  hat  sie  den  Vor- 
zug ,  dasa  sie  am  wenigsten  und  reimten  verwundet,  daher  die  entzündliche 
Reaction  nicht  gross  ist,  und  dass  die  Pupille  am  besten  und  leichtesten  in  der 
Mitte  gebildet  werden  kann;  sie  hat  aber  den  grossen  Nachtheil,  dass  durch 
sie  nur  selten  und  unvollkommen  der  Zweck  der  Koremorpbose  erreicht  wird. 
Man  verrichtet  sie  jetzt  nur  noch  allein  bei  zurückgebliebener  Membrana 
papillaris.  2)  Weniger  beschränkte  Anwendbarkeit  findet  bei  der  Iridekto- 
mie statt,  denn  sie  setzt  ebenfalls  eine  reine  aber  grössere  Wunde.  Die 
Verwundung  der  Iris  erregt  keine  so  bedeutende  Blutung  wie  bei  der  Lrido- 
dialysis  und  das  Blut,  welches  bei  Nichtentleerung  die  Schliessung  der  neuen 
.J»upille  begünstigt,  kann  hier  aus  der  grossem  Hornhautwunde  leicht  abflies- 
sen,  die  Pupille  auch  mehr  im  Mittelpunkte  angelegt  werden,  so  dass  der 
Kranke  zum  Deutlichsehen  nicht  so  sehr  zu  schielen  braucht  Bs  muss  in- 
dessen noch  ein  grosser  Theil  der  Iris  und  Cornea  gesund  seyn;  sie  hiater- 
lasst  aber  eine  grosse  Narbe;  auch  kann  die  Linse  leicht  verletzt  werden, 
und  extrahirt  man  diese,  so  erzeugt  doch  die  zurückbleibende  Kappel  noch 
einen  Nachstaar,  indem  sie  mit  der  sich  entzündenden  Iris  verwächst.  3)  Die 
Dialyse  ist  zwar  unter  allen  Methoden  die  am  meisten  verwundende  uod  er- 
regt verhältnissmässig  die  heftigte  Reaetion,  die  zuweilen  selbst  dem  Auge 
Gefahr  droht,  weil  durch  sie  das  Ciliarband  verletzt,  eine  grosse  Wunde 
gemacht,  eine  starke  Blutung  und  solcher  Schmerz  erregt  werden;  auch 
muss  der  Kranke,  weil  die  Pupille  am  aussersten  Rande  der  Iris  angelegt 
wird,  jedesmal  schielen  um  zu  sehen;  aber  sie  bat  den  ungeheuer  grossen 
Vortheil,  dass  durch  sie  sich  da  noch  eine  Pupille  bilden  liest,  wo  die  an- 
deren Methoden  gar  nicht  mehr  ausreichen,  wenn  nämlich  nur  noch  ein  klei- 
ner Theil  der  Iris  nna  Cornea  frei  ist.  Die  Iridotomedialysis  hat  vor  der  ein- 
fachen Dialysis  keinen  Vorzog;  operirt  man  hierbei  von  der  hintern  Augen- 
kammer aus  mit  der  Nadel,  so  wird  die  Linse  leicht  verletzt  uad  sie  muss 
dislocirt  werden;  ist  ferner  die  Nadel  an  ihrer  Innern  Seite  hinreichend  scharf, 
ao  gelingt  wol  das  Einschneiden  der  Iris,  nicht  aber  das  Ablösen  derselbe»; 
ist  die  Nadel  weniger  scharf,  so  löst  man  die  Regenbogenbaut  ab,  ohne  sie 
einzuschneiden;  deshalb  fallen  beide  Methoden  mit  Recht  aus  der  Reihe  der 
üblichen  weg.  —  Bei  der  Iridencleisis  wird  die  Zurückziehung  der  Iris 
verhindert  und  somit  die  mögliche  Verschliessung  der  Pupille  verhütet;  die 
Linse  liegt  hier  ferner  ausser  dem  Bereiche  der  Instrumente,  nur  steht  zu 
befürchten,  dass  die  Iris  durch  die  Einklemmung  in  hohem  Grade  gereizt 
werde  und  sich  entzünde;  auch  gelingt  die  Einklemmung  nicht  immer  und 
man  muss  dann  zu  der  den  Vorzug  verdienenden  Iridektomedialysis  seine  Zu- 
flucht nehmen,  welche  weniger  gefahrvoll  und  deren  Erfolg  sicherer  ist  und 
nie  eine  so  bedeutende  Iritis  als  die  Encleisis  macht;  auch  kann  noch  da, 
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wo  nur  ein  kleiner  Theil  der  Iris  frei  ist,  eine  ziemlich  grosse  Papille  ge- 
bildet  werden.  —    Die   Iridoparelkysis   bat   «war   den   Vortheü,  dass 
die  Pupille  der  Sehaxe  ziemlich  nahe  kommt,  und  dass  die  Linse,  wenn  man 
vorsichtig  operirt,  nicht  verletzt  wird;  sie  hat  aber  anch  den  bedeutenden 
Nachtheil ,  dass  die  Iris  durch  sie  in  eine  heftige  Spannung  und  Zerrung 
versetzt  wird,  in  deren  Polgen  heftige  entzündliche  Zufalle  entstehen  nü§- 
sen,  obgleich  Ilimhj  das  Gegentheil  behauptet,  und  selbst  darüber  erstaunt 
war,  eine  nur  sehr  gelinde  Entzündung  eintreten  zu  sehen.    Beim  Durch- 
treten der  Linse  dnrcb  die  Pupille  wahrend  der  Staarextraction  wird  die 
Iris  bei  weitem  nicht  in  einem  solchen  Grade  gespannt,  und  doch  ist  dies 
gerade  das  gefährlichste  Moment  der  ganzen  Operation,  deren  günstiger  Er- 
folg am  häufigsten  durch  die  darnach  eintretenden  Polgen  vereitelt  wird. 
Eine  von  Natur  schlaffe  and  wenig  reizbare  Iris  kann  allerdings  bedeutende 
Insultationen  ertragen;  wie  weit  dies  aber  ohne  Gefahr  und  Nachtheil  ge- 
schehen könne,  ist  nicht  vorauszusehen.    Um  allen  möglichen  üblen  Folgen 
vorzubeugen,  könnte  man  endlich  den  hervorgezogenen  Iristheil  mit  einer 
Scheere  entfernen.   Die  Parelkyse  könnte  nur  T>ei  grossen  Centralleukomen 
ihre  Anwendung  finden,  wo  der  Rand  der  natürlichen  Pupille  an  irgend  einer 
Stelle  noch  sichtbar  ist.  —   Ausser  bei  der  Membrana  pupillaria  ist  die  Iri- 
dotomie bei  später  entstandener  Verschliessung ,  wobei  Cornea  und  Linse 
durchsichtig,  die  Iris  gesund  aber  sehr  gespannt  ist,  indicirt  —   Bei  Atre- 
sie  der  Pupille  und  gesunder  durchsichtiger  Cornea,  was  zuweilen  nach 
Staaroperationen  der  Fall  ist,  kann  man  die  Iridektomie  machen,  desgleichen 
bei  Verengerung  und  Verwachsung  der  Pupille,  verbunden  mit  grauem  Staar, 
doch  muss  die  Cornea  der  neuen  Pupille  gegenüber  noch  durchsichtig  seyn. 
Hier  entfernt  man  zugleich  die  verdunkelte  Linse  und  bildet  eine  neue  Pu- 
pille; ferner  bei  Synechia  posterior  und  gleichzeitiger  Verengerung  der  Pu- 
pille, wo  wenigstens  noch  die  Hälfte  der  Hornhaut  durchsichtig  ist,  —  bei 
Centraiverdunkelungen  der  Hornhaut,  welche  die  normale  Pupille  ganz  oder 
grösstenteils  verdeckt,  wo  man  nur  nöthig  hat,  diese  nach  einer  8eitc  hin 
zu  erweitern.   Die  Dialyse  Ist  angezeigt  bei  Hornhautverdeckungen  und  Syn- 
echia anterior,  welche  mehr  als  die  Hälfte  betragen,  und  wo  bald  die  ganze 
Pupille  mit  verwachsen  ist,  bald,  wenn  auch  der  Pupillenrand  theilweUe 
oder  noch  gant  frei  geblieben,  doch  der  durchsichtige  Theil  der  Cornea  so 
gelegen  ist,  dass  der  Hornhautschnitt  nicht  gut  ausgeführt  werden  kann,  — 
ferner  bei  Synechia  posterior,  complicirt  mit  Katarakt,  welcher  sich  nicht 
nur  Extractlon  eignet;  bei  Verdunkelungen  der  tellerförmigen  Grube  des 
Glaskörpers  nach  Staar Operationen,  wo  man  durch  letztern  einen  neuen  Weg 
für  die  Lichtstrahlen  nach  dem  Innern  des  Auges  bahnt;  endlich  wenn  frü- 
her eine  Methode  versucht  ist,  die  dadurch  gebildete  Pupille  sich  aber  wie- 
der verschloss.  —  Bei  allen  Methoden  der  Koremorphose  bedarf  es,  leidet  der 
Kranke  an  keiner  Dyskrasie,  oder  an  katarrhalischen,  rheumatischen,  gastri- 
schen Aflectioneu,  keiner  Vorbereitung;  entzündliche  Augenleiden,  sowie 
Obstructio  alvi  müssen  vorher  beseitigt  werden.    Am  besten  operirt  man  ge- 
gen Mittag ,  weder  nach  starker  Mahlzeit,  noch  bei  nüchternem  Magen,  we- 
der bei  trübem,  veränderlichem  Wetter,  noch  an  Tagen,  wo  Gewitter  ÜB 
Anzüge  sind;  ein  heiteres,  trockenes,  gleichmässigea  Wetter  ist  am  besten; 
bei  uns  Anfangs  Juni.    Die  Evolutionsperioden  vermeidet  man  gern.  Das 
höhere  Alter  ist  hier  günstiger,  als  das  mittlere  und  zarte.    Der  Kranke 
wird  auf  einen  hohen  Stahl  mit  kurzer  Lehne  gesetzt,  so  dass  sein  Kopf  so 
den  Hals  des  Operateurs  passt  und  seine  Beine  zwischen  die  des  Letzteren 
sich  strecken.    Auch  muss  das  Licht  schräg  zwischen  ihm  und  dem  vor  ihm 
stehenden  Operateur  ins  kranke  Auge  fallen«    Ein  sachkundiger  Gehülfe 
muss  das  obere  Augenlid  fixiren  und  den  Kopf  des  Kranken  richtig  halten; 
ein  anderer  vielleicht  auch  noch  die  Hände.  —  Bei  der  Iridotomie  gebraucht 
man  eine  gerade,    an  ihrer  Spitze   zweischneidige  8taarnadel  und  einen 
Ophthalmostatcn,  tröpfelt  einige  Stunden  vor  der  Operation  einige  Tropfen 
vom  Infusum  hyoseyami  Ins  Auge,  operirt  auch  auf  beiden  Angen  mit  der 
rechten  Hand,  z.  B.  bei  Membrana  pupillaria.    Man  fasst  die  Nadel  nie 
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eine  Schreibfeder,  stützt  den  kleinen  Finger  zur  Seite  des  Auge«  auf,  setzt 
die  Nadel  rechtwinklig  gegen  die  Hornhaut,  */,— 1  Linie  unter  deren  Mitte, 
sticht  sie  durch  und  führt  die  Spitze,  wenn  sie  frei  in  der  vordem  Augen- 
kajnmer  erscheint,  mit  seitlich  gerichteten  Flächen,  indem  man  den  Griff  senkt, 
gegen  den  oberen  Rand  der  Pupillenmembran ,  ritzt  diese  von  oben  bis  un- 
ten durch  Erheben  des  Gritfes  auf,  wobei  der  Pupillarrand  der  Iris  nicht 
verletzt  werden  darf.  Dann  führt  man,  bei  nach  Oben  und  Unten  gerichte- 
ten Nadelflachen,  in  diesen  Längenschnitt  vom  innern  und  äussern  Augen- 
winkel her  2  Querschnitte  mit  derselben  Vorsiebt,  wodurch  die  Pupillenmem- 
bran,  kreuzweis  gespalten,  in  4  Lappen  getheilt  ist.  Bei  diesen  Schnitten 
tnuss  man  die  Haut  gleichsam  nur  aufritzen,  um  nicht  die  Linse  zu  verletzen. 
Nach  vollzogenem  Querschnitte  wird  die  Nadel  etwas  zurückgezogen,  um 
nachzusehen,  ob  noch  einzelne  Punkte  im  Kreuzschnitte  ungetrennt  geblie- 
ben sind.  Ist  dies  der  Fall,  so  durchschneidet  man  sie  nachträglich,  ent- 
fernt endlich  die  Nadel  auf  dem  Wege,  auf  welchem  sie  eindrang,  aus  dem 
Auge,  und  schliesst  dieses  sogleich.  Die  Lappen  der  Pupille  ziehen  sich 
sehr  bald  durch  die  Naturthätigkeit  zurück.  —  Bei  der  Iridektomie  ge- 
braucht man  ein  Beer'iches  Staarnadelmesser,  ein  feines  Augenhäkchen,  eine 
Pincette  —  v.  Gräfe's,  Jilömers,  Beer1*,  DavieVs  Scheere,  und  einen  Löffel. 
Am  rechten  Auge  verrichtet  man  die  Operation  mit  der  linken,  am  linken 
Auge  mit  der  rechten  Hand.  Bei  der  Iridektomie  mit  in  der  Mitte  verdunkel- 
ter Hornhaut  mit  oder  ohne  theilweise  Synechia  anterior  und  theilweise 
freiem  Pupillarrande  verfährt  man  folgendermassen  i  Zuerst  durchschneidet 
man  mit  dem  Beer'schen  Staarmesser  die  Hornhaut  dicht  am  Rande  der 
Sklerotika,  welcher  Schnitt  im  Rande  selbst  verlaufen  und  einen  Lappen  von 
2-  2  %  Linien  bilden  muss.  Alsdann  lässt  man  durch  einen  Gehülfen  das 
untere  Augenlid  herabziehen;  drängt  sich  nun,  was  meist  der  Fall  ist,  die 
Iris  von  selbst  durch  die  Wunde,  so  fasst  man  den  vorgetretenen  Theil  mit 
der  Pincette,  zieht  ihn  noch  mehr  hervor,  und  schneidet  ihn  mit  der  Scheere 
ab.  Erfolgt  nicht  von  selbst  ein  Prolapsus  iridis,  so  bewirkt  man  ihn  mit 
einem  Häkchen.  —  Auch  die  Iridektomie  bei  Atresie  der  Pupille  mit  Ka- 
taract  oder  bedeutender  Synechia  posterior  complicirt,  wobei  aber  die  Cor- 
nea gesund  ist,  geschieht  wie  die  im  obigen  Falle  angeführte  Iridektomie, 
um  eine  neue  und  centrale  Öffnung  in  der  Iris  und  die  Extraction  der  ver- 
dunkelten Linse  zu  bewirken.  Es  wird  ein  Hornhaut-  und  Irislappen  ge- 
bildet und  die  Linse  extrahirt  und  dann  ein  Irislappen  ausgeschnitten.  — 
Bei  der  Iridodiaivsis,  die  sich  jetzt  nur  noch  auf  die  Indoencleisis  bejehränkt, 
verfahrt  man  auf  folgende  Weise:  n)  Iridoencleisis.  Man  muss  die  Horn- 
hautwunde so  gross  machen,  um  das  kleine  Häkchen  beqnem  einführen  zu 
können,  aber  nicht  zu  gross,  damit  die  Einklemmung  der  Iris  nicht  misslingt; 
die  Öffnung  darf  nicht  unter  1'/,  und  nicht  über  2  Linien  gross  seyn;  auch 
muss  man  sie  um  den  halben  Hornhautdurchmesser  von  der  Ablösungsstelle 
der  Iris  entfernt  machen.  Ist  die  Cornea  an  dieser  Stelle  durchsichtig,  so 
wird  der  Schnitt  im  Gesunden  vollzogen,  wo  nicht,  so  kann  man  auch  in 
eine  verdunkelte  Stelle  einstechen,  wo  aber  die  Wunde  langsamer  heilt 
Die  Operation  wird  am  rechten  Auge  mit  der  linken,  am  linken  Auge  mit 
der  rechten  Hand  gemacht.  Ist  die  Pupille  an  der  äussern  Seite  zu  bilden, 
so  gebraucht  man  die  Hände  umgekehrt  und  operirt  über  die  Nase  weg. 
Erster  Act.  Hornhautschnitt.  Man  fasst  das  Staarmesser  wie  eine  Schreib- 
feder, sticht  es  rechtwinklig  durch  die  Cornea,  bis  die  Spitze  frei  in  der 
vordem  Augenkammer  erscheint,  alsdann  wendet  man  das  Heft  des  Messers 
so,  daas  die  Klinge  parallel  zur  Iris  zu  stehen  kommt.  Nun  schiebt  man 
das  Instrument  1  V: — 2  Linien  in  der  vordem  Augenkammer  fort,  senkt  die 
Spitze  und  erweitert  mit  ihr  im  raschen  Herausziehen  des  Messers  die  Wunde. 
Das  Messer  muss  schnell  herausgezogen  werden,  damit  beim  Ausfliessen  des 
Humor  aqueus  die  sich  vordrängende  Iris  nicht  verletzt  werde.  Auch  muss 
die  innere  Lamelle  der  Hornhaut  eben  so  weit  als  die  äussere  getrennt  sein. 
Nun  schreitet  der  Operateur  sogleich  zum  zweiten  Act,  zur  Ablösung  der 
Iris,   Er  fasst  das  Augenhäkchen  wie  eine  Schreibfeder,  stützt  den  kleinen 
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Floger  zur  Seite  des  Auges  auf,  richtet  das  Häkchen  mit  der  Convexität 
voran,  mit  der  Spitze  nach  unten  rechtwinklig  der  Cornea  zugekehrt  und 
•chiebt  es  so  durch  die  Wunde  in  die  vordere  Augenkammer.    Hier  ange- 
kommen wendet  man  das  Heft  desselbeu  so,  dass  das  Häkchen  mit  nach  un- 
ten gerichteter  Spitze  flach  zwischen  Cornea  und  Iris  zu  liegen  kommt  und 
man  es  an  der  Innern  Seite  der  Hornhaut  fortschieben  kann.    Man  führt  du 
Häkchen  bis  zum  äussersten  Umfange  der  Iris  fort,  so  dass  seine  Spitze  hin- 
ter der  Sklerotika  verschwindet,  wendet  es  dann  erst  mit  der  Spitze  gegen 
die  Iris,  hakt  es  tief  in  diese  ein,  so  dass  sie  ganz  durchstochen  ist  und 
zieht  nun  das  Instrument  etwas  zurück.     Trennt  sich  nun  die  Iris  vollstän- 
dig vom  Ciliarbande  ab,  so  dass  eine  schwarze  Öffnung  erscheint,  so  setzt 
man  den  Zog  fort,  wendet  aber  zuvor  das  Häkchen  mit  der  Spitse  nach 
Oben  und  eher  der  Hornhaut  als  der  Linse  zu,  zieht  es  nun  ganz  langsam  zu- 
rück bis  zur  Hornhautwunde  und  nun  beginnt  der  dritte  4C*»  die  Einklem- 
mung der  Iris  in  die  Corneawunde.    Dem  Häkchen  wird  durch  Wendung 
des  Griffes  dieselbe  Richtung  wieder  gegeben,  in  der  es  eingeführt  wurde. 
Man  zieht  es  hierauf  langsam  mit  der  aufgespiesstealria  hervor,  indem  man 
mich  mit  dem  convexem  Theile  mehr  an  den  untern  Wundwinkel  der  Cornea 
hält,  damit  die  Spitze  sich  nicht  in  den  obern  Wundwinkel  einhake.  Ist 
das  Instrument  mit  der  Iris  herausbefördert,  so  setzt  man  noch  so  lange  den 
Zog  in  der  ersten  Richtung  fort,  in  welcher  die  Iris  abgelöst  wurde,,  bb 
die  neue  Pupille  die  erforderliche  Grosse  erlangt  bat  und  etwa  */j  des  Iris- 
nmfanges  gelöst  ist;  man  lässt  nun  mit  dem  Zuge  etwas  nach  und  sieht  zu, 
ob  sich  die  Iris  in  die  Hornhautwonde  einklemmt;  alsdann  bakt  man  das 
Häkchen  ans,  indem  man  es  etwas  zurückschiebt,  und  die  Operation  ist  be- 
endet.   Da  sich  die  ganze  vordere  Augenkammer  sogleich  mit  blutigem  Ex- 
travasate anfüllt,  welches  nicht  aus  der  Wunde  fliessen  kann,  so  bemerkt 
der  Kranke  nur  einen  dunkelrothen  Schein,  und  auch  der  Arzt  kann  die 
neue  Pupille  nicht  sehen.    Schlüpft  die  Iris  wegen  zu  grosser  Spannung  oder 
zu  grosser  Hornhautwunde  zurück,  so  schreitet  man  sogleich  6)  zur  lridek- 
tomedialysis,  welche  überhaupt  den  Vorzog  verdient    Sie  wird  in  den  er- 
sten drei  Acten,  wie  die  IridoencJeisis  ausgeführt;  doch  macht  man,  beab- 
sichtigt man  sie  gleich  anfangs ,  den  Hornhautschnitt  2  \U  Liuien  gross.  Ist 
bei  einer  vordem  Synechie  mehr  als  %  der  Hornhaut  und  Iris  verwachsen, 
so  macht  man  den  Hornhautschnitt  in  der  Synechie  selbst,  wodurch  die  hin- 
tere Augenkammer  geöffnet  und  von  da  aus  der  Schnitt  volllführt  wird.  Nach 
dem  dritten  Acte  wird  das  herausgezogene  Irisstück,  Indem  man  schon  die 
geöffnete  Scheere  an  die  Hornhaut  angelegt  hat,  stärker  herausgezogen  und 
weggeschnitten.    Bei  den  beiden  letzten  Methoden  können  manche  üble  Er- 
eignisse stattfinden.    Bei  einem  zu  kleinen  Schnitte  streift  sich  die  Iris  bei 
Herausführung  des  Häkchens  in  der  engen  Wunde  ab,  man  dilatirt  ihn  da- 
her sogleich  mittels  des  Staarmessers  oder  der  Scheere.     Ein  zu  grosser 
Schnitt  bedeutet  wenig,  man  macht  denn  statt  der  Encleisis  die  Iridektome- 
dialysis.    Hat  man  beim  Einstich  in  die  Cornea  die  Iris  mit  angestochen,  so 
geräth  nachher  das  Häkchen  leicht  in  diese  Öffnung;  hier  führe  man  das 
Instrument  in  der  hintern  Augenkammer  fort  und  bewirke  die  Ablösung  von 
hier  aus.    Wird  die  Iris  nicht  vom  Ciliarbande  getrennt,  sondern  mit  dem 
Häkchen  eingerissen,  so  muss  man  das  Häkeben  von  Neuem  dem  Ciliarli- 
gamente  näher  einsenken;  oder  bei  mürber  Beschaffenheit  der  Iris  diese  mit 
der  Gräfe'schen  Pincette  anfassen.    Ist  die  Iris  su  klein  gerathen,  so  geht 
man  mit  den  Häkchen  wieder  ein  und  löst  mehr  ab.    Oft  widersteht  das 
blutige  Extravasat  in  der  vordem  Augenkammer  hartnäckig  der  Resorption; 
alsdann  öffne  man  die  Hornhaut  durch  einen  kleinen  Einschnitt  dicht  am 
Rande  der  8klerotika  und  entferne  das  Extravasat  mittels  einer  Pincette  oder 
dem  DeviePschcn  Löffel.  —   In  Betreff  des  Verbandes  und  der  Nachbehand- 
lung ist  dieses  zu  bemerken:    Nach  der  Operation  reinige  man  sorgfaltig 
das  Auge,  verklebe  es  sanft  mit  einem  schmalen  Heftpflasterstreifen  und  lege 
eine  einfache  Augenbinde  über.    Der  Kranke  wird  auf  ein  bequemes  Lager 
gelegt ,  wo  er  2*  Stunden  eine  ruhige  Rückenlage  aushalten  kann ;  das  Zim- 
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mer  gehörig  verdunkelt,  das  Bett  vor  Luftzug  geschützt  und  geistige  und 
körperliche  Ruhe  anempfohlen;  dabei  antiphlogistische  Diät  und  zur  Verhü- 
tung der  Entzündung  Kalte  Umschlage  aufs  Auge;  bei  robusten  Individuen 
dient  ein  prophylaktischer  Aderlass.  Zeigt  sich  bei  fortgesetzter  Anwendung 
der  kalten  Umschläge  nur  in  geringsten  Hitze,  drückendes  Gefühl  im  Auge, 
so  müssen  zur  Verhütung  der  Iritis  Aderlassen  und  örtliche  Blutausleeron- 
gen  angewandt  werden;  auch  gebe  man  innerlich  Kalomel  in  grossen  Dosen 
und  äusserlich  Unguent.  mercur.  in  die  Schläfe.  Am  dritten  Tage  offne 
man  vorsichtig  das  Auge  und  reinige  es  vom  Schleim,  gegen  den  neunten 
Tag  setze  man  dasselbe  vorsichtig  dem  Lichteinflosse  ans.  Bleibt  nach  9—4 
Wochen  noch  Rothe  der  Coojunctiva  und  Sklerotika  zurück,  so  tröpfle  man 
eine  schwache  Zinksolution  ein. 

Synocha  (Fehris),  das  synochische  oder  entzündliche  Fieber,  s.  Fe- 
bris  iaf  lamm&toria.  Einige  neuere  Ärzte  nennen  "das^  anhaltende  Fieber, 
das  bis  zur  Entscheidung  mit  ziemlich  gleicher  und,  selbst  mit  steigender 
Intensität  fortdauert,  Synocha  (6  avytxys  nvoctos).  Ursprünglich  heisst  das 
Wort  (i?  owo/a)  Zusammenhang 

Synochii»,  Synochus  pvtris,  das  gastrische,  gallige,  mit  Adynamie 
verbundene  Faultiebcr  (s.  Febris  putrida).  Synochus  icteriau  ist  FebrU 
flava;  Synochus  non  putris  ist  Febris  lenta  nervosa. 

Synolce  (ij  ovpol»n)  die  Zusammenziehung,  daher  der  Krampf 
(Qalen),  s.  Spasmus. 

8yntexfg,  das  Schmelzen,  Auszehren;  daher  Abmagerung,  Fie- 
ber mit  Colliquationen;  a.  Colliquatio  und  Marasmus. 

Wypiiilidoplithalmlft,  Ophthalmia  vencrea,  s.  Inflammatio 
oculi  CiL  1. 

Syphilis,  Lues  vencrea,  Pttdendagra,  Morbus  gaUiau,  staltet»,  neapo- 
Utanus ,  hispanicus,  Syphilismus,  Cacochymia  venerea ,  die  venerische 
Krankheit,  die  Lustseuche,  Franzosen,  Syphilis  (von  avg  und 
<ptlta>,  nicht  vom  Hirten  Syphilus,  d.  i.  Saufreund,  abstammend).  Ist  ein 
chronisches,  durch  Ansteckung  des  venerischen  Giftet  bedingtes  Übel,  das 
an  der  primär  afficirten,  angesteckten  Hautstelle  eine  locale  entzündliche 
Heizung  nie  zur  Entzündung  erregt,  in  Folge  deren  sich  ein  Krankheitastoff 
bildet  (der  Träger  dea  Giftes  ist  Schleim,  Eiter,  Lymphe),  welcher  auf  ge- 
sunde und  dafür  empfängliche  Personen  übertragen,  dieselbe  Krankheit  er- 
zeugt; auch  im  Körper  des  Kranken  selbst  durch  allmälig  fortschreitende 
Weiterverbreitung  mittels  des  Lymphsystems  fähig  ist  verschiedene  sekun- 
däre syphilitische  Erscheinungen  und  chronische  Leiden  hervorzurufen,  so 
dass  zuletzt  daraus  ein  langwieriges  Krankseyn  and  eine  allgemeine  Cache- 
xia  syphilitica  entsteht.  Wir  unterscheiden  demnach  örtliche  und  allge- 
meine oder  primäre  und  secund&re  Syphilis;  denn  die  örtlichen  vene- 
rischen Leiden  fehen  der  allgemeinen  stets  vorher.  Bonorden  (s.  unten  die 
angeführte  Schrift)  definirt  die  Lustseuche  als  eine  Krankheit  der  Repro- 
duetion  (?),  welche  unter  der  Form  von  Geschwüren,  Excrescenzen,  Blen- 
norrhöen  und  Hautausschlägen  auftritt,  durch  ein  eigentümliches  fixes  Con- 
tagium  erzeugt  wird ,  und  deren  nächste  Ursache  eine  durch  letztes  hervor- 
•     gerufene  Anomalio  der  vegetativen  Kräfte  dea  Körpers  ist. 

A.  Über  die  Natur  und  Heilung  der  Syphilis  im  Allgemeinen. 

Über  den  Ursprung  und  die  Verbreitung  der  Syphilis  herrschen  ver- 
schiedene Meinungen.  Das  Wahrscheinlichste  ist,  dass  dieselbe  zuerst  durch 
klimatische  und  atmosphärische  Einflüsse  als  miasmatisches  Übel  entstand 
und  ©ungefähr  bis  zum  Jahre  1505,  also  11  Jahr  hindurch  (denn  sie  zeigte 
sich  zuerst  im  Jahre  1494  in  Italien),  als  solches  gewüthet  und  sich  über 
Europa  verbreitet  habe;  später  scheint  sie  nur  durch  unmittelbare  Berüh- 
rung mit  dem  venerischen  Gifte,  also  durch  ein  Contagium  sich  fortgepflanzt 
zu  haben,  obgleich  auch  hier  noch  manche  Zweifel  obwalten,  und  dies  be- 
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sonders  bei  mehreren  Formen  modificirter  Syphilis  nicht  immer  der  Fall  Ut 
(a.  unten  Syphilis  spuria).  Ferner  Ut  es  gewiss,  data  die  Lustseuche 
in  verschiedenen  Ländern  mancherlei  Metamorphosen  erlitten,  die  sogenannte 
Paeudosyphilis ,  wohin  wir  den  Scherlievot  die  Yaws,  Pinns,  die  Sillens 
in  Schottland,  das  Malum  canadense ,  die  Radesyge  und  die  Buttonscurvy 
in  Island,  selbst  den  Morias  Dithmarsicus,  die  Marschkrankheit  unserer  Ge- 
gend rechnen  (a.  Scherlievo  und  Syphilis  spuria).  Ob  die  Seuche 
eine  Metamorphose  der  Lepra  und  Elephantiasis  sey,  wie  Einige  wollen, 
lassen  wir  dahin  gestellt  seyn;  gewiss  iit  es,  dass  diese  schlimmen  Haut- 
krankheiten in  Kuropa  immer  seltener  wurden,  sowie  die  venerische  Krank- 
heit sich  mehr  und  mehr  verbreitete.  Ebenso  gewiss  ist  es  auch,  dasa  letz- 
tere als  miasmatisches  und  spater  rein  contagiöses  Übel  vom  Jahre  1494  bis 
zur  gegenwärtigen  Zeit  stet«  gelinder  und  weniger  tödtlich  geworden ,  und 
dasa  dereinst  die  Zei^  kommen  wird,  wo  das  Übel  ganz  und  gar9  In  sich 
selbst  seinen  Untergang  findend,  aus  der  Welt  verschwinden  rnuss,  indem 
hier  die  klimatischen  Einflüsse  von  grosser  Wichtigkeit  sind,  was  schon  äl- 
tere Ärzte,  Astruc  u.  A.,  einsahen  und  schon  damals  ein  Gelioderwerden  die- 
ser Seuche,  wie  es  in  unserer  Zeit  auch  eingetroffen,  prophezeihet  haben 
(vergl.  Guil.  Lesenberg ,  De  mutata  morbi  venerei  natura  animadversiones. 
Roatoch.  1880.  Scct.  I.  §.  6-9.) 

Wir  übergehen  hier  die  Beschreibung  der  frühern  8yphilis  in  ihren  ge- 
fahrlichen und  tödtüchen  Formen,  uns  beschränkend  nur  auf  diejenigen,  wie 
sie  jetzt  und  in  unsern  Tagen  auftreten.  Ebenso  wenig  würde  es  hier  der 
Ort  seyn,  die  grosse  Literatur  der  Syphilis  aufzuzählen  oder  die  verschie- 
denen Ansichten  nnd  Meinungen  über  den  Ursprung  der  Seuche,  welche  wir 
in  allen  Monographien  und  Handbüchern  aufgeführt  finden,  noch  einmal  zu 
wiederholen  und,  wie  die  meisten  Autoren  dies  gethan,  nachzuschreiben. 
Nur  der  vorzüglichsten  Schriften,  welche  vollkommen  Auskunft  über  die 
Geschichte,  den  Ursprung  und  die  Metamorphosen  der  Seuche  verschaffen, 
will  ich  hier  gedenken:  J.  Astruc,  Abhandl.  aller  Venuskrankheiten.  A.  d. 
Franz.  von  J.  G.  Heise.  1760.  G.  van  Smclcn,  Von  der  venerischen  Krank- 
heit und  ihrer  Heilart.  1796.  J.  J.  Pienes  Lehre  der  vener.  Krankh.  A.  d. 
Latein,  von  Wasserlerg.  Wien,  1787.  Ch*  Girianner ,  Abhandl.  über  die 
vener.  Krankheiten,  4te  Aufl.  von  Cappel.  1802.  Fr.  X.  Swcdiaur's  Voll- 
ständige Abhandl.  über  die  Zufalle,  die  Wirkungen,  d.  Natur  u.  die  Behandl. 
der  syphilit.  Krankheiten.  A.  d.  Franz.  von  Hoven,  später  von  Rießel.  2te 
Aufl.  1803.  Fr.  A.  Walch,  Ausführt.  Darstellung  des  Ursprungs,  der  Er- 
kenntniss,  Heilung  und  Vorbauung  der  venerischen  Krankheiten.  Jena,  1811. 
J,  Wendt,  Die  Lustseuche  in  allen  ihren  Richtungen  etc.  2te  Aufl.  Breslau, 
1816.  J.  Eyerel,  Darstell,  d.  neuesten  Theor.  u.  Erfahrungen  üb.  d.  Natur 
und  Heilart  der  syphilit.  Krankheiten.  Wien,  1812.  Philip*  Wilhelm,  Kli- 
nische Chirurgie.  München,  1850.  Plisson,  Monographie  der  Lustseuche 
nach  ihrer  Heilart,  ihren  verschiedenen  Richtungen  und  Gestalten,  seit  ih- 
rem Erscheinen  bis  auf  unsere  Zelt.  Ilmenau,  1827.  Fr.  W.  Oppenheim, 
die  Behandlung  d.  Lustseuche  ohne  Quecksilber  etc.  Hamburg  1827.  «.  Ve- 
rmy ,  Syphilidotherapie.  Wien,  1826.  H.  A.  Hacker,  Literatur  der  syphilit. 
Krankheiten  vom  Jahre  1794  bis  mit  1829  (Fortsetung  der  Girtanner'schen 
Lit,  im  2ten  und  Sten  Bande  seiner  „Abb.  üb.  d.  venerischen  Krankheiten"). 
Simon  jun.,  Versuch  einer  kritischen  Geschichte  der  verschiedenen,  besonders 
unreinen  Behaftungen  der  Geschlechtstheile  und  ihrer  Umgegend,  oder  der 
örtlichen  Lustübel,  seit  den  ältesten  bis  auf  die  neueste  Zeit  Hamburg, 
1829  nnd  1850.  2  Theile.  H.  F.  Bonorden,  Die  Syphiba,  pathologisch- 
diagnostisch und  therapeutisch  dargestellt.  Berlin,  1834  (eine  sehr  lesens- 
werte Schrift,  deren  erstes  Buch  die  allgemeine  Pathologie  und  Therapie  der 
Syphilis,  das  zweite  die  spedeUe  Pathol.  und  Therapie  derselben  behandelt). 
Allgemeine  Eintheilung  der  venerischen  Krank heitsf ormen. 
Bonorden  und  Hacker  nehmen  die  Verschiedenheit  der  Organe,  an  welchem 
sie  haften,  zum  Eintheilungsgrunde  (a.  Rusfa  Handbuch  der  Chirurgie.  Bd. 
XV.  8. 725)  und  statuiren  demnach}  1)  Syphilis  des  Coriums  und  der 
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Schleimhäute:  a)  Ulcus  syphiliticum,  der  Chanker,  das  venerische  Ge- 
echwür,  da«  sowol  am  Corium  aU  an  den  Schleimhauten  vorkommt,  und 
zwar  a)  als  Ulcus  syphil.  partium  genitalium,  ß)  faucium,  y)  cutis.  6)  Blen- 
notrhoea  venerea,  der  venerische  Schleimflusa,  und  zwar  a)  Ure- 
thritis venerea,  der  H arnröhrentripper,  ff)  Elytritis  vetteren,  der  Schei- 
dentripper, y)  Balanitis  venerea,  der  Bicheltripper,  ö*)  Coti/uncritrifi* 
venerea,  der  Augentripper.  «)  Verruca  ueneren,  die  venerische 
Warze,  d)  Condyloma  venereum ,  die  venerische  Hautg  eachwolefc 
Die  Formen  c  und  <i  kommen  zwar  auch  auf  beiden  Häuten  vor;  doch  liebt 
die  Verruca  mehr  die  Schleimhaut,  das  Kondylom  mehr  das  Corium.  Letz- 
teres bildet  den  Ubergang  zu  e)  Exanthem*  syphiliticum,  der  venerische 
Hantaasschlag,  der  sich  «)  als  E.  maculosum,  ß)  papulosum,  y)  pustu- 
losum  und  o*)  als  tuberculoium  zeigt.  2)  Syphilis  der  Drüsen,  wovon 
es  S  Formen  giebt:  a)  Bubo  venereus ,  6)  Orchitis  venerea,  c)  IVostalitis 
venerea.  8)  Syphilis  der  Knochen.  «•)  Ostitis  venerea,  6)  Periostitis 
venerea.  —  Höchst  selten  werden  andere  Organe,  als  z.  B.  die  Iris,  der 
Kehlkopf,  die  Nagelwurzeln  befallen.  , 

Symptome  and  Verlauf  der  Laatseache  im  Allgemei- 
nen. Zuerst  ist  sie  stets  ein  örtliches  Übel,  am  häufigsten  die  Form  des 
venerischen  Geschwürs  an  der  angesteckten  Stelle,  des  sogenannten 
Chankers  (Ulcus  syphiliticum  primarium,  idiopathicum) ,  vorzüglich  her- 
vorgebracht durch  den  Coitus  mit  venerischen  Personen  an  den  Genitalien, 
weit  seltener  an  andern  Theilen,  s.  B.  an  den  Händen  bei  Wundärzten, 
Hebammen,  Accoucheurs,  wenn  sie  ohne  Vorsicht  Venerische  behandeln,  ver- 
binden, entbinden  und  sich  dabei  die  Hände  verletzen.  Jn  der  Regel  zeigt 
sich  der  Chanker  zwischen  dem  Sten  and  Slsten  Tage  nach  erfolgter  In- 
fection,  fast  nie  früher  oder  später.  Zuerst  ist  ein  rother  entzündeter  Punkt, 
ein  rother,  ins  Bläuliche  spielender  Fleck,  woraus  nach  2  —  S  Tagen,  oft 
schon  früher,  ein  bläulichrothes  Bläschen,  welches  undurchsichtige  Lymphe 
enthält,  bald  platzt  and  ein  eigenthümliches  Geschwür  bildet,  das  sich  durch 
das  Weissliche  und  Aufgeworfene  der  Ränder,  durch  das  speckartige  An- 
sehn,  durch  die  Neigung  mehr  in  die  Tiefe  als  in  die  Peripherie  sich  sa 
vergrösiern,  und  so  ein  ungleiches,  meist  sehr  empfindlich  fressendes  Ge- 
schwür darzustellen,  unterscheidet.  In  den  meisten  Fällen  bildet  sich  der 
Chanker  zwischen  dem  Sten  und  12tcn  Tage,  in  seltnem  erst  später  bis 
zum  21sten  Tage  nach  der  Ansteckung.  Ging  unreiner  Coitus  vorher,  so 
.  erscheint  er  zuweilen  an  der  äussern  Oberfläche  der  Eichel,  häufiger  an  der 
inner n  Oberfläche  der  Vorhaut,  zumal  am  Bändchen,  an  der  Eichel  selbst,  , 
bei  Frauenzimmern  zwischen  den  Schamlefzen  und  Nymphen,  seltener  an 
der  Klitoris.  An  trockenen,  nicht  mit  Schleimmembrancn  versehenen  Theilen 
kommt  der  primäre  Chanker  höchst  selten  vor,  z.  B.  am  Hodensack,  am 
Perinaeum,  an  den  Brustwarzen.  Hier  hat  er  in  der  Regel  mehr  Um- 
fang, das  Bläschen  ist  grösser r  oft  %  Zoll  im  Durchmesser,  es  platzt, 
und  dann  bildet  sich  eine  Borke,  welche  abfällt  und  ein  fressendes  Ge- 
schwür mit  harten  Rändern,  das  sich  noch  öfters  mit  einer  Borke  bedeckt, 
darstellt.  Entsteht  der  Chanker  an  wunden  Stellen,  z.  B.  bei  Chirurgen 
durch  Verletzung  mit  chirurgischen  Instrumenten,  woran  venerisches  Gift 
ist,  so  ist  die  Diagnose  noch  schwieriger  und  die  Prognose  daher  schlimmer. 
Ist  beim  Coitus  der  Penis  an  irgend  einer  Stelle  wund  gescheuert,  so  zeigt 
sich  hier  oft  schon  12  Stunden  nach  dem  Beischlaf  ein  Chankergeschwür, 
ohne  dass  ein  Lymphbläscben  vorhergeht.  Wischt  man  den  Eiter  vom  Chan- 
ker weg,  so  neigt  er  einen  ungleichen  Boden  und  blutet  leicht  Oft  frisst 
er  sehr  rasch  io  die  Tiefe  und  Breite  und  ist  sehr  schmerzhaft  (der  phage- 
dänische  Chanker);  in  andern  Fällen  ist  er  sehr  hart,  liegt  dick  in  der  Haut, 
frisst  nur  langsam  weiter  und  zeigt  nnr  wenig  Empfindlichkeit  (  der  callöse 
Chanker);  zuweilen  ist  sein  Boden  ungewöhnlich  gezackt  und  angefressen, 
blutet  leicht  und  stark,  und  hat  grosse  Neigung  zur  Bildung  von  Caro  luxu- 
rians  und  Bxcrescenzen  (der  variköse  Chanker).  —  „Mit  der  Zeit, 44  sagt 
BichUr,  „nimmt  der  Umfang  des  Chankers  rascher  oder  langsamer  au.  Gern, 


Digitized  by  Google 


874  SYPHILIS 

zumal  bei  vernachlässigter  Reinlichkeit,  entstehen  ihrer  mehrere,  umgeben 
diinn  die  innere  Seite  der  Vorhaut  wol  wie  einen  Ring,  überziehen,  wenn 
sie  zusammenfliessen,  die  ganze  Eichel.  Besonders  rasche  Zerstörungen  rich- 
tet der  phagedänische  Charakter  an.  Er  giebt  leicht  der  Bichel  ein  monströ- 
ses Ansehen,  zerstört  diese  wol  in  kurzer  Zeit.  Ans  ihm  erheben  sich  nicht 
selten  bedeutend  grosse  Aftergebilde.  Bei  den  Weibern  sind  diese  Zerstö- 
rungen fast  noch  bedeutender,  zumal  wenn  die  Chanker  an  der  untern  Sc  bei - 
deueommissur  sitzen,  wo  sie  wol  in  den  Mastdarm  durchfressen,  das  Mit- 
telfleisch  zerstören,  selbst  die  innere  Seite  der  Schenkel  ergreifen."  Nach 
meinen  Beobachtungen  ist  der  variköse  und  phagedänische  Chanker  nicht 
besondere  verschieden.  Beide  kommen  weit  seltener  als  die  callöse  Form, 
wenigstens  in  gegenwärtiger  Zeit,  vor,  sind  auch  nicht  immer  ein  echt  oder 
rein  venerisches,  mehr  ein  complicirtes  Übel.  Die  Diagnose  des  primä- 
ren, sowie  auch  des  coosecutiven  Chankers  ist  trotz  der  angegebe  neu  Zei— 
eben  oft  sehr  schwierig,  besonders  wenn  er  an  ungewöhnlichen  Stellen  vor- 
kommt oder  wenn  er  an  den  Geschlechtsteilen  sitzt  und  der  Kranke  nicht 
offenherzig  dem  Arzte  Alles  gesteht,  was  vorhergegangen,  ob  er  mit  feilen, 
verdächtigen  Dirnen  den  Beischlaf  gepflogen  etc.,  oder  wenn  das  Übel  schon 
alt  ist,  der  Mensch  an  Kachexien  leidet,  zu  viel  Mercur  genommen  hat,  an 
Mcrcorialkrankheit  leidet  u.  s.  f.  Ich  habe  bösartige,  selbst  carcinomatöie, 
aber  auch  gutartige  Geschwüre  an  den  Genitalien  bei  Kranken  gesehen 
und  ohne  Mercur  geheilt,  die  durchaus  nichts  Syphilitisches  waren.  Oft 
entstehen  sie  durch  Kxcoriationen  nach  dem  Beischlaf  mit  unverdächtigen 
Personen,  und  zwar  dann  stets  rasch  nach  dem  Coitus.  Sie  sind  nicht  stark 
entzündet»  nicht  speckartig,  nicht  callös  im  Umfange,  schmerzen  weniger 
und  verschwinden  oft  schnell,  wenn  Reinlichkeit,  kaltes  Wasser,  Bleiwasser 
angewandt  werden.  Ausser  dem  primären  Chanker  kann  auch  der  veneri- 
sche Tripper  als  örtliche  Syphilis  betrachtet  werden.  Es  giebt  indessen 
kein  sicheres  diagnostisches  Zeichen  zwischen  syphilitischer  und  nicht  sy- 
philitischer Gonorrhöe,  und  ausserdem  folgt  die  allgemeine  Syphilis  höchst 
selten  selbst  auf  venerischen  Tripper,  wenn  dieser  nur  nicht  xu  früh  ge- 
stopft wird  (s.'  Gonorrhoea).  In  einzelnen  Fallen  ist  Tripper  und 
Chanker  gleichzeitig  da,  wie  ich  Fälle  der  Art  beobachtet  habe;  alsdann 
ist  die  Diagnose  gesichert.  Noch  seltener  als  die  Gonorrhoea  syphilitica 
soll  ein  Bubo  syphiliticus  protopathicus  das  erste  Zeichen  der  örtlichen  Sv- 
philis  seyn.  Ob  letzterer  wirklich  existirt,  ist  überhaupt  noch  die  Frage. 
In  der  Regel  ists  ein  Bubo  deuteropathicus  in  Folge  eines  übersehenen  oder 
nicht  entdeckten  verborgenen  Chankers  in  der  Harnröhre.  Unter  100  Fäl- 
len von  allgemeiner  Syphilis  sind  wenigstens  in  96  Fällen  die  örtlichen  sy- 
philitischen Symptome,  die  Chanker  an  den  Genitalien,  vorhergegangen. 
Häufig  bleiben  die  Chanker  wochenlang  das  einzige  örtliche  venerische  Übel; 
denn  das  venerische  Gift  hat  in  unsern  Zeiten  nicht  mehr  die  intensive  und 
extensive  Kraft  als  vor  zwei-  und  dreihundert  Jahren  und  zu  Virich  von 
Hutten*  s  Zeiten.  Besonders  spät  bildet  sich  aus  der  örtlichen  Syphilis  die 
allgemeine  bei  Männern  und  Greisen,  die  ein  mässiges  Leben  fuhren  und 
ein  phlegmatisches  Temperament  haben,  wo  der  Chanker  unempfindlich,  callös 
ist,  nur  langsam  um  und  unter  sich  frisst,  nicht  blutet,  keine  Excresceozen 
zeigt.  Dagegen  tritt  bei  jungen  sanguinischen  Leuten,  bei  Kindern  und  sen- 
sibeln  Frauen,  besonders  bei  Blondinen  und  blonden  Jünglingen  mit  blauen 
Augen ,  die  Metamorphose  von  der  örtlichen  Syphilis  in  die  allgemeine  weit 
früher,  oft  schon  binnen  14  Tagen  nach  Ausbildung  des  Chankers  ein.  Ge- 
legenheitsursachen sind  hier  nicht  selten  starke  Erhitzungen  des  Körpers, 
Gennss  geistiger  Getränke,  Tanzen,  heftige  Affecte,  schneller  Witterungs- 
wechsel, wie  im  Frühlinge  und  Herbste,  an  Seeküsten,  an  der  Nord  -  und 
Ostsee,  heftige  Erkältung,  zu  leichte  Bekleidung,  reisende,  zu  nahrhafte  ani- 
malische Kost.  Macht  nun  die  örtliche  Syphilis  Miene ,  zur  aUgemeinen  zu 
werden,  so  zeigt  sich  in  den  meisten  Fällen,  wenn  der  Chanker  an  den  Ge- 
nitalien sitzt,  zuerst  der  Bubo  syphiliticus  deuteropathicus,  der  vom  sympa- 
thischen Bubo  wohl  unterschieden  werden  muss  (s-  unten).    Diese  deutero- 
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pathUche  syphilitische  Inguinaldrüsengeschwulst  bildet  gleichsam  daa  Mittel- 
glied zwischen  Syphilis  localis  und  universalis.  In  jenen  seltenen  Fällen, 
wo  die  Ansteckung  an  den  obern  Extremitäten  den  primären  Chanker  er- 
regte, zeigt  sich  dieser  Bobo  in  der  Achselhöhle,  in  den  noch  selte- 
nern Fällen,  wo  durch  inficirte  Trinkgeschirre,  durch  Tabakspfeifen  etc. 
das  primäre  syphilitische  Geschwür  in  oder  am  Munde  stattfand,  folgen 
Anschwellungen  der  Lymphdrüsen  am  Halse.  Ganz  richtig  sagt  Haast: 
„Eben,  weil  die  Bubonen  den  Übergangspunkt  zwischen  der  örtlichen,  pri- 
mären Syphilis  zur  allgemeinen,  secundären  bezeichnen,  kommen  sie  theila 
als  Begleiter  der  steigenden  syphilitischen  Affection  in  dem  primären  Ge- 
schwüre vor;  theils  begleiten  sie  noch  die  schon  allgemeiner  gewordene, 
secundäre  Syphilis,  und  gehören  deshalb  zu  den  allergewöhnlichsten  Erschei- 
nungen, die  die  venerische  Krankheit  mit  sich  führt."  —  Die  Symptome 
der  second&ren,  allgemeinen  Syphilis,  die  sich  bald  früher,  bald 
ipäter  einstellt,  sind  sehr  zahlreich.  Dabin  gehören:  secundäre  Chanker  im 
Munde,  am  Gaumen,  am  Velum  palatinum,  an  den  Mandeln,  am  obern 
Theile  des  Pharynx,  später  Geschwüre  im  Gesichte,  an  der  8tirn,  am  Halse, 
auf  den  Schulterblättern,  venerische  Feigwarzen  am  After  etc.,  noch  später, 
oft  erst  nach  Jahren ,  chronische  Hautausschläge ,  die  bald  als  Maculae ,  Li- 
ehen, bald  als  Herpes,  Scabies,  als  geschwürige,  mit  Rissen  und  Spalten 
vermischte  Hautdegenerationen  erscheinen,  ferner  polypöse  Kxcrescenzen 
In  der  Schleimhaut  der  Nase,  Warzen  und  Answ Ochse  der  allgemeinen  Be- 
deckungen, Ophthalmia  venerea,  Dacryocystltis ,  Dolores  osteocopi  nocturni, 
Osteitis,  PeriOsteitis,  Induratio  testicoli,  Amaurosis  und  Cataracta  syphilitica, 
Nodi,  Exostoses,  Gummata  und  Tophi  venerei,  Anschwellung  der  Knochen, 
Caries,  Necrosis.  Unter  solchen  Umständen  und  wenn  somit  die  eigentüm- 
liche Cachexia  syphilitica  nicht  blos  das  Lymph-  nnd  Hautsystem,  sondern 

,  anch  das  der  Knochen  ergriffen  hat,  ist  die  Prognose  schlimm,  denn 
leicht  kommt  Hektik,  Phthisis  laryngea  und  pulmonalis,  Febris  lenta,  colli- 
quativa  und  Hydrops  hinzu,  welche  den  Kranken  nach  jahrelangem  Lei- 
den tödten.  Dagegen  ist  bei  frischer,  örtlicher  und  bei  erst  kürzlich  auf- 
getretener allgemeiner  Syphilis,  wo  weder  das  Haut-,  noch  das  Knochen- 

'  system  schon  vom  Gifte  ergriffen  worden,  die  Prognose  im  Allgemeinen 
und  bei  sonst  gesunden  Subjecten,  die  nicht  an  schlechten  Säften  labo- 
riren,  weder  Scropheln,  noch  Gicht,  noch  Hämorrhoiden  haben,  ziemlich 
günstig.  Die  Diagnose  zwischen  allgemeiner  Syphilis  und  zwischen  an- 
dern Übeln  der  allgemeinen  Bedeckungen  und  der  Knochen,  Bänder,  Apo- 
neurosen  etc.  ist  gar  nicht  so  leicht  als  man  wol  glaubt.  Denn  «)  viele 
Kranke  verbergen  aus  falscher  Scham  das  frühere  örtliche  Leiden  der  Ge- 
schlechtsteile, und  gestehen  dem  Arzte  nichts;  b)  bei  Manchen  war  das 
örtliche  Leiden,  der  Chanker,  so  unbedeutend,  dass  er  übersehen  wurde,  be- 
sonders, wenn  er  in  der  Harnröhre  stattfand!  e)  in  einzelnen  Fällen  behan- 
delte ein  unwissender  Arzt  oder  Wundarzt,  obgleich  schon  der  Übergang 
von  der  örtlichen  zur  allgemeinen  Lues  eingetreten,  den  Chanker  blos  mit 
Externis,  ohne  gegen  das  Allgemeinleiden  zweckmässige  Interna  und  gute 
Diät  anzurathen.  —  Ausser  dem  deuteropathischen  Bobo  sind  die  secundä- 
ren, consecotiven  syphilitischen  Mond-  und  Rachenge- 
schwüre, die  Chanker  im  Munde  nnd  Halse,  das  allgemeinste  Zeichen 
der  allgemeinen  Syphilis.  Gelinde  Schmerzen  beim  Schlingen,  dunkelrothe, 
entzündete  Stellen  am  Zäpfchen,  am  Gaumen,  seltener  an  der  Zunge,  an 
den  Mandeln,  im  Rachen,  oft  an  vielen  dieser  Stellen  zugleich,  wobei  die 
Rothe  sich  strahlenförmig  nach  Hinten  verbreitet  und,  hat  der  Kranke  ein 
paar  Minuten  den  Mund  geöffnet,  schnell  blässer,  bleifarbener  und  weissli- 
cher  wird ;  später  Bildung  von  wenig  schmerzhaften,  weissen,  speckigen  Go- 
schwüreo  mit  callösen  Rändern,  die  bei  einzelnen  8ubjecten  rasch  um  sich 
greifen,  die  weichen  Theile  zerstören,  selbst  die  Knochen  der  Nase  und  des 
Gaumens  anfressen,  und  eine  unangenehme,  rauhe  Nasenspracbe  bewirken, 
dies  sind  die  häufigsten  Zeichen  dieser  secundären  Chanker.  Von  scorbuti- 
schen  Geschwüren  und  Aphthen  unterscheiden  sie  sich  dadurch,  dass  erstsre 
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zuerst  am  Zahofleiich  enUtehen,  gelblich  von  Farbe  sind,  leicht  bluten  und 
wilde«  Fleisch  erzeuget!,  dass  hier  oft  allgemeiner  Scorbut  obwaltet  etc.; 
den  Aphthen  fehlt  dagegen  der  speckige  Grund,  sie  sind  meist  in  grosser 
Zahl  vorhanden,  sind  schmerzhafter,  so  daaa  der  Genus«  von  sauren,  salzi- 
gen Dingen  gescheut  wird,  und  sind  mit  Fieber  und  Digestionsbeschwerden 
verbunden,  was  in  der  Regel  bei  Syphilis  nicht  der  Fall  Ist  (vergL  Simon, 
Bemerkungen  über  Geschwüre  an  den  Genitalien,  in  HufelaruTs  Journ.  1327. 
Bd.  LXV.  8t.  6.  8.  83 — 93).  —  Wenn  in  frühern  Zeiten  Fieberbewegungen 
ein  gewöhnliches  Zeichen  der  Syphilis  waren,  so  ist  dies  jetzt  weder  beim 
primären,  noch  beim  secundären  Chanker  der  Fall,  nur  selten  gesellen  sie 
sich  zum  Bubo,  noch  seltener  zu  den  syphilitischen  Hautübeln,  die  unter  der 
Form  von  Maculae  und  Pustulae  venereae  oft  Monate  lang  unverändert  und 
ohne  Fieber  bleiben.  Nur  im  höchsten  Grade  der  syphilitischen  Kachexie 
kommt  in  Folge  der  Abzehrung  Febris  lenta  hinzu.  Wir  übergehen  hier 
das  Specielle  der  besondern  syphilitischen  Formen,  dessen  unten  gedacht 
werden  soll,  desgleichen  das  weitläufige  Raisonnement  über  das  Wesen  der 
Syphilis,  wie  man  es  in  allen  Handbüchern  findet,  ohne  dass  die  Praxis  da- 
durch gewonnen  hätte;  dagegen  wollen  wir  hier,  bevor  wir  zum  Speziellen 
achreiten,  der  vorzüglichsten 

Eigentümlichkeiten  des  syphilitischen  Giftes,  wie  sie 
durch  Erfahrung  ausgemittelt  worden  und  wie  sie,  modificirt  im  Laufe  der 
Zeit,  sich  gegenwärtig  declariren,  gedenken.  1)  Das  Contagium  syphiliti- 
cum ist  gegenwärtig  in  Deutschland,  noch  mehr  in  den  südlichen  Ländern, 
weit  gelinder  ab  vor  ein  paar  Jahrhunderten;  theils,  weil  durchs  Lichten 
der  Wälder  das  Klima  milder,  theils  weil  das  Gift,  indem  es  so  viele  Men- 
schennaturen durchlaufen,  selbst  und  an  sich  schwächer  geworden  ist.  Dies 
bestätigt  eine  Yergleichung  der  Zufälle  und  des  raschen,  zerstörenden  Ver- 
laufs der  Syphilis  vor  ein  bis  zwei  Jahrhunderten  mit  der  Syphilis  unserer 
Tage  hinlänglich.  So  sagt  z.  B.,  um  nur  einen  von  den  vielen  frühern 
Autoren  anzuführen,  der  schottische  Arzt  Thom.  Burnet  in  seinem  Thesaur. 
medic.  pract. ,  Genev.  1878.  p.  224:  „Lues  venerea  totius  substantiae  mor- 
bus est,  occultus  et  contagiosus,  tuberculis,  maculis,  ulceribus,  cruciatibus 
et  doloribus  sese  prodcns.  Causa  efficicna  est  occulta  et  veneuata  qualitaa 
contagione  et  attactu  contractu,  et  in  humore  aliquo  velut  in  subject©  iuhae- 
rens:  baec  autem  perniciosa  labes,  licet  variis  modia  se  diffundit,  veaereo 
tarnen  concubitu  maxime  propagatur  in  genus  humanum.  Per  totum  corpus 
disseminata  malo,  saeva  pullulant  aymptomata,  «nimum  tristitia  detinet,  cor- 
pus lassitudo,  pallor  faciem  (unsere  venerischen  Freudenmädchen  blühen  da- 
gegen oft  wie  Rosen  und  sind  heiter,  als  fehlte  ihnen  nichts);  puatulae  circa 
frontem  primo,  deinde  per  totum  corpus  erumpunt,  dolor  adeat  vehemens  et 
vagus,  modo  in  capite,  modo  in  musculis,  modo  circa  artus,  ac  praecipue  aub 
noctem  molestans ;  foeda  ae  prodit  gonorrhoea,  circa  pudenda  oriuntur  ulcera 
et  bubones,  deatillationesque  continguot  pravae,  quae  modo  palatum  et  uvulatn, 
modo  fauces  et  tonsillas  erodunt.  Labia  quibusdam  consurauntur,  quibusdam 
naaua,  quibusdam  oculi,  aliis  pudenda  tota,  languent  omnia  membra,  nulluni  adest 
desiderium  cibi,  nullus  somnus,  sed  moeror  et  iracundia  conlinua,  et  amor 
decubitus,  febricula  aliquando  cemitatur,  pilorum  accidit  defluvium  et  den- 
tinm  casus.  Com  denique  inveteratum  evadit  mal  um,  adsunt  ulcera  fietulosa, 
callosa,  cancrosa,  osaium  caries,  febris  hectica,  tabes,  cachexia,  epilepsia,  sur- 
ditaa  et  coecitas,"  etc.  etc.  Man  vergleiche  mit  dieser  Beschreibung  die  Sy- 
philis unserer  Tage,  und  man  wird  sie,  ihrea  milden  Charakters  wegen, 
darin  kaum  wieder  erkennen.  2)  Das  Contagium  syphiliticum  ergreift,  wie 
jedes  thierische  Gift,  vorzugsweise  das  reprodoctive  System,  später  das  der 
Haut  und  der  Knochen.  Früher  wurde  das  Hautsyatem  durch  Exantheme 
primär  afficirt,  jetzt  nur  aecundär.  3)  Daa  syphilitische  Gift  stellt  sich  als 
ein  fixes,  nicht  durch  die  Luft  oder  durch  die  Umgebung  des  Kranken  oder 
seine  Leib-  und  Bettwäache,  wenn  sie  nicht  durch  venerischen  Eiter  verun- 
reinigt worden,  mitzuteilendes  Contagium  dar,  welches  nur  durch  unmittel- 
bare Übertragung,  nur  auf  Stellen  mit  zarter  Oberhaut  oder  in  Wunden  ge 
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brecht  anzustecken  and  dann  Bich  im  angesteckten  Korper  zu  reproduciren 
und  aus  der  örtlichen  die  allgemeine  Syphilis  hervorzurufen  im  Stande  ist. 

4)  Die  nächste  Wirkung  dieses  Giftes  auf  die  einzelnen  afficirten  Theile 
des  Körpers  ist  krankhatte  Irritation,  die  sich  bis  aar  Entzündung  steigern 
kann.  Höchst  selten  ists  arterielle  Entzündung,  am  häufigsten  lymphatische 
oder  sogenannte  Pseudophloguse,  die  nur  als  etwas  Secundärea  an  betrach- 
ten ist  und  deren  Entfernung  allein  das  Obel  nie  heilen  würde,  obgleich  sie, 
sowie  ihre  Ausgänge:  Exsudation,  Induration,  Suppuration,  Auftreibung  der 
ergriffenen  Stellen ,  Exulceration ,  für  die  Diagnose  von  Wichtigkeit  sind. 

5)  Wie  lange  das  syphilitische  Gift  örtlich  an  einer  Stelle  des  Körpers  haf- 
ten könne,  ehe  es  sich  selbst  reproducirt  und  so  die  allgemeine  Lues  bildet; 
dies  las  st  sich  hn  Allgemeinen  nicht  nach  Tagen  und  Wochen  bestimmen. 
Jahreszeit,  Klima,  LeibesbeschafTenheit,  Temperament,  Lebensart  geben  hier 
grosse  Differenzen.  Es  llsst  sich  indessen  hieraus  der  Umstand  nicht  er- 
klären, warum  zuweilen  und  bei  einzelnen  Subjecten  das  Gift  so  langsam, 
bei  andern  dagegen,  die  auch  dieselbe  Leibesconstitution  der  Letztern  besiz- 
zen,  dasselbe  Klima  bewohnen  etc.,  so  schnell  sich  reproducirt  und  die  Ört- 
liche Syphilis  zur  allgemeinen  wird.  Et  acheint  wirklich,  als  wenn  zweier- 
lei venerisches  Gift,  ein  gelinderes  gutartiges,  und  ein  stärkeres  bösartiges, 
in  der  Welt  existlrt  {Most).  Dies  scheint  zum  Theil  auch  schon  in  frü- 
hem Zeiten  der  Pall  gewesen  zu  seyn,  und  hieraus  sind  allein  die  Selbst- 
heilungen  der  Syphilis  durch  Naturautokratie  und  chne  Kunsthülfe  zu  erklä- 
ren. So  sagt  schon  Leo  Africanus:  „8i  quisquam  fuerit,  qui  se  eo  morbo, 
sc.  gallico,  infectum  sentiat,  mos  in  Numidiam  aut  in  Nigritarum  regionem 
proficiscitur,  cujus  tanta  est  aeris  temperies,  ut  optlmae  sanitati  restitutus 
inde  in  patriam  redeat,  quod  quidem  multis  accidisse  ipse  meis  vidi  oculia, 
qui  nullo  adhibito  neque  pharmaco,  neque  medico,  praeter  saluberrimum  jam 
dictum  aerem,  convaluerant. u  Und  ähnliche  Beispiele  finden  wir  in  unsern 
Zeiten  in  nicht  geringer  Menge.  So  bat  i.  B.  In  Schweden  die  8yphilis 
seit  10  Jahren  bedeutend  abgenommen,  sowol  an  In-,  als  Extensität,  was 
das  medicinische  Collegium  der  rationellen  Curart  nach  Thomson'»,  Fricke'B 
und  Desruelles  Erfahrungen  zuschreibt.  Dagegen  ist  es  ausgemacht,  das* 
diejenigen  Syphilitischen,  welche  von  dem  stärkern  Gifte  inficirt  worden, 
nie  und  nimmer  durch  Naturhülfe,  ei  nzig  und  allein  durch 
kräftige  Kunsthülfe  von  ihrem  Übel  geheilt  werden  können.  Wichtig 
ist  daher  die  genaue  Unterscheidung  der  Infection  mittels  des  gelinden, 
schwachen,  und  mittels  des  heftigen  und  starken  .venerischen  Giftes.  Hier 
besitzen  wir  ein  wichtiges  Kriterium,  nämlich  die  verschiedene  Reaction  des 
Organismus.  Wir  können  demnach  in  aolchen  Fällen,  wo  die  örtliche  Sy- 
philis lange  Zeit  örtlich  bleibt,  sich  sehr  langsam  im  Körper  verbreitet  oder 
dies  gar  nicht  thut,  obgleich  die  Constitution  des  Kranken  und  andere  Ver- 
hältnisse der  Metamorphose  in  allgemeine  Syphilis  günstig  sind,  mit  Recht 
schlieasen,  dasa  die  Infection  durch  das  gelinde  Gift  erfolgt  sey.  Dagegen 
können  wir  das  Gegentbeil  annehmen,  wenn  bei  irgend  einem  Kranken  die 
entgegengesetzten  Erscheinungen  stattfinden,  derselbe  z.  B.  heute  einen  Chan- 
ker  bekommt,  nach  3  —  4  Tagen  einen  deuteropathischen  venerischen  Bubo, 
nach  8 — 10  Tagen  schon  über  Halsbeschwerden  klagt  und  dann  die  Unter- 
suchung Chanker  Im  Halse  zeigt,  die  so  schnell  um  sich  fressen,  dass  man 
kaum  das  Zäpfchen,  den  weichen  Gaumen  etc.  erhalten  kann,  u.  s.  w.  Ich 
habe  dergleichen  schlimme  Fälle  erlebt  und  weiss  Was  sie  bedeuten.  Ein 
Zweites  Kriterium  sind  die  Infusorien  im  Chankereiter,  wovon  unten  die  Rede 
seyn  wird.  Ein  drittes,  welches  als  diagnostisches  Zeichen  nicht  unwichtig 
tu  seyn  scheint,  Ist  daa  Verfahren  von  Ricord  (s.  Gerson's  und  Julius' 
Magaz.  1833.  Jan.  und  Febr.  8.  164).  Er  impft  nämlich,  wie  bei  Kuh- 
pocken, mit  dem  Giftstoff  den  eigenen  Kranken  ins  Zellgewebe,  nimmt  z.  B 
von  einem  anscheinenden  Chanker  Eiter  mit  der  Lanzette  und  impft  an  die 
innere  Seite  der  Lende.  Ists  nun  echte  Lues,  so  bildet  sich  nach  5 — 8  Ta- 
gen ein  echter  Chanker,  und  man  behandelt  dann  milde  mit  Mercur.  Ist* 
keine  echte  Lues,  so  schlägt  die  Impfung  fehl.    6)  Der  venerische  An- 
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steck ungs stofF  ist  ein  permanenter,  kein  temporär  entstehender  oder  ver- 
schwindender. .  Er  reproducirt  sich  daher  nie  in  einem  andern  Korper  als 
in  einem  solchen,  der  bereit«  örtlich  angesteckt  ist  nnd  an  örtlicher  Syphilis 
leidet  Das  Contagium  kann  Jahre  lang  im  thierischen  Körper  seine  Kraft 
behalten,  sich  immer  wieder  aufs  Neue  reproduciren  und  stets  tiefere  Zer- 
störungen, zuletzt  selbst  im  Knochensystem,  erregen.  Hat  dasselbe  aber 
den  Ort  der  ersten  Ansteckung  verlassen,  ist  die  Örtliche  Syphilis  ver- 
schwunden und  die  allgemeine  gefolgt,  sind  i.  B.  die  früher  afficirten  Ge- 
nitalien wieder  gesund,  so  steckt  ein  solcher  Mann  durch  den  Beischlaf  kein 
Frauenzimmer  ferner  an  {Most).  7)  Die  Empfänglichkeit  des  Organismus 
für  dje  Syphilis  und  für  neue  Ansteckung  wird  durch  die  einmal  überstan- 
dene  und  gehobene  Krankheit,  wie  dies  bei  Blattern,  Masern  etc.  der  Fall 
ist,  nicht  getilgt.  Das  Gift  steckt  nur  Menschen,  aber  keine  Thiere  (Af- 
fen vielleicht  ausgenommen)  an,  und  zwar  nur  durch  unmittelbare  Übertra- 
gung auf  ein  anderes  Subject,  nnd  nur  dann,  wenn  es  auf  verwundete  oder 
solche  Stellen  kommt,  die  mit  zarter  Oberhaut  und  vielen  Lymphgefässen 
versehen  sind,  wie  die  Genitalien,  die  Brustwarzen,  der  After,  die  Augen- 
lider. Der  kürzeste  Zeitraum  der  Mittheilung  des  Gifts  sind,  nach  \cu- 
mam,  12  Stunden,  der  längste  15  Tage  (s.  v.  Gräfes  und  v.  Waith  er'* 
Journn.  Bd.  XVII.  Hft.  1).  „Die  gewöhnlichste  Art  der  Ansteckung,"  sagt 
Hanse,  „ist  freilich  die  durch  den  Coitus,  und  nächst  diesem  die  Infectioo 
wunder  Stellen  mit  dem  venerischen  Gifte  bei  geburtshilflichen  und  chirur- 
gischen Operationen;  allein  auch  auf  andern  Wegen  findet  die  Ansteckung 
statt.  Dahin  gehört  das  Saugen  an  den  Brüsten,  wodurch  die  Stillende  oder 
das  Kind  sich  gegenseitig  anstecken  können,  dahin  gehören  Küsse  unreiner, 
an  syphilitischen  Mundgeschwüren  leidender  Personen,  das  Einsetzen  falscher, 
aber  von  (venerischen)  Menschen  entnommener  Zähne,  der  Gebranch  von 
Utensilien  und  Gerätschaften ,  die  venerische  Personen  benutzten,  verunrei- 
nigten, und  denen  das  8yphilisgift  noch  adhärirt,  verunreinigte  Tabakspfei- 
fen, Blasinstrumente,  Trinkgeschirre,  Messer,  Gabeln,  gemeinschaftliche 
Betten,  verunreinigte  Kleidungsstücke,  besonders  Beinkleider,  Abtritte,  Nacht- 
und  Geburtsstühle.  Selten  ist  die  Ansteckung  durch  Bäder;  doch  sah  ich 
einst  ein' Beispiel  einer  fürchterlichen  syphilitischen  Außenentzündung,  die 
dadurch  erregt  war,  dass  der  Kranke  unwissend  sich  die  Augen  mit  Wasser 
gewaschen  hatte,  in  welchem  ein  Syphilitischer  die  kranken  Genitalien  ge- 
badet hatte.  Dass  das  Blut,  der  Schweiss,  die  Milch  und  überhaupt  irgend 
ein  anderes  Secretum  des  Körpers  als  der  venerische  Eiter,  anstecke,  dafür 
sind  keine  Beweise  vorhanden.  Selbst  in  den  Magen  gebracht,  steckt  das 
venerische  Gift  nicht  an.*'  Vom  Tripper  ist  dieses  indessen  bekannt;  er 
kann  dadurch  auf  einen  andern  Menschen  übertragen  werden,  wenn  man 
letztern  Tripperschleim  mit  Nahrungsmitteln,  Getränk  vermischt,  verzehren 
lässt  (s.  Kleiner? $  Repertor.  1834.  Novbr.  S.  51).  Die  Ansteckung,  durch 
Trinkgeschirre  ist  aber,  nach  Frank  (Acta  Institut,  clin.  Vienn.  Ann.  I.  n. 
25)  sehr  selten.  8)  Untersucht  man  das  Vehikel  des  8yphilisgiftes :  die 
Lymphe,  den  Biter  primärer  Chanker,  mittels  der  chemischen  Papiere,  so 
wird  man  finden,  dass  eine  alkalische  Reaction  erfolgt.  Dies  würde  für 
Walch1  s  Ansicht,  dass  die  Basis  des  venerischen  Giftes  Stick-  nnd  Kohlen- 
stoff sey,  sprechen  und  für  die  Diagnose  der  syphilitischen  und  nicht  syphi- 
litischen Geschwüre  von  Wichtigkeit  seyn,  wüssten  wir  nicht,  dasa  alte  nicht 
syphilitische  Fussgeschwüre,  Langen-  und  Lebergeschwüre  etc.  gleichfalls 
einen  alkalisch  reagirenden  Biter  absondern.  Zuweilen  verhält  sich  das 
in  Chankern  abgesonderte  eiterartige  Fluidura  ganz  indifferent,  es  reagirt 
weder  alkalisch,  noch  säuerlich.  War  dies  der  Fall,  so  beobachtete  ich 
stete  einen  höchst  gelinden  Verlauf  der  Syphilis,  so  dass  sie  selbst  bei  ver- 
nachlässigter Hülfe  Monate  lang  rein  örtlich  blieb.  Solche  Fälle  mögen 
dann  darauf  geführt  haben,  dass  man  an  der  Existenz  des  syphilitischen 
Contagiums  mitunter  gezweifelt  hat  (s.  Journ.  der  Medec.  contin.  1811.  p. 
452),  und  dass  Andere,  s.  B.  Renard,  behaupten,  das  Gift  habe  sich  öfters 
aufs  Neue  ohne  Ansteckung  von  Aussen  im  Organismus  erzeugt  nnd  könnt 
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diel  noch  täglich  thun,  eine  Behauptung«  welche  höchstens  auf  einzelne  For- 
men der  Pseudosyphilis  (s.  unten)  ihre  Anwendung  finden  kann.  9)  In  frü- 
hem Zeiten  scheint  da«  stärkere,  in  gegenwärtiger  das  gelindere  Syphilis- 
gift mehr  vorherrschend  und  allgemein  verbreitet  worden  zu  seyn;  daher 
die  richtige  Beobachtung  von  dem  gelindem  Auftreten  der  venerischen  Krank- 
heit, obgleich  dieselbe  in  unsern  Tagen  fast  über  das  gaaze  Menschenge- 
schlecht verbreitet  ist,  und  kein  Alter»  kein  Geschlecht,  kein  Stand,  keine 
klimatischen  Verhältnisse,  kommt  man  mit  dem  Gifte  in  unmittelbaren  Contact, 
gegen  die  Ansteckung  schützen.  Nur  das  Kind  im  Mutterleibe  ist  davon 
frei,  es  wird  nur  erst  angesteckt,  während  es  durch  die  Geburtstheile  der 
venerischen  Mutter  geht,  obgleich  Einige  laachlich  an  eine  Ansteckung  schon 
im  Uterus  geglaubt  haben.  Man  könnte  auch  venerisches  und  syphi- 
litisches Gijt  unterscheiden.  Brsteres  als  das,  was  schon  seit  Mösts  Zei- 
ten aus  den  Secretionen  und  Profluvien  der  männlichen  und  weiblicheu  Genita- 
lien bei  entartetem  Geschlechtstriebe  sich  entwickelt  hat  und  sich  noch  täglich 
entwickelt,  Krankheitsfonnen,  ähnlich  ^der  Syphilis,  erregt,  die  aber  äusserst 
gelind  sind,  auch  nur  einfache  Mittel,  oft  nur  gute  Diät  zur  Heilung  be- 
dürfen und  durch  Mercnr  sich  verschlimmern  {Viru»  syphiht.  mite).  Das 
andere  Gift  hat  sich  aus  ersterm  am  Ende  des  15ten  Jahrhunderts  durch 
miasmatische  Einflüsse,  Luftverderbnisse  und  chronische  Hautübel  entwickelt, 
ist  dein  menschlichen  Organismus  höchst  feindlich  {Virus  syphilit.  forte)  und 
pflanzt  sich  nur  dnreh  Cuntact  fort.  Das»  das  gelinde  Gift  sich  noch  spon- 
tan bei  ausschweifenden  Personen  als  Tripper  und  Hautexulceration  der 
Schleimmembranen  entwickelt,  dann  contagiös  und  bei  verkehrter  Behandlung 
bösartig  wird,  für  diesen  Umstand,  so  wie  für  die  Differenz  des  venerischen 
und  syphilitischen  Giftes  sprechen  zu  viele  Thatsachen,  —  selbst  der  Volks- 
glaube statuirt  sie,  —  als  dass  ich  sie  bezweifeln  könnte,  obgleich  die  An- 
führung der  Gründe  selbst  hier  zu  weit  führen  würde.  S.  Richard  Carmi- 
chael,  An  essay  on  the  venereal  diseases,  whieb  have  been  coofounded  with 
■yphilis.  Lend.  1825.  Edit  II.  —  U.  Bürdet,  Diss.  de  morbis  syphiloidis 
seu  pseudosvphiliticis.  Edinb.  1815. 

Cur  der  Syphilis  im  Allgemeinen.  1)  Cura  propfiylactiea. 
Sie  ist  um  so  wichtiger,  da  die  Syphilis  als  ein  schleichendes  Gift  so  viele 
Menschen  auf  Lebenszeit  unglücklich  macht,  und,  wird  frühe  Hülfe  versäumt, 
zu  den  bösartigsten  und  langwierigsten  Krankheiten  gehört,  die  Cur  dann  oft 
nur  scheinbar  guten  Erfolg  hat,  nach  Monaten,  selbst  Jahren  der  im  Körper 
noch  haften  gebliebene  Keim  aufs  Neue  sich  entwickelt  und  schlimmer  als 
das  erstemal  die  Organisation  zerrüttet,  so  dass  die  inveterirte  Syphilis,  die, 
welche  schon  das  Knochensystem  ergriff,  nicht  selten  aller  Kunsthülfe  trotzt. 
Leider  bezwecken  die  gegen  Syphilis  vorgeschlagenen  Schutz-  und  Verwah- 
rnngsmittel  nur  zum  Theil  das,  was  sie  sollen,  und  im  Grossen  sind  sie 
gar  nicht  anwendbar,  so  dass  die  Hoffnung,  biedurch  das  Gift  ans  der  Welt 
oder  nur  ans  Europa  gänzlich  zu  vertilgen,  fehlschlagen  muss.  In  medicinisch- 
polizeilicher  Hinsicht  hat  man  die  Einrichtung  getroffen,  die  öffentlichen 
Bordelle  unter  polizeiliche  Aufsicht  zu  stellen,  und  die  Freudenmädchen  wer- 
den in  jedem  gut  eingerichteten  Staate  häufig  von  Ärzten  in  Betreff  ihres 
Gesundheitszustandes  untersucht.  Dies  ist  allerdings  sehr  lobenswerth,  doch 
vermag  dadurch  die  Verbreitung  der  Syphilis  nur  eingeschränkt,  nicht  völlig 
gehemmt  zu  werden.  Denn  erstens  kann  manches  Freudenmädchen  einen 
Mann  anstecken,  wenn  es  selbst  anch  noch  gesund  ist  und  nur  durch  vor- 
hergegangenen Beischlaf  mit  einer  andern  Person  das  Gift  in  der  Scheide 
zurückhält,  besonders  in  den  Schleimbeuteln  derselben,  worauf  neuerlicb  Hr. 
Dr.  Fricke  in  Hamburg  (s.  Rust'$  Magaz.  Bd.  XXXIII.  S.  S?0)  aufmerksam 
machte  und  im  dortigen  allgemeinen  Krankenhanse  die  Güte  hatte,  mir  bei 
mehreren  syphilitischen  Mädchen  diese  Schleimbeutel  der  Scheide  mit  ihren 
Öffnungen  zu  zeigen;  zweitens  fehlt  es  oft  an  genauer  Untersuchung  von 
Seiten  der  Ärzte  und  Wundärzte  (jede  Untersuchung  ohne  Mutterspiegel  ist 
trügerisch);  —  drittens  finden  sich  fast  in  jeder  mittelroässig  grossen  Stadt 
Deutschlands  und  des  Auslandes  eine  grosse  Menge  heimlicher  Frcodenmäd- 
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eben,  die  im  Verborgenen  schleichen,  rieh  durch  List  der  öffentlichen  Anf- 
licht entziehen  und  das  Ansteckungsgift  oft  auf  eine  furchtbare  Weise  ver- 
breiten helfen.  Der  Vorschlag,  abgesonderte  Spitaler  und  Krankenhäuser 
für  Syphilitische,  wie  die  frühern  Pesthäuser,  einzurichten,  um  dadurch 
gänzlich  das  Gift  aus  ganzen  Ländern  auszurotten,  würde  dagegen,  so  vor- 
trefflich dieses  nach  wäre,  schon  deswegen  nicht  ausführbar  seyn,  weil 
theils  dadurch  zu  grosse  Eingriffe  in  die  Rechte  aller  bürgerlichen  Gesell- 
schaft nothwendig  folgen  müssten,  theils  auch  viele  Syphilitische  ans  Furcht 
vor  solcher  Einschränkung  ihr  Übel  verheimlichen  würden,  eine  allgemeine 
und  Jahre  lang  wöchentlich  fortgesetzte  Untersuchung  der  Genitalien  der 
ganzen  erwachsenen  Bevölkerung  eines  Staats  aber  nicht  ausführbar  ist.  — 
Zu  den  rein  medicinischen  Präservativen  werden  sowol  Externa  als  Interna 
gerechnet.  Sie  leisten  im  Ganzen  nach  der  Erfahrung  sehr  wenig}  denn 
weder  die  Waschwasser,  bestehend  aus  Sublimat,  Essig,  Kalkwasser,  Alaun, 
Blei  etc.,  noch  die  innerlich  genommenen  Mercurialien  schützen  vor  der  An- 
steckung, wenn  man  mit  syphilitischen  Pertonen  den  Coitus  übt.  Das 
beste  Mittel  ist  noch  immer  der  Gebrauch  der  Condoms,  womit  vor 
dem  Beischlaf  die  Eichel  überzogen  wird,  und  die  sorgfältigste 
Reinlichkeit  durch  baldiges  Uriniren  und  Waschen  des  Penis  mit  kaltem 
Wasser.  Auch  ist  das  Waschen  der  Genitalien  mit  Extr.  satumi,  mit  cod- 
centrirter  Solutio  sacch.  saturni,  um  das  Oberhäutchen  abzuhärten,  sowol  vor 
als  nach  dem  Coitus  anzurathen  {Erdmann,  Most).  Doch  schützt  auch  die- 
ses nicht  jede  Mannsperson.  Das  einzige  Präservativ  bleibt  daher  stets: 
Vermeidung  des  zu  nahen  Umgangs  mit  verdächtigen  Personen  (s.  J.  P. 
Troncin,  De  l'extinction  de  la  maladie  venärienne.  Possibüite'  de  detruire  cette 
aflection;  traitement  preservativ  et  curatif.  Paris,  1834).  &\  Ornn  fAero- 
pcuHca.  Ist  ein  Mensch  durch  das  syphilitische  Gift  angesteckt  worden,  so 
erfordert  die  Cur,  von  Seiten  des  Arztes  viel  Umsicht,  je  nach  Verschieden- 
heit der  localen  Zufalle,  der  Form  und  Daner  des  Übels,  des  Alters,  der 
Constitution,  des  Klimas  etc.  Die  Erfahrung  hat  es  hinreichend  bewiesen, 
dass  zur  gründlichen  Heilung  der  Lustseuche  die  Befolgung  folgender 
Regeln  nothwendig  sey:  1)  muss  der  Kranke  sich  in  einer  gleichmässig 
warmen  und  reinen  Luft  aufhalten;  2)  wenige  und  angemessene  Nahrungs- 
mittel geniesten;  8)  beständig  im  Bette  liegen  und  gehörige  Reinlichkeit 
beobachten;  4)  welches  Mittel  man  auch  anwenden  mag,  Immer  muss  die 
Thitigkeit  eines  oder  mehrerer  Secretionsorgane :  der  Haut,,  der  Speichel- 
drüsen, des  Danncanals,  der  Nieren,  oder  mehrerer  zugleich  befördert  wer- 
den. Aus  diesem  Grunde  ist  bekanntlich  auch  das  Quecksilber  seit 
langer  Zeit  als  das  erste  und  vorzüglichste  Antisyphiliticum  angesehen  wor- 
den, und  allerdings  ist  es  am  rechten  Orte,  zu  rechter  Zeit  und  in  gehöri- 
gem Masse  angewandt,  ein  unschätzbares  Mittel  in  der  Syphilis,  zumal  in 
der  Syphilis  secundaria.  Wenn  es  indessen  in  allen  Fällen  und  unter  allen 
Umständen  den  glänzenden  Erfolg  gehabt  hätte,  den  einige  Lobredner  da- 
von rühmen,  so  müsste  es  ganz  unerklärbar  seyn,  wie  es  zugegangen,  dass 
man  fast  ebenso  lange,  als  man  venerische  Krankheit  kennt,  bemühet  ge- 
wesen ist,  andere  Antisyphilitica  zu  entdecken  und  dadurch  den  Mercur  ent- 
behrlich zu  machen.  Baase  sagt  zwar  in  seiner  Schrift  über  die  Erkennt- 
nis s  und  Cur  der  chronischen  Krankheiten  Bd.  III.  Abth.  2.  8.  480:  „Ob- 
gleich man  von  den  frühesten  Zeiten  an  eine  Menge  von  Heilmitteln  ge- 
gen die  Syphilis  in  Vorschlag  gebracht  hat  und  mehrere  derselben  in  ge- 
wissen Zeitperioden  ein  nicht  unbedeutendes  Ansehn  erlangten,  so  ist  uns 
doch  von  allen  nur  ein  einziges  übrig  geblieben,  welches  rar  diese  Krank- 
heit den  Namen  eines  Heilmittels  wahrhaft  verdient;  ich  meine  das  Queck- 
silber, dessen  speeifische  Kräfte  gegen  die  Syphilis  allgemein  bekannt 
sind."  Doch  enthält  dieser  Satz  viel  Falsches  und  viel  Wahres,  und  es 
wurde  in  der  That  schlimm  seyn,  wenn  sich  die  Sache  nicht  anders  ver- 
hielte, wie  dies  die  neuesten  Erfahrungen  an  vielen  tausend  Venerischen  be- 
stätigen. Zur  nähern  Einsicht  in  Betreff  dieses  Punktes  mögen  folgende 
Sätze  dienern   «)  Die  Ärzte  unserer  ?eit  thcilen  sich  in  zwei  grosse  Par- 
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teien;  die  du« will  jede  Syphilis  ohne  Mercor,  die  andere  stets  mit  Mer- 
cur heiles.  Beides  ist  einseitig;  es  giebt  Fälle ,  wo  der  Mercor  durchaus 
iudicirt  ist,  andere  Fälle  aber,  wo  sein  Gebrauch  uonöthig,  ja  schädlich  seyn 
würde.  Die  Zahl  der  letztem  ist  in  meiner  Gegend  von  Deutschlaad,  noch 
mehr  in  der  Rheingegend,  in  Frankreich,  Italien,  Spanien  und  Portugal  die 
überwiegende.  Sie  verhalt  sich  nach  meinen  Zählungen  ungefähr  so  erstem, 
wie  9  zu  1.  Demnach  werden  unter  zehn  Fällen  von  Syphilis  neun  vor- 
kommen ,  die  ohne  Mercur  geheilt  ^werden  können.    Dagegen  wird  in  Eng- 


land, namentlich  in  den  Londoner  Civilhospitälern,  der  Mercur  noch  bei  je- 
der Form  der  Syphilis  als  Lieblingsmittel  betrachtet;  bei  primärem  Übel 
reicht  man  von  den  sogenannten  blauen  Pillen  (Merc  viv.  5j»  tere  c. 
Conserv.  rosar.  3jjj»  adde  Pu  v.  rad.  liquir.  3j>  M.  f.  pil.  pond.  gr.  v.)  Mor- 
gens 2—8,  Abends  1  Stück,  setzt  dieses  Mittel  nach  Umständen  8 — 6  Wo- 
chen fort,  und  verbindet  die  Chanker  nie  mit  Atzmitteln,  nur  mit  einfacher 
Salbe.    So  verfährt  z.  B.  Abcmethy.    Kein  Mercur  wird  gereicht,  so  lange 
noch  active  heftige  Entzündung  da  ist,  oder  wenn  das  Geschwür  phagedä- 
nisch,  sphacelös  aussieht,  oder  der  Kranke  reizbar  ist.    Diese  gute  prakti- 
sche Regel  findet  sowol  bei  primären  und  secundären  Chan  kern  als  auch  bei 
offenen  BuWSnen  statt    Astley  Cooper  giebt  innerlich  bei  spbacelösen  und 
phagedänischen  Cbankern  täglich  dreimal  20 —  SO  Tropfen  Acid.  nitric.  auf 
1  Pfund  Wasser,  Andere  verordnen  hier  Decoct.  sarsaparillae.    Bei  Lues 
confirmata  werden  die  blauen  Pillen  oder  auch  Mercurialfrictionen,  bei  sy  . 
phi  Ii  tischen  Knochenaffectionen  Sublimat  angewandt.    Die  englischen  Mili- 
tärärzte lieben  dagegen  die  Heilung  der  Syphilis  ohne  Mercur,  durch  aati- 
phogistische  Diät,  Laxanzen,  Bäder,  wovon  unten  ein  Mehreres.    6)  Mit 
Recht  scheuet  man  den  Gebrauch  des  Mercurs ,  weil  er  die  Gesundheit  des 
Menschen  oft  auf  Zeitlebens  zu  Grande  richtet,  und  weil  er  bei  anhalten- 
dem Gebrauche  nicht  allein  Mercurialkacbexie  erregt  (s.  unten),  sondern  oft 
auch  gar  nicht  wieder  aus  den  Säften  und  den  Solidia  des  Organismus  zu 
bringen  ist.    Buchner  fand  theils  mit  dem  blossen,  theils  mit  dem  bewaffne- 
ten Auge  sichtbare  Quecksilberkügelchen  im  Blute,  im  Schweisse,  im  Urin 
und  Speichel  Syphilitischer,  die  viel  Mercur  erhalten  hatten  (s.  Eckl  in 
Hecker' &  Lit.  Annal.  1827.  Oct),  und  Loremo  Cantu  entdeckte  gleichfalls 
unter  ähnlichen  Umständen  Quecksilber  im  Urin  (s.  Memorie  della  Societä 
reale  delle  8cienze  di  Torino  1824.  Vol.  XXIX.  und  Abb.  für  prakt.  Ärzte. 
Leipz.  1827.  No.  16.  p.  259).   Auch  ists  bekannt,  und  manche  anatomische 
Cabinete  besitzen  Präparate  der  Art,  dass  sich  im  Körper  bei  Syphilitischen, 
haben  sie  viel  Quecksilber  genommen  oder  in  die  Haut  getrieben,  dasselbe 
wieder  reducirt  und  im  Knochenmark  als  laufendes  Quecksilber  absetzt,  hier 
aber  Jahre  lang,  ja  Zeitlebens  verweilt  und  jene  unheilbaren  Gliederschmer- 
zen erregt ,  die  häufig  unter  dem  Namen  Arthritis  spuria  passiren,  ja  selbst 
Dolores  osteocopi  venerei  noetmi  genannt  werden.     Das  Angreifende  der 
Mercorialkrankheit,  der  Salivation,  verbunden  mit  der  traurigen  aber  wahren 
Beobachtung,  dass  auch  die  Louvrier'sche  und  Rust'sche  Scbmiercnr  mit  oder 
ohne  gleichzeitige  Uungercur  nicht  immer  die  inveterirte  Syphilis  zu  heilen 
im  Stande  sind,  der  Nachtbeil,  den  jeder  anhaltende  innere  Gebrauch  des 
Mercurs  anf  die  gesammte  Digestion,  Nutrition  und  Assimilation  ausübt, 
ein  Nachtbeil,  der  oft  später  nie  wieder  gut  zu  machen  ist,  wir  mögen  ro- 
boriren,  so  viel  wir  wollen,  das  Factum,  dass  kein  Mittel  dem  Menschen 
ein  so  altes  Ansehn  giebt,  und  keins  bei  jungen  Leuten  so  leicht  die  Phthi- 
als  pnlmonalis  tuberculosa  acquisita  erregt,  keins  so  bedeutend  das  Wachs- 
thum des  Körpers  stört,  als  gerade  der  Mercur,  alle  diese  aus  der  Erfah- 
rung genommenen  Tbatsachen  berechtigen  uns  wohl,  nur  mit  einer  gewissen 
Sehen  ein  solches  heroisches  Mittel  anzuwenden,  und  legen  uns  vorher  die 
Pflicht  auf,  zu  fragen,  ob  es  nicht  besser  sey,  die  Syphilis  durch  Mittel  zu 
heilen,  welche  zwar  in  der  Wirkung  dem  Mercur  sehr  ähnlich  sind,  den- 
noch aber  keine  der  nachtheiligen  Wirkungen  des  letztern  besitzen.  Hier 
dringt  sich  uns  vor  Allem  zuerst  die  Frage  aufi   „Wie  wirkt  der  Mercur 
in  der  Syphilis?"    c)  Ich  übergehe  die  «verschiedenen  altern  und  neuern 
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Theorien  über  die  Wirkungen  des  Mercurs  in  der  venerischen  Krankheit, 
wie  diese  bald  mehr  mechanisch,  bald  mehr  chemisch  von  Aßtruc,  Swediaur, 
llnrrison,  füllen ,  Murrmy,  Alton,  bald  mehr  dynamisch  von  Girtnnner, 
Hecker,  J.  Hunter,  Burdach  und  Hnhnemmm  erklärt  worden  sind,  da  sie 
mir  alle  einseitig  und  ungenügend  scheinen.  Ebenso  wenig  genügen  mir 
die  neuern  Theorien  von  Schmidt,  Wendt^wd  Walch.  Meine  individuelle 
Ansicht  darüber,  die  sich  mir  so  im  Laufe  der  Zeit  immer  mehr  aufge- 
drungen, ist  folgende:  Ks  ist  Tbatsache,  dass  das  Quecksilber  jede  Pro- 
ductiun  und  Vegetation,  sowie  allei  Lebendige  in  der  niedern  Organisation 
verzögert,  unterdrückt,  ja  völlig  stört  uud  untergräbt.  Das  Wachsthum  ei- 
nes zarten  Pflänschens  im  Blumentopfe  kann  man  schon  dadurch  stören 
und  sein  Leben  selbst  tödten ,  wenn  man  nur  ein  Quantum  Quecksilber  in 
die  Nähe  bringt,  leUteres  tödtet  gleichfalls  Ungeziefer  jeder  Art:  FUi-, 
Leib-  und  Kopfläuse  eben  so  schnell  als  Infusionstierchen»  Die  Dann- 
säfte  unseres  Körpers  sind  nun  von  Millionen  Infusionstierchen  erfüllt,  die 
ebenso  zur  Norm  gehören,  wie  die  Infusorien  des  männlichen  Samens;  die 
Naturforscher  nennen  sie  Cercarien  (s.  RurdncK»  Physiologie  Bd.  I.  6.  92). 
Fehleu  letztere  im  Samen ,  so  ist  der  Beischlaf  bekanntlich  nicht  fruchtbar, 
fehlen  erstcre  in  den  Darmsaften  und  im  Chymus,  so  wird  die  Verdauung 
gestört,  die  Nutrition  gehemmt  und  die  Vegetation  und  Production  des  Or- 
ganismus retardirt.  Auch  in  dem  Eiter  von  secundären,  noch  mehr  von  pri- 
mären Chankern  habe  ich  häu6g  durchs  Mikroskop  eigentümlich  gestaltete, 
der  Schlangenform  ähnliche  Infusorien  entdeckt.  Giebt  man  dem  Kranken 
eine  Dosis  Knlouiel,  so  verschwinden  sie  und  zeigen  sich  erst  nach  2  Tagen 
wieder,  giebt  man  ihm  eine  Laxanz  und  wenig  zu  essen,  so  verschwinden 
sie  gleichfalls,  giebt  man  dem  Kranken  solche  Arzneistoffe,  deren  Infusionen 
der  Erzeugung  der  Infusionthierchen  aus  formloser  Materie  nachtheilig  sind, 
m.  B.  Acria»  Guajak,  Sarsaparille,  Fenchel,  Opium,  Mineraltäuren  etc.  (a> 
Trevirattus,  Biologie.  Bd.  IL  S.  264  —  406),  ao  zeigen  sie  sich  am  ersten 
Tage  minder  lebhaft,  am  zweiten  höchst  sparsam,  sm  dritten  gar  nicht; 
hört  man  dann  mit  dem  Gebrauche  solcher  Mittel  auf,  so  entdeckt  man  sie 
sparsam  erst  nach  2  — 3  Tages  wieder.  Ebenso  verhält  es  sich  mit  den 
Infusionstierchen,  welche  mit  dem  Stuhlgange  täglich  abgehen,  ferner  mit 
den  Infusionstierchen  im  Speichel,  in  der  Milch  gesunder  Personen,  dir 
ich  mittels  eines  guten,  800 — lOOOnal  vergrössernden  Spiegelmikroskop» 
entdeckt  habe.  Kalomel  und  die  zuletzt  genannten  Stoffe  tödten  sie,  kräf- 
tige Fletscbnahrung  und  Spirituosa  vermehren  sie.  Gans  auf  dieselbe  Weise 
beobachtete  auch  schon  fn<jenhousjt  bei  seineu  Versuchen,  dass  sich  in  sonst 
geeigneten  Intusionen,  die  über  Quecksilber  standen,  selbst  im  Verlaufe  von 
18  Monaten  keine  Infusorien  bildeten.  —  Wie,  wenn  nun  die  Infusorien  de* 
primären  Ghanaers  sich  aur  Verbreitung  der  allgemeinen  Syphilis  ebenso 
verhielten,  wie  die  Infusorien  des  männlichen  Samens  zum  fruchtbaren  Bei- 
schlaf V  Ich  bin  subjectiv  und  durch  zahlreiche  mikroskopische  Untersuchun 
gen  davon  überzeugt,  dass  der  primäre  Chanker,  enthält  er,  Von  Hans  aas 
oder  durch  die  Kunst  hervorgebracht,  keine  Infusorien,  nie  und  nimmer 
eine  allgemeine  Syphilis  hervorbringen  könne,  und  ich  wünsche  daher  nichts 
dringender,  als  dsss  genaue  Beobachter  die  Resultate  meiner  hierüber  ange- 
stellten zahlreichen  Versuche  nachprüfen  und  bestätigen  mögen.  Bei  denje- 
nigen primären  Chankern,  in  welchen  ich  keine  oder  nur  sehr  wenig  Infu- 
sorien fand,  beobachtete  ich  stets  einen  gelinden  Verlauf,  und  glaube,  dass 
sie  von  dem  gelinden  Syphilisgift  herrühren ;  hier  gebe  ich  auch  n  i  e  Mar- 
cur,  sondern  andere  Antiiyphilttica,  die,  wenn  nicht  so  kräftig  als  letzterer, 
dennoch  immer  hinreichend  der  abnormen  Vegetation  und  Production  isa 
Körper  Syphilitischer  Grenzen  setzen.  Dagegen  halte  ich  bei  den  rapid 
verlaufenden  syphilitischen  Formen,  wo  die  Infusorien  in  zahlloser  Menge 
im  Contagiumvehikel  sind  und  sieb  aus  der  örtlichen  die  allgemeine  Lues 
schnell  entwickelt,  den  Mercur  für  ebenso  nötbig  sIs  in  der  stürmischen, 
rapiden  Form  der  Angina  membranacea  und  Scarlatina,  um  in  allen  diesen 
Fällen  den  abnorm  gesteigerten  Productionstrieb,  in  Folge  dessen  sich  Af- 
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tergebilde  erzeugen,  rasch  auf  den  Grad 

atens  Production  und  Regeneration  nicht  weiter  fortschreiten  können. 
Desnult  nad  Weber  (Diss.  de  morb.  venereis.  Montp.  1725)  reden  schon  von 
kleinen  Würmern,  welche  in  Cbankern  sich  aufhalten  sollen,  und  Wnlch  (a. 
a.  O.  8.  78)  widerlegt  diese,  sowie  andere  Meinungen  über  die  Natur  des 
syphilitischen  Giftee,  indem  er  «igt:  „Weder  die  Chemie,  noch  das  Mikro- 
skop  haben  die  eigentümliche  Mischung  oder  innere  Beschaffenheit  des 
Giftes  entschleiern  können."  Allerdings  scheint  dies  so.  Bedenken  wir  aber, 
dass  erstens  von  hundert  Geschwüren,  die  für  Cbanker  gehalten  werden, 
wie  Hermen  schon  sagt,  kaum  20  echt  venerische  sind,  und  zweitens,  dass 
In  unsern  Tagen  die  Mikroskope  weit  voükommner  gemacht  werden  alt 
früher;  so  sieht  man  wohl  ein,  dass  wir  die  Sache  in  Betreff  der  Infusorien 
noch  näher  untersuchen  und,  finden  wir  aie  auch  in  zehn  Fallen  gar  nicht, 
bedenken  müssen,  dass  sie  nur  in  den  echt  venerischen  Chankern,  die  ja 
selten  sind,  allein  vorkommen,  d)  Fussen  wir  auf  obige  Ansichten,  so  geht 
daraus  deutlich  hervor,  dass  der  Mercnr  kein  Spedncum  gegen  Syphilis 
sey,  sondern  nur  im  Allgemeinen  gegen  jede  abnorm  excedirende  Produ- 
ction, und  dass  wir  andere,  in  ihren  Wirkungen  und  Folgen  weniger  nach- 
theiiige,  aber  ähnliche,  wenn  auch  schwächer  und  langsamer  wirkende  Mit- 
te! besitzen,  die  bei  der  venerischen  Krankheit  in  sehr  vielen  Fällen  rieft 
Mercur  ersetzen  können.  Hierher  gehören  die  halbe  Hunger  cur  der  Fran- 
zosen, uud  die  Antiphlogistica,  besonders  die  kühlenden  Laxanzen,  ferner 
verschiedene  Pnanzemtoife,  welche  durch  Erregung  starker  Diaphorese  und 
Diurese  den  zu  sehr  erhöhten  Productionstrieb  massigen.  Dass  auf  solche 
Weise  viele  tausend  Syphilitische  radical  geheilt  worden  sind,  haben  die 
Erfahrungen  der  letzten  Dccennien  sattsam  bestätigt.  Ich  nenne  hier  nur 
im  Aligemeinen  die  vegetabilischen  und  mineralischen  Säuren  ,  die  fixen  und 
flüchtigen  Alkalien,  die  Species  lignornm,  Rad.  chinae ,  die  so  wirksame 
Rad.  caric.  arenariae,  Guajak,  die  unschätzbare,  leider  aber  iheure  Sarsapn- 
rille, Cicuta,  Opium,  Rad.  calami  aromat.,  Lobeliae,  Nux  juglans  u.a.  mehr, 
welche  alle  zu  den  Antisypbiliticis  gerechnet  werden  und  deren  unten  spe- 
cialer gedacht  werden  soll.  Auch  die  lodine  gehört  hieher,  welche  als  ein 
Mittel,  die  Proöuction  und  Vegetation  herunterzubringen  und  so  Abmagerung 
zu  erregen  eben  so  bekannt  ist,  als  sie  sich  wirksam  in  der  Syphilis  secun- 
daria erprobt  bat.  So  lobt  hier  Tyrret  (Qoarterly  Review,  1835.  Jan.  p. 
454  und  Gersons  und  Julius'  Magaz.  1835.  März  un  d  April  S.  251)  fol- 
gende Mischung  als  sehr  wirksam t  Rr  lodm.  gr.  ft,  Kali  hydriod.  3ft»  Syr. 
pnpav.  5$  Aquae  dutUI.  gft.  M.  S.  Dreimal  täglich  2  Esalöffel  voll.  Nur 
bei  grosser  Reizbarkeit  des  Magens,  bei  Neigung  zu  Diarrhöe  oder  zu 
Obstructio  elvi  passt  es  nicht,  stört  indessen  weniger  die  Digestion  als 
LurjoVs  Iodinetropfen.  e)  Das»  die  Syphilis  ein  Leideu  mit  abnorm  gestei- 
gerter Production  sey,  beweist  schon  der  Umstand,  dass  das  Syphilisgift 
durch  seineu  speeifischen  Reiz  die  stete  Tendenz  hat,  in  den  verschiedenen 
Gebilden  des  Körpers  entzündliche  Zustände  hervorzurufen,  die  danu,  wie 
sich  dies  von  selbst  versteht,  nach  der  Verschiedenheit  des  leidenden  Theils 
verschieden  sind  und  Afterorganisationen:  Exantheme,  Kondylome,  Knochen- 
auftreibungen,  nach  der  geringem  oder  grüssern  Ausbildung  des  Übels  zur 
Folge  haben.  Aus  diesem  Grunde  wird,  die  noch  nicht  veraltete,  örtlich  und 
nilgemein  aufgetretene  Syphilis  oft  schon  durch  knappe  Diät  und  mäßige 
Antiphlogistica,  welche  die  Nutrition  und  Vegetation  schwächen,  vollkom- 
men geheilt,  und  diese  Cur  der  8yphilis  ohne  Quecksilber  hat  mit  Recht  in 
der  neuesten  Zeit  viele  Lobredner  gefunden.  Ob  indessen  die  inveterirte, 
schon  im  allgemeinen  Haut-  und  Knochensystem  wurzelnde  venerische  Krank- 
heit durch  solche  Mittel  und  ohne  Anwendung  des  Mercurs  geheilt  werden 
könne,  ist  eine  Frage,  die  wir  verneinen  müssen  (s.  unten).  Hier  sind  bald 
Mercurialeinreibungen  und  Hungercur,  bald  diaphoretische  Decocte  von  Gua- 
jak, Sarsaparille  etc.  indicirt.  —  Es  giebt  demnach  v  er  sc  hiedene -Cur- 
methoden  der  Syphilis,  von  denen  nach  Umständen  bald  die  eine,  bald 
die  andere  den  Vorzug  verdient,  für  die  Syphilis  allgemein  betrachtet  aber 
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keine  einztgo  völlig  entbehrt  werden  kann.  Wir  wollen  sie  hier  einzeln 
aufführen,  n)  Die  gelind  antiphlogistische  Cur,  zuerst  von  Fergv- 
son,  Roueseau,  Desrucllet,  •päter  von  Thomson,  Cole,  Oppenheim  tind  vielen 
Andern  in  Anwendung  gebracht  (■.  auch  Hnmlschuch ,  Die  syphilit.  Krank- 
heitsformen und  ihre  Heilung.  München,  1881.  Aug.  8.  460).  Bsi  robusten, 
vollsaftigen  Personen  und  bei  plethorischen  Männern  tuerst  ein  mäsaiger 
Aderlass,  bei  nicht  Robusten  zuerst  ein  Laxans  aus  Beuna,  Kai  Glauben; 
darneben  knappe  Diät,  Vermeidung  nährender  Fleischkost,  der  Spirituosa,  6m 
starken  Biers.  Der  Kranke  bekommt  dreimal  täglich  eine  nur  kleine  Portion 
Wassersuppe,  oder  Suppe  von  Reis,  Grütze,  Graupen,  in  Wasser  oder  in 
schwacher  Kalbfleischbrühe  gekocht,  darneben  etwas  Weissbrot;  ausserdem 
wird  täglich  viel  kaltes  frisches  Wasser  getrunken  und  eine  gleic 
nicht  zu  kalte  Temperatur  des  Zimmers  beobi 


beobachtet  Die  Cur  dauert 
nach  Umständen  2,  3  bis' 5  Wochen.  Sie  passt  bei  gesunden,  nicht  dyekra- 
ai sehen  Subjccten,  die  an  primären  Chankern  und  deuteropathischem  Bubo, 
to  wie  an  venerischer  Leukorrhoe  und  Gonorrhöe  leiden,  wobei  die  Zufälle 
gelind  sind,  die  venerischen  Geschwüre  nur  langsam  fortschreiten,  nichts 
Phagedänisches  zeigen,  und  der  darin  enthaltene  Eiter  wenig  oder  gar  keine 
Infusorien  enthält  und  weder  alkalisch  noch  säuerlich  reagirt.  Äusserlich 
Werden  die  Geschwüre  mit  DecocL  cort.  ulmi,  quercus,  mit  Aqua  calris,  Aq. 
Goulardi  verbunden.  Auf  solche  Weise  werden  fast  alle  frischen  Fälle  von 
ßyphilia  in  den  Spitälern  von  Paris  behandelt,  zugleich  auch  den  Kranken 
Tisanen  von  Rad.  graminis,  bardanae  etc.  gereicht  (a.  Ratier  in  Archiv, 
gener.  de  Medec.  Octbr.  1827.  Frort*?'*  Notizen.  1828.  Bd.  XX.  No.  15). 
Herr  Dr.  Friche  heilte  nach  mündlicher  Versicherung  mehrere  tausend  Sy- 
philitische im  Hamburger  allgemeinen  Krankenhaose  seit  einer  Reihe  von  Jah- 
ren auf  solche  Weise  ohne  einen  Gran  Quecksilber.    Er  sah  nie  die 


Quecksilber. 

men  Folgen,  welche  der  Gebrauch  der  Mercurialien  oft  nachlaset,  und  hat 
keine  Ursache  von  dieser  Behandlung  abzuweichen.  Kine  dort  übliche  Stand- 
formel zu  einem  Laxirtranke  wird,  weil  viele  Syphilitische  ohne  Mercur  ge- 
heilt werden  zu  können  nicht  glauben,  ihrer  Beruhigung  halber  Mercur  ge- 
nannt. Deeruellee  (Mem.  aur  le  traitement  sana  Mercure  employe*  ä  l'hopital 
nilitaire  du  Val  de  Grace  contre  les  maladies  vlntfriennee  etc.  Paris,  1827. 
und  Q ertön'»  und  Julius*  Magaz.  1828.  Juli  n.  Aug.  S.  24)  behandelt  alle 
Tripper,  Chanker  etc.  antiphlogistisch,  ohne  Mercur;  dabei  knappe  Diät, 
nachdem  er  durch  Versuche,  wie  er  sagt,  erfahren,  dass  die  Heilung  um  so 
glücklicher  sey.  Er  leitet  sogar  die  secundäre  Syphilis  von  übermässigem 
Gebrauch  des  Mercurs  her  (?).  Opium  und  Hyoscyamus  giebt  er  indessen 
häutig.  —  {J.  Ekström  in  Schweden  versichert,  dass  er  aus  den  von  allen 
•Provinzialärzten  des  Landes  eingelaufenen  Berichten,  so  wie  aua  eignen 
Erfahrungen  zu  schli essen  berechtigt  sey,  daaa  <J<«  primären  veneri- 
schen Zufälle  eben  so  schnell,  wenn  nicht  schneller  ohne  Mercur  geheilt 
werden,  und  dass  Rückfälle  oder  die  secundären  Zufälle  durch  die  einfache 
antiphlogistische  Methode  wenigstens  nicht  öfters  vorkommen  und  dann  im- 
mer milder  sind,  als  wenn  Mercur  vorher  gebraucht  worden  ist  (a.  Otto  in 
Knut'*  Magaz.  1350.  Bd.  XXVII.  Hft.  5).  Doch  aind  nofch  die  individuellen 
Umstände  hierbei  zu  berücksichtigen,  und  hier  muss  ich  den  echt  praktischen 
Aufsatz  über  Lustseuche  von  Nevmnnn  in  v.  Grüfte  und  v.  Walther's  Jour- 
nal Bd.  XVII.  Hft.  1  8.  1  —  109,  sowie  den  vou  Ehenmann  (Med  chirurg. 
Zeitung  1829.  Bd.  I.  No.  5  u.  6)  zur  Beberzigung  empfehlen.  Die  nicht 
mercurielle  Cur  hat  aber  ihre  Grenzen.  Bei  den  seltenem  Fällen  von  Sy- 
philis, wo  primäre  und  secundäre  Cbanker  rasch  um  aich  greifen,  wo  sie 
das  rein  speeifische  Atmobn  haben  und  aus  der  örtlichen  Syphilis  schnell  die 
allgemeine  wurde,  ist  diese  schwächende  Cur  nicht  hinreichend.  Ich  gebe 
hier  alle  Abend  einen  Gran  Kalomel  mit  J/4  Gran  Opium,  behandle  örtlich 
die  Geschwüre  mit  Mercur,  lasse  bei  Mundchankern  Gurgelwasser  mit  Subli- 
mat gebrauchen,  damit  der  raschen  Zerstörung  Kinbalt  gethao  werde,  wenn 
sonst  keine  andern  Umstände  den  Gebratich  des  Mercurs  contraindiciren  etc.; 
überhaupt  passt  hier  allein  die  sogenannte  Dämpfungscur  mittels  des  jtfer- 
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eure  (•.  anten).   Dabei  achte  ich  stete  auf  das  Verschwinden  oder  Wieder- 
erscheinen der  Infusorien  im  syphilitischen  Biter,  om  hiernach  die  grössern, 
kleinern,  seltenern  oder  öftern  Gaben  des  Kalotnels,  abwechselnd  anch  des 
Merc.  solub.  Hahnemanni,  zu  bestimmen.    Häufig  reicht  % — 1  Gran  Kalo- 
mel,  alle  zwei  Abende  gereicht,  aus.    Dabei  die  Diät,  wie  bei  der  soge- 
nannten antiphlogistischen  Cur.    Prof.  Thommn  behandelt  seit  24  Jahren  die 
Syphilis  ohne  M  er  cur,  und  zwar  mit  gutem  Erfolge.    Nach  Carmichael  in 
Dublin  zeigten  sich  von  140  Fällen  primärer  S>  philia ,  die  ohne  Quecksilber 
behandelt  wurden,  nur  bei  fünf  secundäre  Zufalle.    Von  150  andern  Fällen 
primärer  8yphilis  wurden  51  mit,  und  111  ohne  Quecksilber  behandelt;  von 
den  erstem  zeigten  sich  schon  bei  zwei,  yon  den  letztern  nur  bei  drei  Kran- 
ken secundäre  syphilitische  Erscheinungen  (s.  Gersons  und  Julius1  Magazin 
der  ausländ.  Lit.  der  Heilkunde.  1897.  September  und  October).  Caesar 
Hawkins  behauptet,  dass  es  kein  einziges  Symptom  der  Syphilis  gebe,  wel- 
ches nicht  unter  bestimmten   Verhältnissen  ohne  Mercur  beseitigt  werden 
könne,  und  dass  letzterer  bei  den  venerischen  Leiden  der  Flechsen,  Gelenk- 
kapseln und  Knochen  ganz  und  gar  nicht  passe,  die  weit  besser  durch  Gua- 
jak  und  Colchicum  geheilt  werden  könnten  (s.  Abhandl.  für  prakt.  Arzte. 
Leipzig,  1827.  Bd.  XXXIV.  8t.  3.  8.  529).  —   6)  Die  Tilgungscur, 
Dämpfungscur,  Ertödtungsmethode  (Methodus  extinetoria).  Man 
giebt  hier  am  häufigsten  innerlich,  selten  äusserlich  in  Einreibungen  das 
Quecksilber  in  der  Art,  dass  der  Speichelfluss  so  lange  als  möglich  verhütet 
und  dem  Mercur  Zeit  gelassen  werde,  gegen  die  Syphilis  wirksam  zu  seyn. 
Sie  ist  indicirt  bei  recht  rasch  um  sich  greifender  primärer  und  secundärer 
Syphilis,  bei  allgemeiner  und  inveterirter  Seuche,  bei  venerischen  Hautaus- 
schlagen.   Man  bat  hier  verschiedene  Metboden,    o)  Tilgungscur  durch 
Mercurialia  interna.   Sie  ist  die  häufigste  und  beste,  sie  bedarf  kei- 
ner Vorbereitungscur  und  hat  weit  geringere  Unbequemlichkeiten  als  die 
Salivations-,  Schmier-  und  Hungerrur.    Man  giebt  hier  dem  Krankeu  Abends 
und  Morgens  Vi*  *—-l'/s  Gran  Kalomel  mit  */4  Gran  Opium  und  eben  so 
viel  Sulphur  auratum.   Ist  dieses  Mittel  einige  Tage  gebraucht,  so  wählt 
man  ein  anderes  Quecksi  Iberpräparat,  besonders  wenn  sich  Vorboten  der 
Salivation  zeigen;  z.  B.  den  Merc.  solub.  Habnemanni,  Abends  und  Morgens 
zu  %  —  1  Gran  mit  etwas  Goldschwefel;  einige  Tage  später,  wenn  wieder 
Spuren  der  Salivation  eintreten,  setzt  man  die  Mercnrialien  aus,  giebt  ein 
Purgans  aus  8enna,  R  heum,  dabei  diaphoretisches  Verhalten,  viel  lauwarme 
Tisanen  von  Gramen,  Bardana,  Carex  arenar.,  und  sind  dann  noch  nicht  die 
localen  Zufälle  der  Syphilis  verschwunden,  so  giebt  man  wieder  die  ersten 
Katomelpulver,  mitunter  auch  wol  Sublimat.    Zum  Schluss  der  Cur  dienen 
China,  laue  Schwefel-  und  später  Stahlbäder.    Die  Chanker  und  andere 
örtliche  Obel  werden  einfach,  ohne  Mercur  bebandelt.   J.  J.  Jjort  zu  Opslo 
(Gerson's  und  Julius'  Magaz.  1828.  Jan.  u.  Febr.)  beobachtet  bei  der  Cur 
der  secundären  Lues  2  Curaus,  jeden  von  S — 4  Wochen;  im  ersten  bekommt 
der  Kranke  Abends  und  Morgens  p.  d.  1— -1  */2  Gran  Hahneraann'schen  Mar- 
cur  in  Pillen,  im  zweiten  erhält  er  Abends  und  Morgens  2  Gran  \Kalomel. 
Die  Versuche  mit  Rad.  bardanae,  —  saponar.,  —  caric.  arenar.,  Cort.  mezerei, 
—  nltni,  Herb,  trifol.,  mit  Pech  und  hinreichend  Pulv.  galangae  (zu  dreigra- 
nigen  Pillen,  Abends  und  Morgens  6 — 8  Stück),  mit  Acid.  nitric.  dilut.  etc. 
zeigten  im  Ganzen  wenig  Wirkung   Sehr  schöne  dagegen  Decoct.  rad.  sarsa- 
parillae,       täglich  mit  2%  &  Wasser  bis  zur  Hälfte  eingekocht  und  ver- 
braucht, wornaca  oft  Allgemeinleiden,  Fieber,  Angst,  Maßen  schmerz  ent- 
Btaod.  —  Wolleo  die  höhern  Grade  der  Syphilis  nicht  weichen,  so  versuche 
man  ß)  die  Tilgungscur  mittels  Mercurialfrictionen,  nach  Chi" 
coyneau  und  Haguenot.    Zuerst  die  Vorbereitungscur,  wie  bei  der  Saliva- 
tionscur.    Alsdann  lässt  man  täglich  2  Quentchen  UnguenC  mercuriale  einer, 
beim  Kohlenfeuer  abwechselnd  in  die  obern  und  untern  Glieder  einreiben. 
Der  Kranke  mus  das  Zimmer  hüten,  sieb  warm  halten,  Titanen  von  Rad. 
graminis,  Sarsaparilla,  Carex  arenar.  trinken  und,  sobald  der  Speichelfluss 
drohet,  die  Einreibungen  aussetzen,  Durch  Schwitzen  und  Purgiren  wird 
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der  Ptyalismus  völlig  unterdrückt.    Sind  alle  Zeichen  desselben  verschwun- 
den,  so  wird  wieder  eingerieben,  bis  wieder  die  Vorboten  der  Salivaüon 
kommen.    Dann  werden  wieder  Schwitz-  und  Purgirmittel  gegeben.  So 
fährt  man  abwechselnd  8,  6  —  8,  selbst  12  Wochen  fort,  so  dass  2,  3—4 
Unzen  Quecksilbersalbe  verbraucht  und  schon  ein  paar  Wochen  früher  alle 
syphilitischen  Beschwerden  verschwunden  sind.    Bei  primärer  Syphilis  passt 
diese  wirksame  Cur  nie,  leibst  da  nicht,  wo  der  Ansteckungsstoff  bedeutend 
virulent  war.   y)  Die  gemischte  Tilgungscnr,  d.  h.  durch  innern  und 
äussern  Gebrauch  des  Mercurs  zu  gleicher  Zeit  bis  zum  Eintritt  der  Vor« 
boten  des  Speichelflusses.    Wir  lassen  hier  äusserlich  Unguent.  neapolit.  ein- 
reiben und  geben  zugleich  Kalomel  oder  Hahnemann's  Präparat.    Sie  ist  bei 
allgemeiner  Syphilis  sehr  empfohlen,  erregt  aber,  thut  man  zu  viel,  zehr 
leicht  plötzlich  auftretende  complete  Salivation.    Daher  sind  die  vorigen  Me- 
thoden vorzugehen,  und  zwar  die  Methode  a  bei  kräftigen  Leuten  mit  gu- 
ter, die  Methode  ß  bei  schwachem  und  mit  schwacher  Verdauung.  Diese 
drei  Kxtinctionsmethoden  kann  man  bei  noch  frischem  Übel  abkürzen  (acute 
Methode),  wo  man  so  viel  Mercur  braucht,  dsss  die  Vorboten  des  ersten 
Speicbelns  schon  nach  6 — 8  Tagen  auftreten;  bei  äl terra  Übel  ist*  besser, 
nur  alle  2—8  Tage  Mercurialien  äusserlich  oder  innerlich  anzuwenden  (chro- 
nische Methode) ,  usa  die  Sali rationsvor boten  so  lange  als  möglich  an  ver- 
hüten,   c)  Die  sogenannte  ausleerende  Methode  (Methodus  exeretoria). 
Sie  ist  die  älteste  Curmethode  gegen  die  Syphilis.    Sie  bezweckt  kritische 
Ausleerung  des  Gifts  mittels  der  Speicheldrüsen  und  durch  das  Hautorgsn. 
Wir  unterscheiden  er)  Methodus  exeretoria  sensu  strictiorU    Ist  die  desperate 
Cur,  wo  man  dem  Kranken  vier  Wochen  lang  täglich  vom  Kopfe  bis  zu 
den  Füssen  graue  Quecksilbersalbe  einrieb,  ihn  dann  in  dicke  Federbetten 
packte  nnd  die  Zimmer  28  —  34°  R.  beiss  hielt,  so  dass  profuse  Schweisse 
und  heftiger  Ptyalismus  eintraten.    Sie  wurde  vor  ein  paar  Jahrhundertea 
allgemein  angewandt,  bis  später  die  Ärzte  sie  wegen  der  traurigen  Folgen: 
Epilepsie,  Wahnsinn,  Tabes  metallica,  Ulcera  mercurialia,  Caries,  Necroiis 
etc.  um  so  mehr  mit  Fug  und  Recht  verliessen,  da  die  Beobachtung  lehrte, 
dass  viele  Kranke  ungeteilt  (ob  von  der  Syphilis  oder  der  Mercurialseuche, 
*  mag  noch  die  Frage  seyn)  blieben,    ß)  Methodus  sialagoga ,  Meth.  per  s«/i- 
vntionem,   die  Salivationscnr.     Die  frühem,  oft  höchst  nachtheiligen 
und  doch  nicht  immer  radical  heilenden  Metboden  dieser  Cor  übergehen 
wir  und  gedenken  hier  nur  der  zweckmässigem  sogenannten  Hunger-  und 
Sc  bmier  cur  nach  Louvrier  und  Hust  (s.  Dess.  Magazin  d.  ges.  Heilkde. 
Bd.  I.  Hft.  8.  1816.  S.  854—452).    Acht  bis  vierzehn  Tage  wird  der  Kranke 
durch  laue  Bäder  und  gelinde  Abführungen  vorbereitet,  er  wird  dann  auf 
das  Minimum  aller  Nahrungsmittel  herabgesetzt,  so  dass  er  taglich  nur  einige 
Tassen  Haferschleim,  schwaches  Bier  und  einige  Loth  Weissbrot  erhält.  Zu- 
gleich muss  er  sich  im  Zimmer  aufhalten,  welches  16 — 18°  R.  geheizt  wird. 
Alle  48  Stunden  werden  2  Drachmen  Unguent.  mercur.  einer,  eingerieben, 
bis  der  Speichelfluss  eintreten  will,  der  aber  nicht  absichtlich  und  anhaltend 
begünstigt  wird.   „Den  bis  jetzt  vorhandenen  Beobachtungen  zufolge  — 
ssgt  Haase  —  ist  diese  Cur  besonders  für  solche  Fälle  geeignet,  wo  schwa- 
che Verdauungskräfte ,  Unterleibsbeschwerden  und  Neigung  zu  Durchfällen 
den  innern  Mercurialgebrauch  verbieten,  oder  wo  die  Receptivität  des  Darm- 
canals  für  das  Quecksilber  über  den  Normalgrad  erhöhet  oder  vermindert 
ist ,  und  daher  entweder  auf  die  geringste  Gabe  irgend  eines  Qnccksilber- 
prfiparats  sogleich    Kolikschmerzen,  Durchfalle,  Erbrechen,   gestörte  und 
mangelhafte  Verdauung  oder  ein  heftiger  Speichelfluss  erfolgen;  oder  wo 
umgekehrt,  nach  langem,  anhaltendem  Gebrauche  verschiedener  Quecksilber- 
präparate,  gar  keine  Re&ction  bemerkbar  wird;  femer,  wo  die  Syphilis 
nicht  mehr  örtliche,  sondern  allgemeine  Krankheit  ist,  demnach  besonders 
in  syphilitischen  Haut  -  und   Knocbenkrankheiten ,  mit  bedeutenden  organi- 
schen Metamorphosen  oder  Zerstörungen  verbunden;  und  endlich  überall,  wo 
syphilitische  Affectionen  aller  Art  dem  innern  Gebrauche  des  Mercurs  nicht 
weichen  wollen,  oder  nach  ihrem  Verschwinden  nach  längerer  oder  kürze- 
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rer  Zeit  in  der  vorigen  oder  in  einer  andern  Form  wiederkehren.  Dagegen 
eignet  sich  diese  Inunctionscor  für  solche  Individuen  nicht,  deren  Hautorgan 
eine  zu  hohe  oder  zu  geringe  Receptivit&t  fürt  Quecksilber  besitzt,  ebenso 
wenig  für  solche,  welche  sehr  geschwächt  sind,  ein  sehr  reizbares  Nerven- 
system besitzen,  an  hysterischen  oder  hypochondrischen  Beschwerden,  an 
starken  Blutwallungen,  an  Brustbeschwerden,  Bluthusten,  Zehrfieber,  Was- 
sersucht und  Scorbut  leiden.  (Die,  welche  an  den  letzten  fünf  Übeln  labo- 
riren,  dürfen  weder  äusserten  noch  innerlich  Mercur  erhalten.  Mögt).  Auch 
untersagt  im  Allgemeinen  die  Schwangerschaft  dieselbe,  und  nur  in  sehr 
dringenden  Fällen  und  unter  grosser  Vorsicht  kann  sie  hier  ihre  Anwendung 
finden.  (Wenn  das  Frauenzimmer  darnach  nicht  abortirt,  so  stirbt  derSäog- 
lich  doch  spater,  gewöhnlich  noch  im  ersten  Lebensjahre,  an  Schwäche  und 
Abzehrung.  Most),  Die  nach  dieser  Methode  anzustellende  Vorbereitungscur 
hat  den  Zweck,  nach  vorausgegangener  möglichst  vollkommner  Beseitigung 
wichtiger,  den  unmittelbaren  Gebrauch  des  Quecksilbers  an  eich  untersa- 
gender Complicationcn,  den  Kranken  selbst  für  den  Mercurialgebrauch  em- 
pfänglicher zu  machen.  Dieses  geschieht  durch  die  künstliche  Erregung  ei- 
nes Cousumptions-  und  Schwächezustandes  des  Organismus  als  notwendiger 
Bedingung  lür  einen  gesteigerten  Resorptionsprocess ,  von  welchem  die  Hei- 
lung hauptsächlich  abhängt.  Deshalb  muss  der  franke  sowol  während  die- 
ser Periode  der  Vorbereitung,  als  während  der  ganzen  Dauer  der  nachfol- 
genden Cnr  selbst,  sich  der  gewöhnlichen  Nahrungsmittel  möglichst  enthal- 
ten und  nicht  mehr  gemessen,  als  nur  zur  LebenafrUtnng  erforderlich  ist 
(Hougercur).  Erwachsene  erhalten  deshalb  zur  Nahrung  durchaus  weiter 
nichts,  als  täglich  3mal  eine  leicht  eingekochte  Suppe  von  4 — 6  Unzen  sehr 
dünner  Fleischbrühe  mit  etwas  Grütze,  Gerste  oder  Reis,  oder  eine  Snppe 
aus  8  Unzen  Waaser  mit  1  Unze  Weissbrot.  (Die  Wassersuppen  sind  weit 
besser  als  die  Fleischsuppen ,  da  letztere  vor  Allem  die  Erzeugung  der  In- 
fusorien begünstigen  und  den  Zwecke:  Herunterstim men  der  Production, 
hinderlich  sind.  Mosf).  Statt  der  Frühsuppe  ist  allenfalls  auch  eine  Tasse 
Kaffee  erlaubt,  und  in  den  ersten  drei  Tagen  dieser  Vorbereitungscur  auch 
etwas  eingekochtes  süsses  Obst.  Alle  andere,  besonders  feste  Nahrungsmit- 
tel, namentlich  alle  Fleischspeisen,  fallen  gänzlich  weg.  Zorn  Getränk  er- 
hält der  Kranke  durchaus  nichts  als  Wasser,  höchstens  eine  Abkochung  der 
Rad.  sarsaparillae,  bardanae  oder  althaeae,  wovon  aber  der  Patient,  um  Ver- 
dauungbeschwerden  zu  vermeiden,  innerhalb  24  Stunden  nicht  über  $ 
trinken  darf*  (Ich  habe  meinen  Kranken,  welche  gegen  chronische  Syphilis, 
gegen  inveterirten  Herpes  etc.  die  Louvrier-Rust'sche  Schmier-  und  Hun- 
gercur  gebrauchten,  stets  zum  Getränk  ein  sehr  schwaches,  nicht  zu  fri- 
sches und  nicht  zu  alten,  in  Flaschen  gut  verwahrtes ,  beim  Einschenken 
Lßoussirendee  Braunbier,  hier  im  Orte  Coventbier  oder  Haustrinken  genannt, 
wovon  die  Flasche  nur  */3  Schilling  kostet,  erlaubt,  ohne  dass  dies  der  Cur 
geschadet  hätte.  Most).  Der  Kranke  hütet  hierbei  das  Zimmer,  vermeidet 
sorgfällig  jede  kalte  und  feuchte  Atmosphäre,  und  kann  nur  in  warmen  und 
völlig  trocknen  Sommertagen  einige  Stunden  in  freier  Luft  zubringen.  (Dass 
draussen  kein  Wind  wehen  darf,  versteht  sich  von  selbst.)  Diese  Vorbe- 
reitungscur eröffnet  man  mit  einem  Abführmittel,  nach  Verschiedenheit  des 
Alters  und  der  Constitution  des  Kranken  verschieden  gewählt,  wobei  die 
Absicht  ist,  theils  gastrische  Cruditäten  zu  entfernen,  noch  mehr  aber,  dem 
Körper  Säfte  zu  entziehen,  und  dagegen  desto  mehr  die  Resorptionstbätig- 
keit  des  Hautorgans  als  desjenigen  Organs  zu  verstärken,  welches  zur  Auf- 
nahme des  Quecksilbers  bestimmt  ist.  Doch  bleibt  hier  das  Kalomel  als 
Abführmittel  aufgeschlossen.  Blutausleerungen  finden  an  sich  hier  durchaus 
nicht  statt.  Nur  zufällige  Complication  wichtiger  Entzündungen  oder  be- 
deutender Coogestionen  können  dieselben  zulässig  machen.  Desto  notwen- 
diger sind  zugleich  die  warmen  Bäder,  um  die  Haut  zu  reinigen,  die  Re- 
sorptionsfähigkeit zu  erhöhen,  die  festen  Theile  geschmeidiger,  die  flüssigen 
zu  Ausleenragen  geschickter  zu  machen.  Der  Kranke  nimmt  täglich  ein  Bad 
aus  einfachem  Wasser,  dessen  Temperatur  ihm  Wohlbehagen  verursachen 
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und  den  19ten  (?)  Grad  des  Reaumur'schen  Thermometer»  nicht  übersteigen 

darf.  Er  bleibt  in  diesem  Bade  1,  auch  2  Stunden  lang.  In  der  Regel 
nimmt  er  dieser  Bäder  zwölf.  (Die  Temperatur  von  19-  R.  ist  sehr  kalt  ; 
bestimmt  ist  hier  bei  Honte  ein  Druckfehler  eingeschlichen;  es  muss  29°  R. 
heissen ;  denn  in  einem  lauen  Bade  von  25  —  27°  R.  friert  man  oft  noch. 
Most).  Hierauf  wird  die  Vorbereitungscur  ebenfalls  mit  eiuem  Purgans 
geschlossen.  Letztere  dauert  daher  in  der  Regel  14  Tage.  Von  ihrer  stren- 
gen Befolgung  hängt  tu  einem  sehr  grossen  Theile  die  erwünschte  Wirkung 
der  nachfolgenden  Mercurialinunctionscur  selbst  ab.  Nach  mehreren  Cr- 
fahrungen  nehmen  Bchun  während  dieser  Vorbereitungen  die  syphilitischen 
Geschwüre  ein  besseres  Ansehn  an;  sie  liefern  einen  besseren  Biter,  und  die 
ganze  Krankheit  zeigt  schon  einen  Nachlass,  ohne  dass  der  Mercur  selbst 
schon  angewandt  w&re.  (Auch  ich  kann  dies  durch  eigene  Erfahrungen 
bestätigen.  Sollte  uns  aber  diese  Thatsache  nicht  darauf  führen,  diese  Vor- 
bereitungscur in  allen  Fällen,  wo  das  Übel  träge  fortschreitet  und  keine 
Gefahr  wegen  rascher  Zerstörung  des  Gaumens,  des  Zäpfchens  da  ist,  zur 
Hauptcur  zu  machen  und  auf  mehrere  Wochen  auszudehnen,  ohne  den  gif- 
tigen Mercur,  der  so  grosse  Nachtheile  hat,  in  den  Körper  des  Kranken 
einzureiben?  Allerdings!  zahlreiche  Fälle  von  dadurch  geheilter  inveterirter 
Syphilis  sprechen  deutlich  dafür.  Most).  Um  desto  notwendiger  —  fahrt 
Hanne  fort  —  bleibt  es,  diese  Vorbereitung  streng  durchzuführen.  Nur 
besondere  CompUcattonen  und  ausserordentliche  Verhältnisse  des  kranken 
Organismus  können  hier  Abänderungen  entschuldigen.  Abgekürzt  kann  sie 
nur  dann  werden,  oder  gänzlich  unterbleiben,  wo  es  Bich  um  die  Erhaltung 
wichtiger  Theile,  z.  B.  des  Zapfens,  des  harten  und  weichen  Gaumens, 
der  Nase,  der  Augen  etc.  handelt,  welche  durch  die  während  der  Vorbe- 
reitungscur noch  fortdauernde  Einwirkung  der  Syphilis  in  Gefahr  kommen 
würden,  verloren  zu  gehen.  In  solchen  Fällen  kürzte  Rust  diese  Vorberei- 
tungscur mehrmals  mit  Glück  bis  auf  vier  Tage  ab." 

„Die  hierauf  folgende  Innunctionscur  selbst  beruhet  nun  auf  einer 
regelmässigen,  hinsichtlich  der  Tage  und  der  Tageszeit  an  eine  feste  und 
bestimmte  Ordnung  gebundenen  Anwendung  der  Einreibungen  der  gewöhnli- 
chen Quecksilbersalbe  (Ungt.  Hydrarg.  einer.)  in  verschiedene  Theile  des 
Körpers,  nämlich  in  die  obern  und  die  untern  Extremitäten  und  in  den 
Rücken,  wobei  die  beschriebene  Hunger  cur  und  der  Aufenthalt  in  dem  war- 
men Zimmer  unerlässlich  streng  fortgesetzt  wird.  Die  Quantität  der  einzu- 
reibenden 8albe  beträgt  bei  Erwachsenen  jedesmal  zwei  Quentchen.  Nach- 
dem an  den  einzureibenden  Stellen  die  Haare  abgeschoren  sind,  lässt  man 
vom  Anfange  der  Cur  des  Morgens,  späterhin  Abends,  die  Salbe,  zuerst  in 
die  beiden  Unterschenkel,  das  nächste  Mal  in  die  beiden  Oberschenkel,  den 
dritte  Mal  in  die  beiden  Arme,  von  der  Handwurzel  bis  an  die  Schultern, 
das  vierte  Mal  in  den  Rücken,  von  den  Hüften  bis  an  den  Hals,  mit  er- 
wärmten Händen  oder  einem  ledernen  Ball  (wenn  es  ein  Andrer  thnt)  bis 
zur  Trockenheit  einreiben,  und  zwar  so,  dass  nur  einen  Tag  um  den  an- 
dern eine  Einreibung  angestellt  wird.  Zu  einer  radicalea  Cur  sind  in  der 
Regel  zwölf  Einreibungen  erforderlich,  und  im  Allgemeinen  die  Cur  mit  dem 
26sten  Tage  beendigt.  Doch  können  besondere  Verhältnisse  und  Erschei- 
nungen, und  namentlich  ein  schnell  und  stark  eintretender  Speichelfluss  eine 
Abkürzung  derselben  notbwendig  machen/1 —  Bei  dieser  Cur  zeigen  sich  nun 
gewöhnlich  zwischen  dem  ISten  und  16ten  Tage  die  ersten  Vorboten  der 
Salivation,  als  Angst,  Unruhe,  Dyspnoe,  voller  Puls,  belegte  Zunge,  Auf- 
treibung des  Unterleibes,  Kolik,  Herzklopfen,  uoruhiger,  schreckhafter 
Schlaf,  sparsamer  Harn,  meist  Leibes  Verstopfung.  Diese  Zufälle  der  drohenden 
Salivation  verschwinden  aber  bald,  indem  starker  Schweis*,  starke  Uriasecre- 
tion  und  Durchfall  sich  einstellen  (s.  Fe  bris  salivalis).  Man  nennt  mit 
Recht  diesen  Zeitraum  der  Cur  die  Periode  der  Krise.  Dct  Arzt  hat  hier 
nur  dafür  zu  sorgen,  dass  der  Kranke  anfs  sorgfältigste  alle  und  jede  Er- 
kältung meidet,  das  Bett  hütet  und  den  Schweiss,  der  bald  nur  4,  bald  6, 
8,  ja  20  Stunden  anzuhalten  pflegt,  durch  warmen  Tbec  von  Flor,  sambuci 
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zu  unterstützen  sich  bemühet  Gegen  das  Ende  dieses  Schweine«  stellt  sich 
unter  Poltern  im  Leibe,  Blähungen  und  Leibschmerz  auch  der  kritische 
Durchfall  ein,  den  aber  der  Arzt  nicht  voreilig  durch  ein  Laxans  befördern 
darf,  bevor  nicht  der  Schweis»  gänzlich  abgezogen  ist.  „Ehe  der  Arzt 
weiter  handelt  —  sagt  Hanse  —  wartet  er  jene  kritischen  Erscheinungen 
erst  sorgfältig  abv.  Erst  dano,  gewöhnlich  am  löten  Tage  der  Cur,  läset 
er  wieder,  und  zwar  spät  Abends,  eine  Einreibung  machen  und  den  folgen- 
den Tag  darauf  ein  Purgans  nehmen,  da  nach  den  Erfahrungen  der  oben 
genannten  Ärzte  (Louvrier,  Rust,  Fritze)  spätestens  um  diese  Zeit  alle  kri- 
tischen Erscheinungen  durch  die  Haut  beendigt  sind ,  und  es  hohe  Zeit  ist, 
die  Einwirkung  der  nachfolgenden  noch  nöthigen  Einreibungen  auf  den  Or- 
ganismus überhaupt,  und  besonders  auf  die  schon  sehr  in  Anspruch  genom- 
menen Speichelorgane  durch  eine,  wenige  Stunden  darnach  erregte  ver- 
mehrte Darmausleerung  zu  dämpfen.  Der  Arzt  verändert  daher  auch  den 
Typus  der  bisherigen  Morgeninunctionen  in  Abendinunctionen, 
läset  alle  2—8  Tage  eine  derselben  am  späten  Abende  machen,  an  den  Zwt- 
sebentagen  aber  früh  eine  Purganz  nehmen,  und  die  Cur  mit  drei,  vier, 
höchstens  fünf  solchen  Abendinunctionen  und  eben  soviel  Purganzen  beendi- 
gen. Diese  Purganzen  müssen  aber  in  diesem  Zeiträume  mit  Vorsicht,  d.  h. 
in  keinen  zu  starken  Dosen  gegeben  werden,  weil  hier  meistens  eine  grosse 
Disposition  zu  Durchfällen  schon  vorhanden  ist.  Auch  während  der  ganzen 
Dauer  dieser  Cur  darf  der  Patient  sein  warmen,  trocknes  und  nicht  zu  ge- 
räumiges Zimmer  nicht  verlassen  und  das  Fenster  ohne  dringende  Noth  nicht 
öffnen,  da  in  dieser  Periode  nichts  nachtheiliger  als,  selbst  die  geringste, 
Erkältung  einwirkt  Seine  Diät  bleibt  auch  hier  die  bereit»  oben  angege- 
bene, nur  dass  man  sehr  geschwächten  Kranken  ein  Eigelb  und  einen  Ess- 
löffel Wein  zur  Labung  erlaubt.  Ist  endlich  die  Cur  auf  die  im  Vorigen 
beschriebene  Weise  bis  zum  26sten  Tage  durchgeführt,  so  wird  der  Kranke 
an  diesem  Tage  in  ein  laues  Bad  gesetzt,  */4— Stunde  in  demselben  ge- 
lassen, mittee  eines  Badeschwammes  mit  Weingeist  und  Seife  am  ganzen 
Körper  rein  abgewaschen,  mit  warmen  Tüchern  abgetrocknet,  mit  reiner 
Wäsche  bekleidet,  und  in  ein  reines  und  anderes  Bette  gebracht.  Auf  ganz 
gleiche  Weise  verfährt  man,  wo  allerhand  unangenehme  Zufälle  (wie  beson- 
dere bei  reizbaren  und  atrophischen  Individuen)  oder  ein  schnell  und  sehr 
stark  eintretender  Speichelfluss  den  Arzt  nöthigen*,  die  Cur  früher,  als  es 
der  Fall  seyn  sollte,  abzubrechen.  Einer  besondern  äussern  localen  Behand- 
lung der  von  der  Syphilis  besonders  afficirten  Stellen  bedarf  es  übrigens  bei 
dieser  Methode  nicht.1*  —  y)  Die  Räu  eher  cur.  Ist  eine  Varietät  der  Aus- 
leerungscur  aus  frühem  Zeiten.  Der  nackte  Kranke  wurde  in  einen  wohl 
▼erwahrten  Kasten  gebracht,  aus  welchem  Kopf  und  Hals  ragte.  Alsdann 
wurde  Zinnober  auf  glühende  Kohlen  gestreuet,  dass  der  Dampf  den  ganzen 
Körper  umströmte,  und  dies  Verfahren  alle  48  Stunden  wiederholt.  Meist 
entstand  bald  starker  8peichelfluse,  dabei  Krämpfe,  Gliederzittern,  selbst 
mitunter  Tod  durch  Schlagfluss,  häufig  wahre  Tabes  metallica,  daher  in 
unsern  Zeiten  diese  Cur  höchst  selten  noch  angewandt  wird,  wenigstens  alz 
allgemeine  Räucherung.  Dagegen  hat  man  von  den  örtlichen,  partiellen 
Räucherungen  neuerlich  bei  hartnäckigen  venerischen  Ausschlägen  und  Kno- 
cheokrankheiten  sowie  bei  verborgenen  Chankern  im  Halse,  in  der  Nase 
Nutzen  gesehen.  Gegen  letztere  wirkt  z.  B.  sehr  gut  das  Rauchen  eines 
gewöhnlichen  Tabaks  vermischt  mit  Zinnober.  Ein  Pfund  Tabak  wird  mit 
2  Drachmen  Zinnober,  mit  etwas  Wasser  angefeuchtet,  vermischt,  dann  ge- 
trocknet, nnd  davon  täglich  1 — 3  Pfeifen  geraucht,  wobei  der  Raucher  den 
Dampf  fleissig  durch  die  Nase  bläst  (Most).  Auch  Diefenbach  in  BerUn 
bemerkte,  dass  bei  syphilitischen  Hals-  und  besonders  Naseogeschwüren, 
auitser  dem  innern  Gebrauche  des  Mercurs,  das  Rauchen  eines  quecksilber- 
haltigen Tabaks  eine  raschere  Heilung  bewirkte  als  das  Sublimatwasser. 
Er  liess  Cigarren  mit  S —  5  Gran  Zinnober  verfertigen  und  diese  rauchen 
(s.  Froriep'e  Notizen  Bd.  XVI.  St.  22.  No.  19.).—  3)  Einige  besondere  An- 
sichten  über  die  beste  Heilung  der  tfvphiU»  im  Allgemeinen  mögen  hier,  be- 
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vor  wir  zum  Speci  eilen  {ibergehen  noch  Platz  finden  Nach  Bitnly  d  Ä 
in  Göttingen  (•.  Dcss.  Vöries,  über  spec.  Nosologie  n.  Therapie  1815—1816. 
Moscpt.)  haben  wir  bei  der  Syphilis  a)  ein  thierisches,  «ich  atets  wieder 
reproducirendet  und  mit  Ansteckun^skraft  versebenes  Gift,  Contagium,  and 
6)  einen  Organismus  zu  betrachten,  der  nur  unvollkommen  gegen  dieses 
Gift  reagirt  und  deshalb  unter  verschiedenen  Umständen  die  ferner«  An- 
steckung mehr  oder  weniger  begünstigt  und  milder  oder  wüthender  macht. 
Daher  müssen  wir  bei  der  Cur,  erstens,  soviel  als  möglich  die  Einwirkung  der 
contagiÖsen  Schädlichkeit  und  der  schon  angesteckten  Theile,  womit  sie  ge- 
gen das  übrige  Individuum  andrängen,  zu  brechen  suchen,  d.  h.  verhindern, 
das*  ans  der  örtlichen  Lues  keioe  allgemeine  werde;  und  zweiten*  müssen 
wir  dahin  trachten,  dem  Individuum  mehr  reagirende  Kraft  au  geben,  um 
dem  Andränge  des.  Giftea  stärker  entgegenwirken  zu  können.  Himly  sta- 
tuirt  fünf  verschiedene  Grade  der  Krankheit.  Im  ersten  Grade  ists  blos 
eine  oberflächliche  örtliche  Ansteckung,  worauf  Blennorrhöe  folgt.  Diese 
heilt  die  Natur  meist  von  selbst,  s.  B.  den  Tripper,  wozu  der  Sauerstoff 
der  Luft,  vielleicht  auch  t}ie  Harnsäure  im  Urin  beträgt.  Schwache  Sub- 
jecte  sollen  nach  einem  solchen  Tripper  leicht  allgemeine  Syphilis  bekom- 
men, weil  sie,  nach  Himhj ,  zu  schwach  gegen  das  Gift  reagiren;  daher 
er  zur  Sicherheit  hier  innerlich  etwas  Mercur  giebt.  Man  muss  aber  die 
gonorrhoische  allgemeine  Dyskrasie  von  der  allgemeinen  8yphiüa,  die  nur 
uneigentlich  zu  den  Dyskrasien  gezählt  wird,  wohl  unterscheiden,  ein  Um- 
stand, worauf  besonders  neuerlich  Eisenmann  in  seiner  classischen  Schrift: 
„Der  Tripper  in  allen  seinen  Formen 44  etc.  2  Bde.  Erl.  1850,  aufmerksam 
gemacht  hat.  Ausserdem  giebt  es  bekanntlich  kein  einziges  sicheret  diagno- 
stisches Zeichen  zwischen  syphilitischem  und  nicht  syphilitischem  Tripper 
(Gonorrhoea) ;  nur  der  secundäre  syphilitische  Tripper»  der  in  frühem  Jahr- 
hunderten häufig,  jetzt  aber  bei  allgemeiner  Syphilis  höchst  selten  erscheint, 
macht  davon  eine  Ausnahme,  indem  hier  daa  Allgemeinleiden  hinreichende 
Auakunft  giebt  „Bin  Anderen  ist  es  —  sagt  Atmly  —  wenn  die  primitiv« 
Ansteckung  ein  Chanker  ist;  hier  erfolgt  in  der  Regel  weitere  Ajieteckung. 
Doch  ist  in  der  ersted  Zeit  der  Chanker  auch  noch  ganz  local,  ao  dass  man 
durch  Ätzmittel,  am  besten  durch  sauerstoffhaltige  Caustica:  durch  Lapis 
infernalis,  Grünspan,  rothen  Präcipitat,  womit  man  zugleich  die  Stelle 
tödtet  und  das  vorhandene  Gift  oxydirt,  die  ganre  weitere  Krankheit  dam- 
pfen, also  den  Ausbruch  der  allgemeinen  Lues  verhüten  kann."  Dies  hat 
allerdings  seine  Richtigkeit,  auch  der  alte  Richter  räth  dasselbe  in  seiner 
Therapie  an.  Lnngenbeck  u.  A.  wollen  dagegen  das  äusserliche  Geschwür 
gar  nicht  geätat  wissen.  Sie  geben  nur  innerlich  Mercur  und  sehen  den 
Cbankor,  wogegen  sie  topisch  nichts  thun,  als  daa  Merkzeichen  der  fort- 
oder  rückschreitenden  innern  Umstimmung  an.  Ich  fitze  in  der  Regel  und 
in  den  meisten  Fällen  den  primären  Chanker  und  gebe  innerlich  keinen  Mer- 
cur, sondern  halte  nur  auf  knappe  Diät  und  auf  vieles  Wassertrioken.  Im 
zweiten  Grade  verbreitet  sich  das  Übel  schon  etwas  weiter  im  Körper,  was 
nicht  nach  der  Zeit,  nur  nach  den  Symptomen  der  Krankheit  und  der  Con- 
stitution den  Subjects  beurtneilt  werden  kann.  Hier  läset  Htmly  topisch 
Mercurialsalbe,  z.  B.  an  den  Penis,  an  die  Genitalien  einreiben,  um  dem 
Gifte  nachzusetzen.  Innerlich  mögen  hier  auch  die  Säuren  nützlich  seyn. 
Dritter  Grad.  Die  Krankheit  ist  schon  allgemeiner  geworden,  ohne  dass 
jedoch  die  ganze  Constitution  schon  bedeutend  geschwächt  ist.  Der  Kranke 
hat  Chanker  sowol  an  den  Genitalien,  als  im  Halse.  Hier  giebt  JWm/y 
In  der  Regel  nur  innerlich  Mercur;  es  sey  denn,  daaa  die  Geschwüre  rasch 
um  sich  greifen  und  schnell  den  Penis,  das  Zäpfchen  etc.  zerstören  könnten, 
wo  äusserlich  so  Umschlägen,  zum  Gurgeln  etc.  Sublimat wasaer  passt 
Vierter  Grad.  Die  Energie  des  Individuums  ist  schon  sehr  geschwächt; 
die  venerischen  Geschwüre  haben  ihr  eigentümliches  Anselm  verloren,  sie 
aind  unrein,  phagedänisch,  haben  das  Fixirte,  Rundo,  Speckige  verloren, 
der  Kranke  leidet  an  schwacher  Digestion,  an  Febria  leota.  Hier  passt  der 
Mercur,  nach  Himly ,  durchaus  nicht,  man  muss  hier  durch  Opium,  China, 
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Kampher  die  Energie  stärken.  Bekommen  darauf  die  Chanker  wieder  das 
specifiscbe  Ansehn,  so  rata  Himly  Mercur  mit  Opium,  Kampher,  aber 
nebenbei  noch  China  zu  geben.  In  vielen  Fallen  ists  aber  weiter  nichts 
als  Mercurialkrankheit  (s.  unten),  und  die  Euphorie  oder  Dysphorie  der 
Arzneien  muu  entscheiden.  Fünfter  Grad.  Nach  langwierigen  veneri- 
schen Krankheiten  entstehen  oft  ohne  neue  Ansteckung,  z.  B.  durch  Nacht- 
sch warmen,  Erkältung,  nasses,  kaltes  Wetter,  durch  den  Gebrauch  der 
Eisenmittel,  der  Stahlbrunnen,  z.  B.  in  Pyrmont  etc.,  kleine  Rückfalle,  weil 
noch  ein  syphilitischer  Rest  im  Körper  war.  Diesen  Fällen  bauet  man, 
nach  Himhjy  am  besten  vor,  wenn  man  es  sich  bei  inveterirter  Syphilis  zur 
Regel  macht,  zwar  mit  dem  Gebranch  des  Mercurs,  sobald  seit  ein  paar 
Wochen  jedes  syphilitische  Symptom  verschwunden  ist,  aufzuhören  und  eine 
Pause  machen ,  nach  einigen  Wochen  aber  wieder  eine  kleine  Mercurial- 
cur  anzufangen.  Der  Körper  ist  dann  wieder  dafür  empfänglicher  geworden, 
besonders  wenn  man  auch  noch  ein  anderes  Quecksilberpräparat  wählt.  Hat 
z.  B.  der  Kranke  vorher  innerlich  Sublimat  genommen,  so  wendet  Uimly 
jetzt  einige  Wochen  kleine  Mercurialfrictionen  an,  doch  so,  dass  keine  8a- 
livation  entsteht  (s.  oben).  Ist  dies  aber  versäumt  nnd  zeigen  sich  jene  Klei- 
nen Rückfälle,  so  gebe  man  bei  schwachen  Kranken  keinen  Mercur,  son- 
dern innerlich  die  Mineralsäuren.  Himly  8  Hauptmittel  in  den  verschiedenen 
Formen  der  Syphilis  sind:  die  Mercurialeinreibungen ,  der  Hahaemann'sche 
Mercur  und  der  Sublimat.  Nach  ihm  reducirt  eich  der  Unterschied  in  den 
Mercurialpräparaten  vorzüglich  darauf,  dass  das  eine  Präparat  mehr  regu- 
linisch ist  als  das  andere.  Die  completeo  Quecksilbersalze  sind  es  am 
nigsten ,  weniger  die  Oxydul«  und  Oxydolate.  Nun  lehrt  aber  die 
rung:  <*)  je  regulinischer  das  Präparat  ist,  desto  leichter  erregt  es 
vation,  z.  B.  Kalomel  viel  leichter,  als  Sublimat;  »)  je  weniger  es  regu- 
linisch ist,  desto  weniger  leicht  erregt  es  zwar  Speichelfluss,  aber  desto 
mehr  greift  es  die  ganze  Constitution,  die  Verdauung  und  Reproduotion  an} 
daher  bei  Kindern,  bei  reizbaren,  schwachen  Kranken,  bei  denen  mit  Ha- 
bitus phthisicus ,  bei  alten  Leuten,  bei  Schwangern  die  Qnecktilbersalce  gar 
nicht  passen.  Sind  die  Knochen,  überhaupt  die  Organe  der  zweiten  Reihe, 
von  der  Syphilis  ergriffen,  so  sind  die  Mercurialeinreibungen,  nach  Lou- 
vrier  und  Kurt ,  das  wirksamste  Mittel;  doch  kann  man  vorher  den  rothen 
Pradpitat,  nach  Berg,  Abends  und  Morgens  zu  yM,       bis  </s  Gran 

ereicht,  * 


Opium  und  in  schleimigem  Vehikel  gereicht,  versuchen.  Die  Louvri er« Best- 
äche Cur  erfordert,  dass  der  Kranke  nicht  abgezehrt  und  kachektisch  ist; 
doch  zeigte  sie  sich  selbst  mitunter  bei  solchen  ungünstigen  Verhältnissen 
noch  nützlich  (Schmidt  in  Rusfs  Magaz.  Bd.  XXVII.  Hft.  2.  1628.  8.  S90> 
Leiden  mehr  die  Membranen,  s.  B.  die  Cornea,  die  Iris,  die  Gelenkbänder, 
so  bekommt  der  Sublimat,  besonders  nach  Dzondfs  Methode,  (s.  unten)  am 
besten.  Auch  ist  hier  der  Mercur.  nitrosus,  besonders  wenn  die  Constitu- 
tion noch  robust  ist,  indicirt.  Sitzt  das  Leiden  mehr  in  den  Drüsen,  so 
passt  vorzüglich  Kalomel  mit  Cicuta,  Opium,  Sulphur  auratum,  besonders 
wenn  auch  die  Kranken  früher  an  8cropheln  litten ;  leiden  mehr  die  Nerven, 
sind  die  Kranken  hysterisch,  spastisch,  so  giebt  man  Aether  mercurialis.  So 
weit  Himly.  —  Dzondi  (s,  Dess.  neue,  zuverlässige  (?)  Heilart  der  Lust- 
■eucbe  in  allen  ihren  Formen.  Halle,  1826)  preist  höchst  einseitig  —  die 
Zeit  hat  längst  darüber  entschieden  —  gegen  Syphilis  in  allen  ihren  For- 
men den  Sublimat  in  Pilleoform  an,  und  zwar  Mercur.  snbHmnt.  torrot, 
gr.  xjj ,  Solve  in  Aq.  destill,  t.  q.  adile  Micae  panit  alüi ,  Sncchari  albi  ana 
q.  s.  est  f.  pilul.  gr.  j,  No.  240.  Conspcrg.  Pulv.  cinnnm.  auf  lycopodii,  8. 
Nach  Vorschrift  zu  geben.    Diese  Pillen,  wovon  Jede  V?o  Gran  Sublimat 


l,  ^lucu  nur  einen  Tag  um  den  andern,  also  alle  48  8tunden  nur 
eine  Dosts,  genommen,  und  zwar  unmittelbar  nach  dem  Mittagseesen,  nicht 
Vs  oder  */2  Stunde  nachher,  so  dass  sie  in  den  vollen  Magen  kommen  und 
diesen  nicht  angreifen ;  etwas  Wasser  oder  Bier  wird  nachgetrunken.  Man 
fängt  mit  4  Pillen  an  und  steigt  jedesmal  mit  2  Stück,  4,  6,  8,  10  etc. 
so  dass  am  letzten  Tage  der  Cur  80  Stück,  also  IV,  Gran  auf  einmal  ge- 
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Die  größten  Gaben  kann  man  in  mehrere  kleine  tbei- 
len,  s.  B.  an  5,  6  —  8  Stück,  und  sie  sogleich  hinter  einander  nehmen. 
Sollten  tie  weggebrochen  werden,  io  muss  eine  andere  gleich  grosse  Portion 
derselben  sogleich  oder  kurz  nachher  nebst  2  —  5  Tropfeo  Tinctura  opü 
genommen  werden.  Treten  Leibschmerzen  3,  4  —  5  Stunden  nach  genom- 
menen Pillen  ein,  so  mute  der  Kranke  2 —  6  Tropfen  Laudanuni  nehmen. 
Die  ganze  Cur  dauert  3  mal  9,  also  27  Tage;  sie  muss  ohne  Ausnahme  und 
unter  allen  Umständen  vollendet  werden,  wenn  man  der  gründlichen  Heilung 
gewiss  seyn  will.  Sollte  z.  B.  wegen  Speichelfluas  die  Cur  mehrere  Tage 
unierbrochen  werden,  so  muss  nach  beseitigten  Hindernissen  mit  der  Zahl 
der  Pillen  fortgefahren  werden,  bei  welcher  man  stehen  geblieben  ist,  so 
dass  die  Zeit  von  vier  Wochen  erfüllt  wird.  Dabei  wird  taglich  eine  Ab- 
kochung von  Sarsaparilla  getrunken,  welche  bereitet  wird,  indem  ein  ge- 
häufter EaslüfTel  voll  der  klar  geschnittenen  Wurzel  mit  8  reichlichen  Tas- 
sen Wasser  des  Abends  übergössen  und  am  andern  Morgen  die  Flüssigkeit 
allmälig  bis  auf  vier  Tassen  eingekocht,  und  diese  Quantität  warm  oder 
kalt  nach  und  nach  des  Tages  über  getrunken  wird.  Der  Patient  muss 
während  der  ganzen  Cor,  auch  an  den  Tagen,  an  welchen  er  keine  Pil- 
len nimmt,  ununterbrochen  eine  gelinde  Hautausdünstnng  unterhalten;  er 
darf  sich  während  der  ganzen  Cur  nur  halb  statt  essen,  und  muss  Abends 
vnd  Morgens  etwas  Flüssiges  zu  sich  nehmen.  Alles  Fette  muss  der  Kranke 
vermeiden,  sonst  kann  er  ziemlich  Alles  essen,  Saures,  Geräuchertes,  Ge- 
pökeltes, schwerverdauliche  Speisen  und  Milch  ausgenommen,  örtlich  ge- 
schieht nichts  zur  Heilung  der  Geschwüre.  Diese  Dzoodi'sche  Cor  ist 
theils  höchst  wirksam  gegen  einzelne  syphilitische  Formen,  theils  hat  sie 
vor  andern  manche  Vorzüge.  <s)  Sie  ist  für  den  Kranken  höchst  bequem, 
er  braucht  dabei  bei  gutem  Wetter  weder  das  Zimmer  au  hüten,  noch  jene 
strenge  Diät,  wie  bei  der  ohnehin  so  schmuzigen  Schmiercur,  zu  beobach- 
ten, o)  Das  Mittel  greift  die  Verdauung  fast  niemals  an,  weil  es  gleich 
nach  der  Mahlzeit  genommen  wird.  Ja,  es  befördert  bei  Vielen  selbst  den 
Appetit  und  bei  mehreren  meiner  Kranken,  die  es  gebrauchten,  beobach- 
tete ich  während  der  Cur  weder  Leibschmers,  noch  Erbrechen,  so  dass 
das  verordnete  Laudanum  nicht  einmal  benutzt  wurde,  c)  Eine  zufällige 
Erkältung  während  der  Cur  hat  für  den  Kranken  durchaus  nicht  den  be- 
deutend nachteiligen  Einfluss,  wie  bei  der  Hunger-  und  Schmiercur  nach 
Louvriet  und  RutU  d)  Höchst  selten  erregt  der  Sublimat  Salivatioo,  eben 
weil  er  ein  weniger  regulinisches  Quecksilberpräparat  ist,  obgleich  heftige 
Erkältung  und  reizbare  Constitution  mitunter  Veranlassung  dazu  geben  kön- 
nen. Nur  in  dem  einem  Punkte  ist  Dzondi  befangen,  dsss  er  seine  Cor, 
wobei  weniger  das  Mittel,  als  die  Methode  es  anzuwenden,  neu  ist,  gegen 
alle  Formen  der  Syphilis  höchst  einseitig  und  zu  viel  versprechend  anempfiehlt. 
Nach  fremden  und  eigenen  zahlreichen  Erfahrungen  passt  dieselbe  aber  nur 
a)  bei  veralteter  Syphilis,  besonders  bei  Feigwarzen,  bei  Mund-  und  Nasen- 
geschwüren |  ß)  bei.  leichten  venerischen  Hautausschlägen  und  bei  Orcfeon- 
D« 


dagegen  leistet  sie  wenig  oder  gar  nichts,  hat  selbst 
schlimme  Nacbtheile  und  ist  daher  contraindicirt  an)  bei  jeder  prim 
noch  örtlichen  Syphilis;  bb)  bei  jeder  Form  von  Syphilis,  woran  Schwangere 
leiden,  weil  sie  ausserordentlich  leicht  Abortus  bewirkt;  cc)  bei  jeder  inve- 
terirten  Syphilis  der  zweiten  Reihe,  wo  schon  das  Knochensystem  leidet, 
und  Tophi,  Gommata,  Exostosen,  Caries,  Nekrose  stattfinden.  Auch  bei 
den  syphilitischen  Hautausschlägen  leistet  die  Berg'sche  Cur:  der  rothe  Prä- 
eipitat,  mehr  als  der  Sublimat  (s.  Berg,  Disa.  de  Hydrargyr.  oxydati  rubr. 
usu  interno  etc.  1808.  Hufelnnd's  Joarn.  Bd.  XX.  St.  3.  8.  IIS.  Bd.  LXVT. 
St.  6).  Dies  bestätigen  nicht  allein  die  schönen  und  zahlreichen  Versuche 
mit  DzonäVs  Mittel,  welche  der  geniale  Kluge  im  Charitckrankenbause  xa 
Berlin  anstellte  (s.  Ws  Magaz.  Bd.  XXVI.  Hft.  2.  1828.  8.  112—294); 
sondern  auch  meine  eigenen  und  viele  andere,  mir  bekannt  gewordene  Er- 
fahrungen (s.  Lenhossek  in  der  Medicinisch  -  chirurgischen  Zeitung  Beilage 
No.  70.  18*7.    GraM  in  Hufeland*  Journ.  März,  1827.  Bd.  LX1V.  Sc  $. 
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8.  77.  v.  Wedehnd,  Ebendaselbst  St.  1.  8.  46  —  70.  Bd.  LXV.  8t.  6. 
S.  S— 18).  8o  kann  ich  fünf  Fälle  von  mehrjähriger  Syphilis  mit  Haut- 
und  Knochenleiden  anführen,  wo  Dzondis  Pillencur  wol  palliativ aber 
nicht  radical  heilte,  so  dass  ich  später  genöthigt  war,  die  Hungeret»  mit 
und  ohne  Schmiercur  in  Anwendung  zu  bringen,  welche  erst  das  Übel  gründ- 
lich heilte.  Ähnliche  Erfahrungen  hat  auch  Herr  Leibmedicus  Sachse  zu 
Ludwigslast,  nach  mündlichen  gütigen  Mittheiluogen,  gemacht.  Bei  sen- 
siblen Personen  mit  Erethismus  nervosus  erfordert  indessen  der  innere  Ge- 
brauch des  Sublimats  selbst  als  Dzondi'sche  Cur  grosse  Vor-  und  Umsicht, 
so  auch  bei  allgemeiner  Plethora  abdominalis,  weU  hier  leicht  Mesenteritia, 
röthlich  bläuliche  Flecke  im  Gesichte,  am  Halse,  und  Reizfieber  folgen. 
(Sumlelin,  Kleinen.  8.  Desa.  Repertorium  der  ges.  deutschen  med.  chir.  ^ 
Journalistik  1827.  Hft.  9.  8.  99  und  100).  Ursprünglich  gegen  inveterirte 
Syphilis,  neuerdings  auch  gegen  chronische  Hautausschläge,  besonder!  ge- 
gen Herpes  und  chronische  Gicht  mit  Tophis  und  Gummatibus,  ist  vielfach 
das  sogenannte  Zittmann'sche  Decoct  gelobt  worden  (  Chelius ,  Jahn ,  Tott, 
Behre  in  Hecker }»  Wissenschaftlichen  Annalen,  1883.  Decbr.  8.  885—421), 
welches  Mittel  auch  nach  meinen  Erfahrungen  oft  recht  wirksam  ist.  Man 
unterscheidet  das  starke  und  das  schwache  Decoct.  Ersteres  besteht  aus 
folgenden  Ingredienzen t  Radic.  sartaparUl.  Jxjj*  Coque  c.  Aquae  fon- 
tan.  U  xxiv,  per  %  hur.  partem.  Adde  Aluminis  saccharat.  JjfJ,  M  er  cur. 
duteis  ^ft,  Cinnabaris  antimon.  3j,  in  nodul.  ligat.  Sub  finem  eoction. 
admisce  Fol.  sennae  Sjjjj,  Rad.  Uquirit.  Jjjjr,  Sem.  anisi  vulgär.,  —  foeni- 
culi  ana  Jft.  Colatura  £xvj.  det.  ad  lagen,  vjjj.  8.  Decoctum  forte.  Letz- 
teres  besteht  dagegen  aus  folgender,  gleichfalls  sehr  zusammengesetzten  Mi- 
schung:      Resiil.  decoct.  Zittmanni  fort.,  Rad.  »nrtaparül.  ana  3?j,  Coq. 

c  Aq.  fontan.  £  xxiv.  Sub  finem  coct.  adde  Pulv.  cort.  citri,  etn- 

namom. ,  —  cardamom.  ana  3jjj ,  Radic.  Uquirit,  3*j»  Colat.  8  xvj. 
det.  ad  Ingen,  vjjj.  8.  Decoctum  tenue.  Der  Gebrauch  dieser  Decocte 
ist  folgender:  Der  Kranke  nimmt  am  ersten  Tage  Morgens  16  8tuck  Pilol. 
mercurial.  laxantee;  die  vier  folgenden  Tage  trinkt  er  Morgens  eine  Bouteille 
erwärmtes  starkes,  Nachmittags  eine  Bouteille  nicht  erwärmtes  schwaches 
Decoct.  Am  sechsten  Tage  werden  wieder,  wie  am  ersten,  die  abführenden 
Pillen  und  die  vier  darauf  folgenden  Tage  das  starke  und  das  achwache 
Decoct  auf  angegebene  Weise  genommen.  Dabei  geniesst  der  Kranke  täglich 
nur  4  Loth  gebratenes  Hammelfleisch  und  4  Loth  weisses  Brot,  an  den  Ta- 
gen aber,  wo  die  Purganzen  genommen  werden,  dreimal  täglich  eine  Suppe 
von  Kalbfleisch  mit  Grütze,  Graupen  etc.  Er  muss  während  der  ganzen 
Cur  im  Bette  bleiben  und  den  Schwei»  abwarten.  Nach  Verbrauch  des 
Decocts  hält  man  den  Kranken  noch  einige  Zeit  im  Zimmer  bei  magerer 
Diät  und  dem  Gebrauche  eines  Theea  aus  Spec.  ligoorum  oder  Rad.  sarsa- 
parillae.  Sollte  der  Kranke  jetzt  noch  nicht  geheilt  seyn,  so  wende  man 
die  ganze  Cur  zum  'zweitenmal  an.  Bei  sehr  robusten  Kranken  gebe  man 
am  Ilten  Tage  der  Cur  noch  einmal  die  abführenden  Pillen.  Die  Geschwüre 
werden  während  der  Cur  nur  mit  lauwarmem  Wasser  gereinigt,  und  mit 
trockner  oder  mit  einer  milden  Salbe  bestrichener  Charpte  bedeckt.  Bei  sehr 
schwachen  Subjecten  läast  man  täglich  nur  '/a  Bouteille  von  jedem  Decoct 
gebrauchen.  Ekel,  Neigung  zum  Brechen,  selbst  Erbrechen  verschwinden, 
wenn  kleine  Portionen  des  Decocts  auf  einmal  genommen  werden.  In  man- 
chen Fällen  sah  ich  auf  den  Gebrauch  des  Mittels  schnell  Salivation  folgen, 
welche  das  Aussetzen  desselben,  dagegen  innerlich  Opium,  Sulph.  au  rat , 
China  erheischte.  Jn  der  Regel  lasse  ich  jetzt  aus  dem  Decocte  den  Mer- 
cur.  dulc.  und  Cinnabar.  antimon.  weg,  der  Kranke  muss  dangen  24  Tage 
dasselbe  trinken,  und  der  Erfolg  war  eben  so  erwünscht  als  bei  der  ältern 
Formel.  Behre  setzt  mit  Nutzen  noch  mehr  Folia  sennae  hinzu,  so  das«  der 
Kranke  täglich  8 — lOmal  pureirt.  Wichtig  ists,  die  Dzondi'sche  Cur  bei 
noch  nicht  völlig  gehobenem  Übel  noch  einmal  dem  Kranken  zu  verordnen 
und  stets  die  Sarsaparille  dabei  trinken  und  knappe  Diät  halten  zu  lassen. 
Arme  Kranke  kann  man   Btatt  der  theuren  Sarsaparille  das  Decoct  von 
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der  einheimischen  wohlfeil«)  Wurzel  der  Ctrex  arenaria  trinken  lauen,  die 
nach  Hacker  und  Bonorden  eben  so  wirksam  ab  die  Sarsaparille  seyn  toll. 

B.    Ober  die  Natur  und  Heilung  der  besondern  Formen  der 

8yphilis  und  deren  Folgen. 

Wir  gehen  hier  zum  8peoiellen  über,  was  vorzüglich  den  Prsküker 
interessirt.  1)  Gonorrhoen  vener ea.  Sie  existirt  allerdings,  hat  aber  höchst 
selten,  wenn  sie  primär  auftritt,  allgemeine  Syphilis  zur  Folge,  da  die  ver- 
mehrte Schleimabsonderung  schon  als  Krise  für  die  Ausleerung  des  Giftes 
angesehen  werden  kann.  Wahre  diagnostische  Zeichen  zwischen  syphilitischem 
und  nicht  syphilitischem  Tripper  giebt  es  nicht  (s.  Ritter'*  Darstellung  der 
scheinbaren  Ähnlichkeit  zwischen  Chanker-  und  Tripperseucbe.  Leipz.  1319). 
In  Betreff  der  Infusorien  habe  ich  bis  jetzt  leider  die  Untersuchung  des 
Scbleimflusses  unterlassen»  sie  wird  aber  nächstens  bei  vorkommender  Ge- 
legenheit geschehen.  Nur  der  höchst  seltene  secundäre  venerische  Tripper 
in  Folge  allgemeiner  Syphilis  ist  leicht  von  jedem  andern  zu  unterscheiden. 
Hier  ist  die  Cur  des  Allgemeinleidens  die  Hauptsache,  beim  primären  Trip* 
per  können  wir  dagegen  in  der  Regel  die  Mercurialien  entbehren  (vergl. 
Gonorrhoen  im  Allgemeinen  und  Gonorrhoen  venerea).  Unter  die 
Folgen  und  Nachkrankheiten,  welche  häufig  überstanden«  Tripper  zu  be- 
gleiten pflegen,  gehört  auch  die  erst  in  neuem  Zeiten  erkannte  Tripper- 
tuberkel (».  Jutenrieth'*  Tübinger  Blä'ter  für  Naturwissenschaft  und  Arznei- 
kunde. Bd.  J.  Hft.  £.  —  Ritter,  Darstellung- der  scheinbaren  Ähnlichkeit  und 
wesentlichen  Verschiedenheit  zwischen  Chanker-  und  Tripperseuche.  Leipzig, 
1819.  —  Gitil  in  v.  Gräfe'*  und  v.  Waither'*  Journal  für  Chirurgie  etc. 
1835.  Bd.  XXIII.  Hft.  S.  S.  448).  Dieses  Übel  steht  mit  dem  Trippergifte 
in  unbezweifeltem  Zusammenhange.  Symptome.  Für  die  erste  Entwicke- 
lung  dieser  Tuberkeln  sind  noch  keine  charakteristische  Merkmale  bekannt, 
erst  nach  erlangter  Ausdehnung  des  Übels  treten  pseudorheumatisch«  Schmer- 
zen in  den  Lenden  und  verschiedenen  Muskelpartien  auf,  und  die  Tuber- 
kelbildung beginnt  am  Halse;  dabei  Schmerz  im  Isthmus  ohne  Entzündung 
und  Ulceration  der  Schleimhaut.  Bs  bilden  sich  nun  kleine,  linsen-  oder 
erbsengrosse ,  harte  Knötchen,  die  sich  durch  die  Haut  am  Halse  leicht  füh- 
len lassen  und  den  Kern  zu  den  ailmälig  anwachsenden  Tuberkeln  geben. 
Da  sie  nicht  im  geringsten  beunruhigende  Symptome  verursachen,  so  suchen 
die  Kranken,  die  Tücke  dieser  Krankheit  nicht  ahnend,  wegen  dieser  ge- 
schwollenen DrÜBen  wie  sie  meinen,  oft  erst  zu  spit  Hülfe.  Haben  sie  die 
Grösse  einer  Haselnuss  erreicht,  so  sitzen  sie  ganz  fest  und  unverschiebbar 
im  Zellgewebe  oder  auf  den  Muskeln,  sind  selbst  beim  stirksten  Druck  un- 
schmerzhaft, und  die  darüber  liegende  Haut  bleibt  unverändert  und  gesund. 
Eben  so  schleichend  bilden  sich  dieselben  Tuberkeln  selbst  bis  zur  Grösse 
eines  Hühnereies  im  Hoden,  im  Samenstrage,  in  der  Nähe  der  Karotiden, 
der  Aorta,  am  Bauchfelle,  wo  sie  auf  der  äussern  Platte  desselben  bis  zur 
Grösse  einer  Erbse  erscheinen,  in  der  Leber,  Milz,  in  den  Nieren,  in  selte- 
nen Fallen  auch  in  der  Pleura,  im  Pericardium  und  der  Aracfanoidea.  Zu- 
weilen beschränkt  sich  Ihre  Bildung  nur  auf  die  Harn-  und  Geschlechts- 
organe. Ursachen.  Schlecht  behandelte,  vernachlässigte,  in  die  Länga 
gezogene  Tripper  und  wiederholte  Ansteckungen  durch  Trippergift,  welches 
durch  Aufsaugung  eine  wahre  Tripperseuche  (Dyscrasia  gonorrhoica)  verur- 
sacht, geben  die  erste  Veranlassung  zu  diesen,  den  Stestomeu  angehörenden 
Tuberkeln,  zumal  bei  scrophulöser  Anlege.  Doch  bat  man  die  Krankheit 
auch  bei  solchen  beobachtet,  die  durchaus  nicht  scrophulös  waren  (  Gietl}. 
Oft  gehen  solche  Kranke  Jahre  lang,  mit  diesen  Tuberkeln  herum,  und  tre- 
ten einmal  beunruhigende  Symptome  ein,  so  wird  an  ihre  eigentliche  Quelle 
nicht  mehr  gedacht.  Diagnose.  Häufig  wird  das  Übel  im  Leben  ver- 
kannt und  dann  gewöhnlich  für  ein  arthrotisches  gehalten.  In  manchen  Fal- 
len bilden  sich  diese  Tuberkeln  selbst  bei  solchen  Personen  nicht,  die  Jahre 
lang  an  mehreren  Trippern  litten.  Die  Prognose  ist  schlimm,  zumal  wenn 
sich  die  Tuberkeln  schon  über  mehrere  Organe  ausgebreitet  haben,  wo  die 
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Kranken  abzehren  und  an  Verdauungsbeschwerden  aller  Art  leiden.  Cur. 
Autcnrielh  und  Ritter  erklaren  die  Krankheit  iör  absolut  unheilbar,  aelbat  in 
ihrem  Keime.  Man  hat  rothen  Präcipitat,  Sublimat,  Arsenik,  Gold,  Holz- 
tränke etc.  umsonst  versucht.  Oietl  behandelte  einen  Kranken  mit  lodsalbe, 
zweimal  deB  Tags  in  die  Tuberkeln  am  Halse  eingerieben  und  gab  innerlich 
taglich  1  Gran  Iodine  und  2  Gran  Iodkali  in  Auflösung  nach  Lugofs  Me- 
tbode (Ruit*  Magaz.  Bd.  XXXVII.  Hft.  1.  p.  61).  Dabei  sparsame  Diät, 
leichte  Fleischkost.  Erat  in  der  dritten  Woche  des  Iodgebrauchs  bemerkte 
man  «in  allmäligea  Kleinerwerden  der  Tuberkeln,  die,  sowie  der  noch  etwas 
fliesaende  Tripper,  in  der  achten  Wochs  verschwunden  waren.  Später  bekam 
der  Kranke  Decoct.  sarsaparillae  and  gebrauchte  Bäder.    Er  wurde  voll- 


idiopathicn.  Die  Zeichen  der  örtlichen  Syphilis,  welche  durch  alleinige  Na- 
turkraft höchst  selten  schwindet,  sondern  fast  immer  in  die  allgemeine  Sy- 
philis übergeht,  geben  die  primären  Chauker  ab,  die  schon  oben  beschrieben 
werden  sind.  Was  die  Heilung  derselben  und  mit  ihr  die  Verhütung  der 
allgemeinen  Syphilis  anbetrifft,  so  habe  ich  darüber  schon  oben  bemerkt, 
dass  viele  Ärzte  jeden  primären  Chanker  ohne  Mercur  durch  knappe  Diät 
und  massige  Antiphlogose  geheilt  haben  und  noch  heilen.  Andere  geben 
innerlich  keinen  Mercur,  beizen  aber  das  Geschwür  mit  rothein  Präcipitat 
und  halten,  so  lange  noch  keine  Zeichen  von  aecundären  syphilitischen  Er- 
scheinungen da  sind,  nur  auf  knappe  Diät  (  Richter,  Himly).  Noch  Andere 
sind  wieder  ganz  anderer  Meinung.  So  sagt  Hanse,  a.  a.  O.  Bd.  HI. 
Abth.  2.  S.  569,  wo  er  von  Behandlung  der  einzelnen  Formen  der  primären 
8yphilia  redet t  „Der  Chanker  wird  nie  ohne  Quecksilber  sicher  geheilt)  am 
sichersten  durch  die  innere  und  äussere  Anwendung  desselben  zugleich.  Wo 
einmal  das  venerische  Gift  in  den  Körper  gebracht  ist,  bedarf  es  schlechter- 
dings des  Quecksilbers,  und  wo  man  behauptet  hat.  den  Chanker  ohne  Queck- 
silber geheilt  zu  haben,  liegen  aller  Erfahrung  zufolge  (?!)  Täuschungen 
verborgen.  Selbst  die  einseitige  locale»  Äussere  Anwendung  des  Quecksil- 
bers im  Chanker  ist  nicht  genügend.  Wenn  es  auch  gelingen  kann,  durch 
scharfe,  ätzende  Mercuriaiien  die  harten  Ränder  des  Chankers  zu  schmelzen 
und  selbst  das  Geschwür  zur  Vernarbuug  zu  bringen,  so  lehrt  doch  die  Er- 
fahrung, dass  hierdurch  der  Kranke  keinesweges  geheilt  ist,  und  dass  die 
Syphilis  früher  oder  spater  in  einer  weit  schlimmem  Form  ausbricht.  Dage- 
gen lehrt  uns  die  Erfahrung,  dass,  wo  die  Rinder  dea  Chankers  nicht  allzu 
hart  and  aufgeworfen  sind,  der  Chanker  selbst  kein  bösartiges  Ansehn  bat,  /sine 
zweckmässige  innere  Benutzung  der  Mercuriaiien  für  sich  allein  den  Chanker 
zu  heilen  im  Stande  ist,  und  die  äussere  Anwendung  der  Mercuriaiien  entbehrlich 
macht"  Ein  Jeder  stützt  sich  auf  die  Erfahrung  bei  den  oft  so  verschie- 
denen Ansichten,  und  jede  hat  allerdings  auch  ihre  Erfahrungen  für  sich. 
Nur  die  Annahme  von  zwei  verschiedenen  Arten  des  syphilitischen  Giftes, 
worauf  ich  schon  oben  hingedeutet,  vermag  diese  scheinbaren  Widersprüche 
zu  lösen.  Meine  Curmetbode  der  primären  Chanker  ist  nach  Verschiedenheit 
der  Umstände  folgende:  a)  bei  dem  primären  und  gutartigen  Chan- 
ker gebe  ich  innerlich  gar  keinen  Mercur.  Die  ganze  Cur  besteht  darin, 
dass  ich  alle  2 — 3  Tage  ein  Laxans  aus  Infus,  folior.  sennae  mit  Sal  Glau- 
ben, Sal  aoglic. ,  Sal  Seignette  etc.,  darneben  zugleich  knappe  Diät,  viel 
kaltes  Wasser  zum  Getränk,  gleichmässige ,  etwas  warme  Zimmertempera- 
tur und  zum  Verbinden  des  Geschwürs  Charpie  mit  kaltem  Wasser  oder 
Bleiwasser,  besonders  in  den  ersten  acht  Tagen,  später  trockne  Charpie, 
bald  mit  Decoct.  quercus,  bald  gar  nicht  befeuchtet,  verordne.  Bessert  sich 
darnach  der  Chanker  binnen  acht  Tagen  nicht  bedeutend,  verschlimmert 
oder  vergrössert  er  sich,  und  folgt  ein  Inguinalbubo,  was  aber  höchst  sel- 
ten ist,  so  untersuche  ich  den  Eiter  im  Geschwüre  und  gebe,  enthält  er 
die  oben  erwähnten  Infusionstierchen  in  grosser  Menge,  innerlich  alle  zwei 
Abende  1  Gran  KaJomel  mit  */»  Gran  Opium,  ohngefähr  im  Ganzen  6  —  8 
Gaben,  wobei  die  obige  Diät  und  besonders  das  tagliche  Trinken  von  reich- 
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achtet,  Thee,  Kaffee,  Bier  nur  massig  getrunken,  Wein  und  Branntwein 
aber  streng  unterlagt  und  täglich  nur  dreimal  eine  kleine  Portion  Wasser- 
suppe mit  ein  paar  Loth  altem  Weissbrot  gereicht  wird.  Das  Geschwür 
Wird  lach  wol  mit  kaltem  Decoct.  cort.  ulmi  oder  qnercua  verbunden.  In 
den  meisten  Fällen  sind  nur  wenige  oder  gar  keine  Infusorien  im  Chanker- 
eiter  und  das  Geschwür  heilt  bei  den  genannten  Laxanzen ,  der  knappen 
Diät,  dem  äussern  und  Innern  Gebrauch  des  kalten  Wassers  ohne  allen 
Mercur,  und  ohne  allgemeine  Syphilis  zur  Folge  zu  haben.  Mit  Recht 
machte  Hunter  schon  darauf  aufmerksam,  dass  nicht  jeder  Chaaker  ein  echt 
syphilitischer  sey,  ja  Hennen  sagt,  dass  er  unter  105  Fällen  von  Chankern 
nur  20  echt  venerische,  aber  85  pseudosypbilitische  gefunden  habe,  sowie 
denn  auch  Cnrmichacl  annimmt,  dass  das  Verhältniss  der  Pseudosyphiüs, 
wobei  der  Mercur  das  Übel  stets  verschlimmert,  sich  in  England  verhalte 
wie  5  in  1  (vgl.  8alomon  in  d.  Vermischten  AbhandL  a.  d.  Gebiet  der 
Heilkunde  von  einer  Gcsellsch.  prakt.  Ärzte  in  St.  Petersburg.  Ste  SammL 
1625.  S.  191  —  212).  Der  Chirurg  Babington  beobachtete  im  Lock- Hospi- 
tale zu  London  fünf  verschiedene  Formen  von  eiternden  Geschwüren  an  den 
Gsnitalien,  die  er  genau  beschreibt  und  auf  verschiedene  Weise  bebandelt 
(s.  London  med.  Journ.  Oct  18*7.  Froriep'*  Notizen.  1828.  Bd.  XIX.  No.  6). 
6)  Ist  frühe  Hülfe  versäumt,  dabei  die  Constitution  des  Kranken  schwäch- 
lich ,  dyskrasisch ,  oder  ist  das  venerische  Gift  recht  virulent  gewesen ,  so 
folgt  der  primäre  bösartige  Cbanker,  eine  in  unsern  Tagen  bei  früh 
angewandter  zweckmässiger  Hülfe  höchst  seltene  Erscheinung.  Hier  sind 
die  Fälle  verschieden:  o)  Es  ist  ein  phagedänisebes,  leicht  blutendes  Ge- 
schwür ohne  das  charakteristische  Cbankeransebn ,  entstanden  bei  ungesun- 
den, schwachen,  scorbutischen,  scrophulösen  Subjecten,  bei  solchen,  die 
schon  länger  an  schwacher  Verdauung,  an  Leberfehlern  etc.  litten.  Hier 
gebe  ich  innerlich  Acid.  oxymuriaticum ,  dreimal  täglich  2—8  Drachmen  in 
einem  Glase  Wasser,  darneben  mehr  nährende  Kost,  etwas  Wein  mit  Tinct- 
chinae.  Äusserlich  wird  der  Chanker  mit  folgender  Salbe  verbunden: 
IV  Flor,  sind  pulv.  3j«  Extr.  opii  gr.  vj,  Vnguent.  pomnd.  jft.  M.  exa- 
ctiasimc.  Zeigen  sich  aber  Fleisch  Wucherungen  oder  bedeutende  Blutungen, 
ao  wird  Sohlt:  alomiuis,  vitrioli  coerulei,  oder  verdünnte  Schwefelsäure 
übergeschlagen.  In  der  Regel  entdeckt  man  im  Eiter  solcher  Cbanker  keine 
Infusorien.  Erhält  derselbe  später  das  charakteristische  speckige,  runde 
Ansehn,  so  kommen  sie  zum  Vorschein;  dann  tritt  die  Behandlung,  wi«  bei 
fi  ein.  Meist  hängt  die  Bösartigkeit  dieses  Chankers  und  die  grössere  Ge- 
fahr, dass  daraus  die  allgemeine  Syphilis  werde,  nicht  von  dem  virulenten 
Gifte,  sondern  lediglich  von  der  Schwäche  und  Dyskrasie  der  Constitution 
des  Kranken  ab,  zuweilen  ist  auch  grosse  Unreinlichkeit  anzuklagen.  So 
zeigt  sich  z.  B.  die  Phngedntna  venerea,  welche  häufig  im  Borough- Hospi- 
tal zu  London  vorkommt,  wogegen  innerlich  Opium,  China,  Schwefelsäure, 
äusserlich  Ol.  terebioth.  angewandt  wird.  Die  meisten  Kranken  der  Art 
kommen  aus  Londons  schmuzigsten  Bordellen.  Es  entsteht  hier  ein  fres- 
sendes Geschwür  an  den  Genitalien,  das  schnell  in  die  Breite  um  sich  greift, 
viel  brennende,  stechende  Schmerzen  macht,  gelblichbrauuen  Kiter  und 
dunkle  Rothe  im  Umfange  zeigt,  und  dann  bald  schwarz  und  gangränös 
wird.  Dabei  kleiner,  schneller  Puls,  heisse  trockne  Haut,  nervöses  Fieber, 
Schwäche,  Ohnmächten,  welche,  wird  nicht  rasch  dagegen  gewirkt«  den 
Tod  herbeiführen  (Kind  in  London),  ß)  Das  Subject  ist  gesund  und  kräftig 
von  Constitution,  das  venerische  Gift  war  aber  sehr  virulent,  der  Chan- 
ker  bat  im  Umfange  eine  helle  Rothe,  in  der  Mitte  einen  weissltchen  Eher- 
punkt,  besitzt  eine  runde  oder  ovale  Form,  er  bildete  sich  früh  nach  dem 
Coitus,  verbreitete  sich  rasch  in  die  Tiefe  und  Breite,  der  Biter  enthält 
/.ahlreiche  Infusorien,  er  ist  von  Consistenz  zähe,  dick,  weisslich,  fast  wie 
Talg  und  hat  einen  ipeci&schen,  widerlich  süsslichen  Geruch,  der  sich 
schwer  beschreiben,  hat  man  ihn  aber  einmal  gerochen,  nie  wieder  verken- 
nen lässt,  welcher  Geruch  den  nicht  virulenten  Chankern  mangelt  (Afo*f). 
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Überlässt  der  Kranke  das  Geschwür  der  Natur  und  hält  er  keine  strenge 
Diät,  so  haben  sich  schon  binnen  14  Tagen  Babonen,  Chanker  im  Halse, 
kurz  alle  Zeichen  der  allgemeinem  Verbreitung  der  Syphilis  gebildet.  In 
der  Regel  finden  wir  hier  auch  mehrere  Chanker  zugleich  am  Penis  als  dem 
primären  Orte  der  Ansteckung.  Cur.  Knappe  Diät,  äusserlich  eine  Salbe 
aus  Rr  Extr.  opH  gr.  x,  Vitrioli  albi  Vnguenti  digest.  gft.  M.  S.  Zum 
Verbinden.  Innerlich  gebe  ich  aller  3  —  4  Tage  des  Abends:  Mtrcur. 
dulc.  gr.  jj  — IV,  Opii  pttrissim  gr.  ft,  Oumm.  arab.,  Sacch.  albi  ana 
M.  f.  p.  Dispens,  dos.  iv.    In  der  Regel  sind  nur  2  —  3  solcher  Pulver  nö- 


thig  zur  völligen  Heilung,  so  dass  nach  8  —  10  Tagen  das  Geschwür  ver- 
narbt und  der  Kranke  vor  allgemeiner  Syphilis  sicher  ist.    Auf  ähnlich« 
Weise  heilte  auch  Dr.  Koyle  primäre  Chanker,  nur  giebt  er  statt  £—4  Gran 
Kalomei  p.  d.  6—10  Gran,  was  eine  zu  grosse  Dosis  ist  (s.  Lond.  med.  and 
physical  Journ.  1827.  Novbr.).    Mit  der  obigen  Salbe  wird  nur  am  lsten 
und  2ten,  4ten  und  5ten  Tage  der  Cur  das  Geschwür  verbunden,  am  Sten 
und  6tcn  Tage  wird  es  mit  lauem  Wasser  rein  ausgewaschen,  mit  trockner 
Cbarpie  bedeckt,  uod  einige  Stunden  später  der  Eiter  untersucht.  Finden 
sich  keine  Infusorien  mehr  darin,  so  verbinde  ich  es  fernerbin  nnr  mit  lauem 
Wasser,  und  zeigen  sie  sich  darauf  an  den  folgenden  Tagen,  so  ist  dies 
das  Zeichen,  noch  einmal  inuerlich  eine  Dosis  das  Pulvera  zu  reichen.  Ge- 
wöhnlich folgt  nach  letsterm  ein  2  —  Smaligea  Purgireo  und  man  hat  weder 
zu  befürchten,  dass  Salivation  entsteht,  noch  dass  Mercur  im  Körper  bleibt. 
Ist  das  Geschwür  sehr  empfindlich  oder  greift  es  rasch  um  sich  und  will 
es  nicht  heilen,  ao  liegt  dies  oft  in  unzweckmäßiger  Diät,  im  Genuas  der 
8pirituosa.    Hier  kann  man  mit  folgender  Salbe  mittele  eines  Pinsels  etwas 
auf  den  Chanker,  täglich  1— 2mal  bringen:      Mete,  sublim,  com*,  gr.  vj, 
Extr.  cicutas,  —  chamomill.  ana  5jj»  —  opü  3ft»  Meli,  rosar.  ^j.  M.  {Ruit). 
S)  Phimosis  et  Paraphimosis  vetwrea.     Sie  sind  primär  entzündliche  Leideu 
und  als  solche  zu  behandeln,  mag  immerhin  die  Syphilis  die  Ursache  seyn. 
Daher  zuerst  kalte  Umschläge,  innerlich  Laxirmittel,   viel  Wassertrinken, 
knappe  Diät.    Ist  der  Schmerz  bei  Phimosis  bedeutend,  folgen  Blutungen, 
ist  die  Röthe  und  Geachwulat  dea  Penis  gross,  und  wollen  die  angewandten 
AntiphlogUtica  nicht  hinreichen,   so   schlitze  man  die  Vorhaut  auf,  oder 
schneide  bei  Paraphimosis  dieselbe  ein,  verbinde  dann  mit  Aq.  Goulardi  und 
Laudanum,  und  gebe  alle  Abend  einen  Gran  Kalomei  mit  '/,  Gran  Opium 
und  eben  so  viel  Sulph.  auratum,  ohngefahr  im  Ganzen  6—8  Gaben.  Auf 
solche  Weise  heilen  auch  die  meist  gleichzeitigen  primären  Chanker  und  die 
Gonorrhöe.    Ist  die  Phimose  oder  Paraphimose  nicht  sehr  entzündet  oder 
die  Entzündung  schon  gehoben,  so  legt  Neumann  ein  Lippchen  mit  Unguent. 
neapolitan.  bestrichen  über,  das  gute  Dienste  leistet;  sowie  denn  auch  das 
Operiren  nicht  immer  nöthig  ist  (s.  auch  Phimosis).   4)  Rubo  syphiliticus. 
Ist  eine  entzündliche  Geschwulst  der  Leistendrüsen  in  Folge  der  Reizung  des 
venerischen  Giftes,  wenn  anders  dasselbe  auf  gewöhnlichem  Wege,  d.  h. 
durch  den  BeiscLlaf  in  den  Körper  drang,  also  hier  ein  Symptom  der  Sy- 
philis, aowie  in  andern  Fällen  die  geschwollene  Leistendrüse  ein  Zeichen 
von  Gicht,  Scropheln,  Pestfieber,  Ausschlagimetastasen  etc.  ist  (a.  Bubo, 
Panua,  Inflammatio  glandulär  um).    Der  venerische  Bubo  der  Lei- 
stengegend hat  seinen  Sitz  zwar  im  Parenchym  der  Drüsen  als  dem  Herde 
des  Syphilisgiftes;  doch  ist  dieses  nicht  allein  der  8itz  der  Geachwulat,  son- 
dern mehr  noch  daa  die  sowol  oberflächlicher  als  tiefer  liegenden  Drüsen 
umgebende  Zellgewebe,  welches  sich  entzündet  und  anschwillt.  Symptome 
und  Verlauf.    Der  syphilitische  Bubo  durchläuft,  wie  jeder  andere  Bubo, 
alle  Stadien  der  Entzündung.    Zuerst  Gefühl  von  Ziehen  und  Spannung  in 
der  Leistengegend,  das  sich  beim  Bewegen  des  Schenkels,  beim  Gehen  ver- 
mehrt, ao  dass  der  Kranke  nur  mit  Mühe  uod  nur  bei  nach  Vorn  gebeug- 
tem Körper  gehen  kann ;  die  Untersuchung  entdeckt  schon  etwas  Geschwulst 
der  Drüsen.    Später  heftiger  und  fixer  Schmerz ,  der  des  Abends  zunimmt, 
das  Umhergehen  unmöglich  macht,   bedeutendere,   hart  anzufühlende  Ge- 
schwulst, welche  sichtbar  wird,  über  welcher  sich  die  Haut  rSthet;  als- 
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fehlt  das  Fieber  selten,  besonders  gegen  Abend.    Der  Schmerz  wird 
nun  bald  stechend,  klopfend,  die  harte  Geschwulst  wird  weich,  fluetniread, 
sie  erhebt  sich  in  der  Mitte,  wird  dünner,  und  der  Absces«  öffnet  sich  ent- 
weder von  selbst  oder  darch  Konsthülfe,  io  dass  aus  dem  Bubo  ein  sekun- 
däres syphilitisches  Geschwür  wird.    Diagnose.    Von  de«  consensueUen 
Bubonen,  die  mitunter,  besonders  bei  Menschen  mit  reizbarem  Hautsyntea, 
nach  der  Vaccination,  nach  Anwendung  der  Senfpflaster  und  spanischen  Flie- 
gen ,  nach  Stichwunden  durch  giftige  Insecten,   durch   Milzbrand  etc.  er- 
scheinen ,  unterscheidet  sich  der  venerische  Bobo  hinlänglich  darch  die  Ana- 
mnese and  durch  seine  mehr  sphärische  und  circumscripte  Gestalt,  welche 
letztere  indessen  auch  den  nicht  venerischen  Bubonen  mitunter  eigen  ist. 
Der  scrophulösc  Bubo  verläuft  nie  so  rasch  wie  der  syphilitische;  er  schmerzt 
weniger,  ist  harter,  fiebertos,  and  der  Kranke  zeigt  den  scrophulösen  Ha- 
bitus.   Nur  da,  wo  $crophelkrnnke  durch  Syphilis  angesteckt  worden,  ist 
der  Bobo  schwer  tu  unterscheiden.    Eben  so  ist  beim  rheumatische«  Bubo 
die  Diagnose  nar,  wenn  syphilitische  Ansteckung  vorherging,  schwierig. 
Heftige  Krkältung,  worauf  Katarrh,  Husten,  Angina,  Infiamroatiou  der  Par- 
otis folgen,  erregt  oft  auch  Anschwellung  der  Leistengegend;  ferner  Qaet- 


dieser  Theile,   Furunkeln,  Balggcschwülste  daselbst,   alle  diese 
Übel  unterscheiden  eich  durch  die  Anamnese  und  durch  ihre  eigenthümlichea 
Symptome,  darch  die  Abwesenheit  primärer  Syphilis,  die  fehlende  Anstek* 
kung  etc.    Einen  Leisten-  oder  Cruraibruch  wird  nur  der  Unkundige  mit 
dem  venerischen  Bubo  verwechseln.    Denn  ist  er  alt,  so  sagt  es  uns  der 
Kranke  schon,  ist  er  neu,  so  entstand  er  doch  plötzlich,  and  zwar  meist 
nach  Körperanstrengungen,  ists  ein  frischer  Leistenbruch,  so  sitzt  er  höher, 
ints  ein  Schenkelbrach,  so  sitzt  er  niedriger,  als  der  Bubo;  auch  fühlt  sich 
ein  Bruch  nie  so  hart  als  letzterer  an,  die  Hernia  schmerzt  nicht,  wie  der 
Bubo,  es  aey  denn,  dass  Incarceration  stattfände,  die  aber  wieder  ihre  ganz 
eigentümlichen  Zeichen  hat  (s.  Hernia  incarcerata).    Endlich  hat 
auch  der  Psoasabsccs  so  viel  Eigenthümlichea  i  Verminderung  der  Eiterge- 
sch wnlst  in  horizontaler,  Vcrgrösserung  in  aufrechter  Stellung,  Sitz  unter 
dem  Poupart'scben  Bande,  früheres  bedeutendes  Fieber  vor  dem  Erscheinen 
der  Geschwulst,  eigentümliche  Haltung  des  Körpers  nach  Vorn  etc  ,  dass 
er  mit  dem  venerischen  Bnbo  nicht  leicht  verwechselt  werden  kann  (s.  In- 
flammatio  musculi  Psoas).    Einth  eilung  der  venerischeu  fiubooru 
Obgleich  die  syphilitische  Ansteckung  stets  hier  vorhergeben  muss,  so  un- 
terscheidet man  dennoch  nach  Verschiedenheit  der  Infection  den  protopathi- 
schen, deoteropatbiseben  und  sympathischen  Bubo.    n)  Bubo  ventreus  pro- 
lopnthicv»,  idiopnthicH*.    Er  soll  nach  der  fein  ausgedachten  Theorie  in  Voigt 
nnmi.tel  barer  Infection  der  Drüsen  mittels  directer  Kinsauguug  des  Syphilis* 
gifte»  zur  Zeit  des  Coitus  selbst  entstehen.    Viele  Ärzte  leugnen  ihn  gänz- 
lich ,  und  zwar  mit  Recht;  denn  er  beruhet  nur  auf  Täuschung.    Bald  sind 
die  Kranken  gegen  den  Arzt  nicht  offenherzig  gewesen,  leugnen  den  gepflo- 
genen Beischlaf  oder  den  schon  überstandenen  primären  Chanker,  dessen 
Spur  schon  meist  verschwanden  ist,  bald  fand  nur  ein  Tripper  oder  ein  ver- 
borgener kleiner  Chanker  in  der  Harnröhre  statt,  so  dass  der  Bube>  divou 
die  Folge  und  das  Symptom  der  VVeiterverbrcitung  der  Syphilis  war.  6)  Rmbo  pe- 
«eretu  demUrop«1hicu*.  Er  entsteht  in  Folge  eines  primären  ChanWa,auob  in  Fol- 
ge eines  Trippers,  wenn  gleichzeitig  ein  Chankerinder  Urethra  sich  versteckt  auf- 
hielt, indem  sich  das  Gift  mittels  der  Lymphgefässe  nach  den  Drüsen  begiebt  ond 
diese  irritirt  and  entzündet.    Aus  leicht  einzusehenden  anatomischen  Gründen 
ist  der  Sitz  des  Bubo  bei  Männern  am  häufigsten  in  den  obern,  bei  Wei- 
bern in  den  untern  Leistendrüsen.    Personen  mit  blondem  Teint,  die  früher 
an  Scropbeln  litten,  and  solche,  wo  die  primären  Chanker  stets  mit  wässe- 
rigen Mitteln,  mit  Fomentationen  behandelt  wurden,  haben  nach  Kitttje 
eine  besondere  Neigung  au  solchen  Bubonen,  weniger  die,   wo  man  die 
Chanker  abwechselnd  mit  trocknen  und  nassen  Mitteln  verband,    c)  Bubo 
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Resorption  und  Weiter  Verbreitung  de*  venerischen  Giftes,  und  daher  nichts 
Bedeutendes.  Sehr  häufig  folgt  er  auf  Tripper,  wenn  diese  im,  e/stcn  Sta- 
dium au  reizend  behandelt  wurden,  wenn  der  Kranke  sich  durch  geistige 
Getränke,  Tanzen»  Reiten  etc.  schadete«  ein  Suspensorium  zu  tragen  unter- 
lieas,  der  Arzt  das  antiphlogistische  Verfahren  gegen  die  Urethritis  anzu- 
wenden versäumte  etc.  Sehr  leicht  zertheilen  sich  diese  Bubonen,  selbst 
schon  ohne  Kunsthälfe,  und  sie  verschwinden  von  selbst,  sobald  die  Ent- 
zündung der  Harnröhre  sich  gemässigt  hat.  Die  Diagnose  zwischen  die- 
sem und  dem  deuteropathischen  Bubo  ist  auf  den  ersten  Augenblick  nicht 
immer  leicht,  besondere  wenn  zugleich  ein  primärer  Chanker  da  ist.  Indes- 
sen können  wir  annehmen,  dass  jeder  schnell  nach  der  venerischen  Anstek- 
kung  entstandene  Bubo  ein  consensueller  sey,  dagegen  der  deuteropathische 
Bubo  meist  erst  später  erscheint,  nachdem  das  venerische  Geschwür  schon 
5  —  4,  ja  8,  selbst  10  Wochen  da  gewesen.  Nur  bei  den  bösartigen  Chan- 
kern in  Folge  des  virulentem  Ansteckungsstoffes ,  welche  aber  selten  sind, 
/olgt  auch  dar  deuteropathische  Bubo  weit  schneller  (s.  oben  U leere  sy- 
philitica bei  No.  2,  6).  Zuweilen  wird,  besonders  durch  neue  Anstek- 
kung,  aus  dem  sympathischen  ein  deuteropathischer  Bubo.  Einige  theilen 
den  sympathischen  Bubo  noch  in  den  co.nsensuellen  und  antagonisti- 
schen; unter  ersterm  verstehen  sie  den*,  wo  die  Urethritis  sich  bis  zu  den 
Drüsen  ausbreitet,  der  Tripper  aber  bleibt;  unter  letzterm  dagegen  den,  wo  . 
durch  die  Heftigkeit  der  Entzündung  oder  durch  andere  Reize  Hie  Gonor- 
rhöe unterdrückt  wurde,  und  nun  auf  ßi  et  asiatischem  Wego  die  Drüsen  der 
Art  afficirt  werden,  dass  ein  Bubo  entsteht.  Was  die  Prognose  und  den 
Ausgang  der  veucrisehen  Bubonen  anbetrifft,  so  ist  die  Vorhersagung 
beim  sympathischen  Bubo  günstig,  besonders  wenn  wir  gewiss  siud,  dass 
keine  syphilitische  Ansteckung  stattfand,  denn  er  zertheilt  sich  fast  immer. 
Weit  schlimmer  steht  es  mit  dem  deuteropathischen  und  idiopathischen  Bubo, 
wenn  letzterer  anders  existirt;  denn  zertheilt  er  sich  auch,  so  wissen  wir 
doch  nie  gewiss,  ob  die  Syphilis  damit  entfernt  sey,  da  nach  dem  Aus- 
spruche berühmter  Manner  selbst  nach  Verlauf  von  zehn  Jahren  die  Syphilis 
wieder  ausbrechen  kann  (vergl.  F,  L.  F.  Köve ,  Diss.  de  bubone  syphilitico. 
Kostoch.  1818.  p.^17).  Am  häufigsten  ist  Eiterung  die  Folge.  In  günsti- 
gen Fällen  dauert  der  Abscess,  ehe  er  heilt,  4 — o  Wochen;  in  andern  wol 
Monate,  wodurch  viele  Beschwerden  entstehen,  das  Gesch  wür  leicht  eine 
schlechte  Beschaffenheit  bekommt,  der  Kranke  an  vielen  Schmerzen  leidet, 
der  Eiter  scharf,  jauchig  wird,  die  nahen  Tbeile  corrodirt,  fistulöso  Gänge 
macht,  die  Rander  des  Geschwürs  callöa  werden  etc.  Dies  ist  besonders 
bei  schwachen,  dyskrasischen  Subjecten  der  Fall,  wo  dann  leicht  Febrie 
hectica  hinzukommt,  die  besten  Mittel  die  Heilung  nicht  zu  Stande  bringen 
und  der  Mensch  Monate  lang  jämmerlich  leidet.  Der  Ausgang  der  Entzün- 
dung in  Verhärtung  ist  auch  nicht  ganz  selten,  besonders  wenn  der  Arzt 
mit  Gewalt  durch  kalte,  nasae  Dinge  und  Compression  die  Zcrtheihing  er- 
zwingen will.  Die  Geschwulst  wird  dann  steinhart,  läset  sich  durch  kein 
Mittel  erweichen  und  beschwert  den  Kranken  oft  zeitlebens.  Zuweilen  geht 
der  Bubo  auch  in  Braud  über,  besonders  bei  schwachen,  kachektischen  Per- 
sonen, in  überfüllten  Spitälern,  zumal  wenn  der  Hospitalbraud  dort  herrscht, 
der  den  Bubo,  ja  die  Bauchdeeken  ergreift  und  se  tödten  kenn.  Zuweilen 
tist  dje  Luftconstitution  allein  an  dem  Ausgange  in  Brand  Schuld,  besonders 
hoher  Grad  von  Sommerhitze.  So  sah  Horn  im  Jahre  1806  häufig  den 
Brand  nach  solchen  Bubonen,  der  viele  Kranke  tödtete.  Cur.  Beim  sym- 
pathischen Bubo,  wo  wir  die  Einsaugung  des  Syphüisgiftes  nicht  zu  fürch- 
ten haben,  suchen  wir  stets  die  Zertheiiung  zu  befördern.  Ist  das  Übel 
erst  im  Entstehen,  so  habe  ich  durch  Umschläge  von  kaltem  Wasser,  mit 
dicken  Com  pressen  alle  %  Stunde  frisch  übergeschlagen,  den  Bubo  oft  im 
Entstehen  unterdrückt ;  dabei  Ruhe  des  Kranken,  knappe  Diät  und  das  Tra<* 
gen  eines  Suspensoriums.  Ist  die  Entzündung  schon  bedeutend,  die  Ge- 
schwulst schon  stark  zu  fühlen  und  der  Schmers  gTosa,  so  versuche  man 
anfangs  noch  die  kalten  Umschläge,  helfen  diese  aber  binnen  12  Stunden 
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nichts ,  so  schlage  man  lauwarme  Umschlage  von  Spec.  emollient  mit  Herba 
hyoscyami  und  etwas  Sal  tartari  (3jj  auf  4  Unzen  Species)  über.    Bei  ho- 
hern  Graden  der  Entzündung  sind  Blutegel,  innerlieb  Nitnun,  Purgirsalze, 
selbst  Aderlass  indicirt.    Später  passen  Kinreibungen  in  die  Peripherie  des 
Bubo  und  in  den  obern  Theil  des  Schenkels,  darneben  die  innere  Behand- 
lang der  Syphilis;  nach  den  Umständen  also  bald  nur  gelinde  Antiphlogi- 
Atica  und  knappe  Diät,  bald  Kalomel,  Sublimat,  Merc.  solub.  Habnemanni. 
ist  der  Tripper  noch  da«  so  wende  man  keine  feuchten,  nassen  Umschläge 
auf  den  Penis  an ,  weil  dadurch  Bubonen  begünstigt  werden.    Wenn  die 
Diagnose  «wischen  deuteropatbischem  und  sympathischem  Bubo  schwankt, 
wenn  s.  B.  gleichzeitig  ein  Chanker  da  ist,  so  gebe  man  innerlich  alle  zwei 
Abende  1  Gran  Kalomel  mit  V4  Gran  Opium ,  und  behandle  den  Bubo  wie 
«inen  deuteropathischen.    Zuweilen  ist  der  Charakter  der  Entzündung  bei 
solchem  Bubo  der  erysipelatöse;  alsdann  vermeide  man  ja  alle  kalten  und 
nasaen  Mittel,  sonst  entsteht  leicht  chronische  Verhärtung.     Hier  passen 
trockne  fsTomatiache  Kräuter  zu  Umschlägen,  und  innerlich  ein  Emeticum 
oder  Tart.  emet.  in  refr.  dosi  mit  Salmiak  und  Aq.  flor.  sambnei.  Dennoch 
neigt  der  sympathische  Bubo  oft  zur  Verhärtung,  wo  dann  die  Entzündung 
und  der  Schmerz  zwar  nachlassen,  abor  die  Geschwulst  stets  härter  wird. 
Hier  sind  Lintm.  volat.  camph.  mit  Unguent  mercuriale  zum  Einretben  und 
folgendes  Pflaster,  welchen,  auf  Leder  gestrichen,  nicht  blos  den  Bob©, 
sondern  auch  dessen  Umfang  und  die  Nachbarschaft  bedecken  muss,  nütz- 
lich:       Empt.  cicutae,  —  mercurial.  einer.,  —  lithtxrgyr.  compos.  aoa  3h. 
Mala*.  (Mendt).    Was  die  Cur  des  deuteropathischen  Bubo  betrifft,  so 
herrschen  darüber  verschiedene  Ansichten.    iHrtatmer,  Murray,  Bell,  Hun- 
ter, Stötxk,  Horn  u.  A.  wollen  jeden,  also  auch  diesen  Bubo  zertheilen. 
weil  die  Eiterung  beschwerlich,  gefährlich  und  vor  dem  Ausbrechen  der  all- 
gemeinen Lues  kein  Schutzmittel  ist.    Allerdings  läsat  es  sich  nicht  leugnen, 
da*s  Kranke,  bei  deneu  der  Bubo  zert  heilt  wurde,  später  die  allgemeine 
Syphilis  bekommen  können;  aber  unzählige  Beispiele  haben  gleichfalls  ge- 
lehrt, dass  in  Eiterung  gesetzte  Bubonen  durchaus  nicht  vor  dem  Ausbru- 
che anderer  secundärer  syphilitischer  Zufälle  schützen.     Da  hier  nun  die 
Zerthcilung  ein  günstigerer  Ausgang  als  die  Eiterung  ist,    letztere  aber 
nicht  vor  den  möglichen  Folgen  allgemeiner  Syphilis  schützt,  so  muss  man 
anfangs  stete  die  ZertueÜung  versuchen;  nur  schade,  dass  sie  nicht  im- 
mer gelingt  und  dass  dennoch  trotz  der  resolvirenden  Mittel  oft  Eiterung 
folgt.    Die  vorzüglichsten  Mittel  bei  den  ersten  Vorboten  des  Bubo  sind 
demnach:  Ruhe  des  Körpers,  horizontale  Lage,  antiphlogistische  Diät,  küh- 
lende Lax  amen  und  ausser  lieh  auf  die  ganze  Leistengegend  Umschläge  von 
eiskaltem  Wasser.    Bei  Zunahme  der  Schmerzen  werden  Blutegel  angesetzt, 
später  dienen  Einreibungen  von  grauer  MercuriaUalbe.    80  wird  das  Übel 
oft  in  acht  Tagen,  durch  die  Eiterung  kaum  in  acht  Wochen  geheilt,  wenn 
anders  frühe  Hülfe  gesucht  wird;  ja  ich  habe  Fälle  beobachtet,  wo  Men- 
schen mit  scrophulösem  Habitus  ein  volles  Jahr  am  eiterigen  und  exulcera- 
tivera  Bubo  litten,  ehe  Alles  geheilt  war.  Bei  hohem  Grade  von  Entzündung, 
Geschwulst  und  Schmerz,  ist  selbst  ein  Aderlass  neben  strenger  Diät  und  den 
Laxanzen  nothwendig.    Sind  einige  Tage  ohne  Hülfe  verflossen  oder  haben 
die  angewandten  Mittel  die  Zertbeilung  nicht  befördert,  zeigt  sieb  schon 
etwas  Fluctuation,  so  geht  die  Sache  ohne  Eiterung  nicht  ab  und  wir  müs- 
sen erweichende  warme  Umschläge  mit  Herbe  hyoscyami,  cicutae,  capit 
papav.  anwenden.    Ist  der  Bubo  hart,  verhärtet  und  fast  schmerzlos,  was 
nur  in  einzelnen  Fällen  gleich  anfangs  der  Fall  ist,  so  paast  der  Kern  dl  - 
sehe  Umschlag:      Snpon.  nigr,  Jjjj,  Aq.  fervid,  Jjj,  ebuU.  ton  caktre  per 
momentum,  tum  admisce  Cepar.  eub  einer*  tostar.  Jijj»  Farm»  §em.  eina- 
peos  3$.    Stet  tnassa  lern  cnlore  per  breve  temjwris  «partum  saepe  Or- 
lando.   Erregt  dieser  Umschlag  viel  Reiz  und  stellen  sieb  einige  Schmerzen 
ein,  so  setzt  man  weniger  Senf  zu,  fährt  aber  so  lange  damit  fort,  bis  der 
zur  Eiterung  noth wendige  Grad  von  Irritation  und  InHammation  da  Ist,  wo 
dann  die  blos  erweichenden  Umschläge  gebraucht  werden  müssen.  Hiermit 
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fährt  man ,  indem  man  nötigenfalls  auch  die  reizenden  Umschläge  wieder 
wählt,  so  lange  fort,  bis  der  Abscess  sich  von  selbst  öiTuct,  worüber  oft  14 
Tage  und  länger  hingehen.  Zuweilen  fühlt  man  die  Fluctuation. schon  1  mg« 
Zeit,  die  Geschwulst  wird  ausserordentlich  gross,  aber  sie  will  sich  von 
selbst  gar  nicht  öffnen.  Hier  müssen  wir,  ist  der  Bubo  sehr  schmerzhaft, 
mittels  der  Lanzette,  ist  er  wenig  schmerzhaft,  durchs  Causticum  mittels 
eines  Empl.  fenestrat.  applicirt,  öffnen;  die  reizenden  oder  blos  erweichenden 
Umschläge  müssen  nach  den  verschiedenen  Umständen,  ob  mehr  Entzündung, 
Schmerz  oder  Torpor,  Gefühllosigkeit  im  Bubo,  ist,  stets  deshalb  noch 
fortgesetzt  werden,  weil  gewöhnlich  nach  dem  Eiterau>flusse  noch  ein  gros- 
ser Thcil  der  Drüse  hart  erscheint.  Es  ist  zwar  eine  Thatsache,  das«  in 
Fällen,  wo  ein  venerischer  Bubo  existirt,  die  secundären  Hals-  und  Nascn- 
chanker  sich  weit  später  zeigen,  als  wenn  kein  Bubo  da  ist,  der  daa  Mit- 
telglied zwischen  primären  und  seeuudären  Chankern  bildet;  aber  dennoch 
würde  es  einseitig  seyn,  anzunehmen,  dass  jeder  deuteropathische  Bubu  et- 
wa« Kritisches  sey  und  deshalb  in  Eiterung  gebracht  werden  müsse,  und 
dass  man  vor  eingetretener  Eiterung,  wie  Rust  will,  keinen  Mercur  innerlich 
geben  düife.  Allerdines  patst  der  innere  Gebrauch  des  Mercurs  nicht  bei 
heftiger  Entzündung  des  Bubo;  hier  sind  Antiphlogistica ,  wie  bei  jedem 
andern  stark  entzündlichen  syphilitischen  Leiden,  allein  indicirt.  n,M  aber 
die  Entzündung  gering,  so  ist*  am  besten,  zugleich  innerlich  Kalomrl,  hath 
einigen  Tagen  den  Merc.  aolub.  llahnemanni,  und  wenn  sich  später  noeb 
andere  seeuodäre  Zufälle  von  Syphilis  zeigen,  den  Sublimat  nach  Dzondt, 
zu  geben.  Bei  chronischer  Verhärtung  des  Bubo  passen  ausser  den  reizen- 
den Umschlägen  innerlich  Kalomcl  mit  Kampher,  mit  Opium,  Belladonna, 
Digitalis.  Sind  bei  eiternden  Bubonen  Fisteln,  Cailositäten  oder  Brand  zu- 
gegen, so  werden  diese  nach  den  Regeln  der  Chirurgie  behandelt.  .  Dais 
mau  beim  Brande  weder  innerlich  noch  äusserlich  Quecksilber  verordnen 
darf,  versteht  sich  von  selbst.  Oppenheim  (a.  a.  O.),  der  die  Syphilis  ohne 
Quecksilber  heilt,  sah  von  seiner  Methode,  jeden  Bubo  zu  zcrtheilen,  die 
glänzendsten  Erfolge.  Er  macht  stets  kalte  Umschläge  auf  den  Bubo,  legt, 
um  zu  comprimiren,  kleinere  oder  grössere  Kiesel  -leine  auf  denselben*  selbst 
wenn  er  sehr  schmerzhaft  ist  oder  sich  schon  Fluctuation  zeigt;  dabei  in- 
nerlich Laxanzen  und  knappe  Diät,  und  er  sah  dann  oft  noch  Zertbeilung 
folgen.  Liess  sich  aber  die  Suppuration  nicht  verhüten,  so  verordnete  er 
erweichende  Kataplasmen,  öffnete  den  Abscess  mit  dein  Messer,  verband 
dann  bald  mit  trockner  Charpie,  bald  mit  Blei  oder  Kalkwasser,  mit  Solut. 
vitrioli  albi,  acidi  sulphurici,  und  betupfte  später,  um  die  Wunde  schneller 
zu  heilen,  die  Wundränder  mit  Höllenstein.  Auf  diese  Weise  wird  jeder 
Bubo  schneller  geheilt.  Ich  habe  nach  Oppenhcim'M  Methode  viele  veneri- 
sche Bubonen  zertheilt;  auch  scheint  mir  die  Compressiou  mittels  der  Steine 
deshalb  sehr  wirksam,  weil  dadurch  vielleicht  aus  demselben  Grunde  die 
Weiter  Verbreitung  des  venerischen  Giftes  und  die  Resorption  desselben  ver- 
hütet wird,  wie  dies  factisch  bei  allen  vergifteten  Wunden,  entstanden  durch 
Schlangen,  Vipernbiss  etc.,  dann  der  Fall  ist,  wenn  wir  das  leidende  Glied 
fest  einwickeln  und  comprimiren  (s.  Intoxicatio  u.  Vulnera  veoenata). 
5)  Vlcera  syphilHica  secundaria.  Sie  zeigen  eich  zuerst  «)  als  C hanker 
in  der  Mundhöhle,  in  den  Schlingorganen,  in  der  Nase,  und  sind 
ein  Zeichen  von  allgemeiner  Syphilis,  wenn  anders  die  Aosteckung  von  den 
Geschlechtstheilen  und  dort  befindlichen  oder  schon  verschwundenen  primären 
Chankern  ausging.  Die  Zeichen  und  Diagnose  derselben  sind  schon 
oben  mitgetheilt  worden.  Zeigen  sie  sich  nach  den  primären  Chankern,  ohne  dass 
der  Kranke  Hülfe  suchte,  erst  nach  Verlauf  von  6  —  10  Wochen,  greifen 
sie  nur  langsam  um  sich,  besitzen  sie  weder  das  speeiüsche  Chankeranschu, 
noch  die  beschriebenen  Infusionstierchen  im  Eiter,  so  verordne  ich  inner- 
lich keinen  Mercur,  lasse  dagegen  täglich  nur  6—10  Loth  Weissbrot  ge- 
messen ,  gebe  alle  S  Tage  ein  Laxans  aus  Sal  Glauberi  oder  Magnesia  sul- 
ph urica,  nach  Friche,  und  verordne  dem  Kranken  zum  Getränk  kaltes,  fri- 
sche« Quell  weisser,  täglich  zu  6,  8  — 12  Mass  getrunken,  das  Mass  zu  2  ft£ 
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Wasser  nach  dem  Civilgewicht  gerechnet  Bei  dieser  Hunger  -  und  Wasser* 
cur  darf  der  Kranke  ausser  dem  Weissbrot  und  Wasser  durchaus  keine  an- 
dere Nahrung,  oder  irgend  ein  anderes  Getränk  geniessen.  Iii  der  Regel 
ist  er  binnen  14  —  21  Tagen  von  der  Syphilis  gründlich  geheilt.  In  selte- 
nem Fallen  geschah  aber  die  Ansteckung  durch  das  stärkere  Gift  (».  oben); 
hier  bilden  sich  schnell  die  secund&ren  Chatiker,  während  die  primären  noch 
da  sind.  Sie  greifen  rasch  um  sich ,  enthalten  zahlreiche  Infusorien, 
die  Riader  des  Geschwürs  sind  im  Umfange  härter,  die  Farbe  mehr  bell* 
roth,  der  Biter  weisser,  dicker,  die  Knochen  werden  schneller  angegriffen, 
so  dast  sich  die  Ozaena  venerea  bildet,  auch  der  Zapfen  oft  schnell  zerstört 
wird  etc.  Hier  mnss  die  Cor  mit  Quecksilber  begonnen  und  beendigt  wer- 
den ,  wie  beim  primären  bösartigen  Chankcr  durch  virulenten  Auiteckungs- 
stotT  (s.  oben).  Hier  sind  Kalomel  mit  Opium  innerlich,  äusserlich  Sublimnl- 
Solution  zum  Gnrgeln,  ein  Pinselsaft  aus  Sublimat,  Bxtr.  opü,  cioutae,  cha- 
momillae  und  Mel  rosarum,  wie  bei  den  primären  syphilitischen  Geschwüren 
die  Rust'sche  Formel  angegeben  (s.  oben),  bei  Ozaena  Tabak  mit  Ziuaober 
cum  Rauchen,  die  Hauptmittel.  Helfen  diese  Mittel  nicht  schnell,  dann  gebe 
Ich  Dzondd  Pillen.  Zuweilen  sind  die  Mundchanker  sehr  schmerzhaft  und 
das  Subject  sensibel;  hier  gebe  man  äusserlich  und  innerlich  erst  dann  Mer- 
cur,  wenn  dnreh  Opium,  dreimal  täglich  Vi«—!  Gran,  durch  Mund-  und 
Gurgelwasser  von  Rad.  althacae,  Sem.  lini,  Herba  hyoseyami  der  Schmerz 
und  die  Entzündung  gehoben  sind.  Mitunter  haben  die  Cüanker  ein  phage- 
dänisches  Ansehn ,  sie  greifen  zwar. schnell  nm  sich,  haben  aber  nicht  das 
Charakteristische  der  venerischen  Chanker,  euthaJteu  auch  keine  Infusorien 
im  Eiter.  Hier  bebandle  man  sie  wie  die  primären  pbagedänischen  Chan- 
ker, gebe  innerlich  Acid.  oxymuriat.,  China,  und  als  Mundwasser  VUrioH 
cuerulei  3j~~üt  "^9*  fontnnne  &j.  M.,  Und  verordne  den  Mercur  erst  dann, 
wenn  sie  ihr  eigen thü milch  speckiges  Ansehn  wieder  erhalten  haben  end 
sich  nach^  diesen  nicht  mercuriellen  Mittein  nicht  mehr  bessern  wollen. 
h)  Venerische  Hautgeschwüre.  Sie  kommen  in  der  Regel  erat  sehr 
spat,  oft  erst  Monate,  Jahre  lang  nach  der  ersteu  örtlichen  Austeckuag,  end 
sind  ein  langwieriges  und  hartnäckiges  Symptom  der  allgemeinen  Syphilis, 
Sie  entsteboo  zunächst  auf  doppelte  Weise :  eutweder  aus  venerischen  Haut- 
ausschlägen, welche  eitern  und  Geschwüre  bilden,  oder  es  zeigt  sich  auf  der 
Haut  zuerst  ein  missfarbiger,  achumzig  rotber,  bläulicher  Pieck,  in  dessen 
Mitte  sich  ein  Bläschen  bildet,  welches  platzt  und  sich  in  ein  offene»  Ge- 
schwür verwandelt,  das  nur  anfangs  brennenden  Schmerz  macht»  später 
wenig  schmerzt,  sich  aber  sehr  ausbreitet,  weniger  In  die  Tiefe  fri»»t,  im- 
mer grösser  wird,  aufgeworfene  Räuder  bildet,  die  Fetthaut  zerstört,  an 
der  Stirn,  auf  den  Schulterblättern,  am  Brustbeine,  am  Vorderarme,  an 
den  Händen ,  am  Schienbeine  am  häufigsten  vorkommt,  eine  unregelmäs- 
sige Form,  aber  einen  glatten  Grund  besitzt,  später  selbst  den  darunter- 
liegenden Knochen  entblösst  und  cariös  macht,  häufig  sehr  gross  wird 
und  einen  zähen,  speckartigen  Eiter  enthält.  Gewöhnlich  vergrössert  e* 
sich  auf  die  Weise,  dass  sich  auf  den  aufgeworfeuen,  aber  nicht  harten 
Rändern  Borken  bilden,  die  sich  bald  lösen  und  woruuter  die  umgebende 
Haut  in  neue  Verschwörung  übergebt.  Cur.  Ist  im  Allgemeinen  dieselbe 
der  secund&ren  Chanker.  Sind  die  Geschwüre  noch  neu,  haben  sie  das  ge- 
wöhnliche Chankeransehen ,  ist  der  Kranke  nicht  kachektisch,  so  geben  wir 
Innerlich  Abends  und  Morgens  1  Gran  Kalomel  mit  etwas  Opium,  nach  sechs 
Tagen  statt  dessen  Merc  soiub.  Habnemanni,  darneben  Spec.  ligoorum. 
Äusserlich  dienen  bei  grossen  Schmerzen  Bähungen,  laue  Bäder,  Umschläge 
von  Herba  hyoscyaini,  später  Fomentiren  und  Verbinden  mit  -Merc.  $uh- 
timat.  corrot.  gr.  jj,  Aq.  calci*  £j,  Tinct.  opii  sintpl.  Jfr.  M.  Sind  die 
Geschwüre  aber  schon  alt,  ist  der  Biter  übelriechend,  jauchig,  sind  schwam- 
mige Excrescenzen  darin,  ist  die  Constitution  des  Kranken  lax,  kachektisch, 
hat  er  früher  schon  viel  Mercur  genommen,  so  Uta  oft  schwer  zu  unterschei- 
den,  ob  es  Syphilis-  oder  Mcrcurialgeschwüre  sind.  Die  An-  oder  Abwe- 
senheit der  Infusorien  mag  vielleicht  auch  hier  das  wichtigste  diagnostische 


Digitized  by  Google 


'  SYPHILIS  903 

Zeichen  seyn.  Da  mir  aber  in  meiner  syphilitischen  Praxis  seit  mehreren 
Jahren  solche  schlimme  Geschwüre  nie  vorgekommen  sind,  so  fehlte  es  mir 
au  Gelegenheit,  in  Betreff  jener  Infusorien  Untersuchungen  anzustellen.  Ich 
ersuche  daher  alle  Vorsteher  grosser  Spitäler,  diesem  Umstände  gütigst  ihr 
Augenmerk  zu  schenken,  deshalb  bei  vorkommender  Gelegenheit,  die  ihnen 
nicht  fehlen  kann,  mikroskopische  Beobachtungen  anzustellen  und  demnächst 
ihre  gemachten  Resultate  baldigst  zur  öffentlichen  Kunde  zu  bringen.  Ich 

Sab  bei  solchen  phagedänischen  Geschwüren  mit  grossem  Nutzen  innerlich 
-4mal  täglich  20  — SO  Tropfen  Acid.  nitricum  dilut.  in  einem  Pfuude  Wasser 
und  verband  äusserlich  mit  R  Vitrioli  coerutei  5j*  fontan.  Jvj.  M.  8. 
Zum  Anfeuchten  der  Charpie.  Bessern  «ich  darnach  die  Geschwüre  nur 
bis  auf  einen  gewissen  Punkt,  ist  ihr  Ansehn  später  das  speeifische  der 
Chanker,  so  passen  innerlich  Kalomel  mit  Opium,  und  äusserlich  Sublimat- 
wasser mit  Extr.  cicutae  uud  Opium.  6)  Condylomata  veiierea.  Die  ve- 
nerischen Feigwarzen,  Excrescenzen,  Kondylome  sind  ihrer 
Gestalt  und  ihrem  Ansehn  nach  verschieden;  bald  haben  sie  eineu  dünnen 
Stiel,  bald  eice  breite  Basis,  kommeu  am  häufigsten  an  den  Genitalien,  in 
der  Nachbarschaft  derselben,  am  Atter,  seltener  an  den  Lippeu  des  Mundes, 
an  der  Zunge,  an  den  Tonsillen,  am  Zäpfchen,  an  den  Augenlidern,  an  der 
Iris  und  in  den  Handtellern  vor.  Um  die  Erkenntniss  und  genaue  Diagnose 
der  Kondylome  hat  sich  Kluge  sehr  verdient  gemacht  (s.  A.  A.  0.  Waldow, 
Diss.  de  Cond\lomatibus  venereis.  Rostoch.  1829.).  Die  Warzen  (Verrucae) 
unterscheiden  sich  von  den  Kondylomen  durch  ihre  Härte,  Trockenheit,  ring- 
förmige Figur  und  dadurch,  dass  sie  aus  mehreren  gleichförmigen  Fasern 
bestehen,  uud  von  Farbe  und  Consintenz  wcisslichgrau  und  harnartig  sind. 
Hämorrhoiden  können  nicht  leicht  eine  Verwechselung  veranlassen;  denn 
hier  fehlen  die  vorangegangenen  Molimina  haemerrhoidalia  nie,  auch  sind  die 
Knoten  bläulich  von  Farbe  und  weich  anzufühlen.  Schwieriger  ist  die  Dia- 
gnose zwischen  Kondylomen  und  carcinomatösen  Geschwüren,  besonders  an 
der  Eichel,  am  Praeputium.  Letztere  secerniren  aber  eine  stinkende,  faulige 
Jauche,  erregen  sehr  heftige  Schmerzen,  heilen  sehr  schwer,  und  die  Ana- 
mnese ergiebt  keine  syphilitische  Infection.  Am  Muttermunde  kommen  zuwei- 
len syphilitische  Feigwarzen  vor,  welche  mit  Carciuum  verwechselt  werden 
könnten.  Der  geringere  Schmerz,  der  Mangel  von  Blutabgang,  die  Abwe- 
senheit de»  eigentümlich  stinkenden  Geruchs  ,  der  bei  Carcinom  nie  fehlt, 
der  Mangel  au  Ausflugs  grünlicher,  bräunlicher  Jauche,  diese  Zeichen  dienen 
zur  Diagnose.  Bei  manchen  Weibern  sind  die  Carunculae  myrtiformes  von 
Natur  sehr  gross  und  der  Unkundige  könnte  sie  für  Kondylome  halten;  aber 
es  fehlt  hier  die  syphilitische  Austeckung,  sowie  jedes  andere  venerische  Sym- 
ptom; auch  sind  diese  Carunkeln  auf  ihrer  Oberfläche  nicht  rauh,  gezackt, 
wie  die  Kondylome,  die  nicht,  wie  diese,  dieselbe  Farbe  der  umgebeuden 
Haut  besitzen.  Zuweilen  kann  es  sich  ereignen,  dass  venerische,  über  den 
ganzen  Körper  verbreitete  chronische  Hautausschlage  für  Kondylome  gehal- 
ten werden.  Diese  unterscheiden  sich  aber  von  letztern  dadurch,  dass  die 
Haut  anfangs  nur  alimälig  erhoben  wird,  farblos  bleibt  und  etwas  Feuch- 
tigkeit absondert,  dass  es  lange  Zeit  nur  eine  Macula  bleibt,  dass  die  Ober- 
haut sich  auf  solchen  Stellen  abnehuppt  und  eine  kleine  Grube  hinterlässt. 
Aber  auch  unter  sich  sind  die  Kondylome  verschieden,  und  man  findet  uicht 
allein  in  allen  Handbüchern  über  Syphilis  mehrere  Varietäten  derselben 
beschrieben,  sondern  auch  fast  jeder  neue  Autor  hat  neue  Formen  derselben 
statuirt,  obgleich  dies  für  die  Praxis  von  wenig  Bedeutung  ist.  Wir  unter- 
scheiden hier  a)  Condylomata  acuminata.  Die  gestielten  Feigwarzen  sind 
mit  einem  Stiel  in  der  Haut,  der  die  Wurzel  bildet,  versehen;  sie  wachsen 
in  die  Länge  und  Dicke,  wie  ein  kleines  Bäumchen;  ihre  Oberfläche  ist  ge- 
zackt, wie  ein  Hahnenkamm,  sie  sondern  weniger  Feuchtigkeit  ab  als  die 
breiten  Fetgwarzen,  oft  gar  keine,  selten  stehen  sie  einzelu,  meist  sind 
mehrere  zusammengehäuft  und  gleichzeitig  da;  sie  wachsen  nie  zusammen; 
sie  stecken  an,  wie  die  Condylomata  lata,  und  sehen  röthlich  wie  Fleisch 
aas.    6)  Condylomata  lata,   Sie  haben  eine  breite  Basis,  dehnen  sich  auch 
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mehr  in  die  Breite  als  in  die  Höhe  oder  Länge  aus.  Sie  sind  rund,  haben 
die  Grösse  einer  Wallnois  and  mehr,  sind  aber  nur  ein  paar  Linien  hoch. 
Ihre  Oberfläche  ist  entweder  aneben,  mit  kleinen  Gruben  und,  Erhöhungen 
besetzt,  mit  8chieimpunkten  überzogen,  ober  eben,  glatt,  convex,  ihre  Farbe 
ist  rötblich,  oft  bläulich,  mit  Weiss  untermischt;  zuweilen  stehen  sie  nur 
einzeln,  zuweilen  sind  sie  wie  eine  Kette  an  einander  gereiht  und  es  sind  meh- 
rere zugleich  da.  Häufig  entstehen  sie  aus  syphilitischen  Flecken  und  Aus- 
schlägen, oder  aus  deren  Verbreitung.  In  der  Regel  findet  man  sie  öfter 
als  die  gestielten  Kondylome;  am  Zäpfchen,  an  den  Mandeln  sehen  sie 
schmuzig  grau  aas;  ob  sie  an  der  Irin  vorkommen,  ist  noch  nicht  ausge- 
t  macht,  c)  Coiidylomata  porcellanea.  Zuerst  von  Fritze  so  genannt.  Sie 
bilden  kleine,  linsengrosse ,  runde,  vesiculöse  Körper  und  lieben  die  grossen 
Schamlippen  nnd  die  innere  Seite  der  Schenkel;  bei  Freudenmädchen  kom- 
men sie  am  häufigsten,  bei  Männern  fast  nie  vor;  sie  sind  wie  alle  Kon dyiome 
PseudoOrganisationen,  and  zwar  in  Folge  von  Degeneration  der  Cryptae 
sebaceae.  Our.  Ist  die  des  Grundübels,  der  Syphilis,  die  hier  fast  immer 
•chon  allgemein  im  Körper  verbreitet  ist.  Besonders  wirksam  sind  hier  De- 
cocte  von  Guajak,  Sarsaparille,  Decoctum  Zittmanni,  und,  helfen  diese  Mit- 
tel nicht,  innerlich  der  rotbe  Präcipitat,  nach  Berg,  als:  Stibii  sulphu- 
rati  niffri  ^vjjj ,  Hydraryri  oxydati  rubri  gr.  jj ,  Sacchari  albi  )jj ,  M.  f. 
pil.  Divide  in  xvj  p.  aeq.  S.  Früh  und  Abends  ein  Pulver,  so  dass  pro  dosi 
%  Gran  genommen  wird.  Aber  die  Interna  allein  heilen  sie  nicht  leicht, 
oder  sie  erscheinen  bald  aufs  Neue  wieder.  Höchst  selten  alnd  die  veneri- 
schen Felgwarzen  ein  blos  topisches,  durch  Örtliche  Infection  entstandenes 
Übel,  obgleich  sie  nicht  selten  bei  frischer  Syphilis,  bei  gleichzeitigen  pri- 
mären Chankern  vorkommen.  Hier  reicht  schon  das  Wegschneiden  dersel- 
ben mittels  der  CowperTschen  Scheere  und  darauf  das  Betupfen  und  Verbin- 
den mit  der  Freibergschen  Solution  aas.  Letztere  besteht  ans  folgender 
Mischung  :  Mercur.  sublim,  corros.  3 jj  *  Camphorae  3j,  Alcokol.  vini  Jjj. 
M.  Findet  man  an  der  Vorhaut  nnd  Eichel,  was  nicht  selten  ist,  harte, 
hornartige  Feigwarzen,  so  passtr  fyr  Mercur.  sublim,  corros.  iltrioli 
albi  Spirit.  vmi  rectificatiss.  Jjj.  1VL  S.  Zum  Anfeuchten  der  Charpie. 
Die  breiten  Kondylome  sind  am  häufigsten  bei  frischer  Lues,  wo  die  innere 
Behandlung  oft  schon  allein  ausreicht,  so  dass  sie  vertrocknen  und  ein- 
schrumpfen. Bei  den  Porzellanfeigwarzen  muss  man  die  ganze  Excrescenz 
durch  Caustica  wegbeizen.  Bei  den  Kondylomen  der  Iris',  welche  Blindheit 
zur  Folge  haben,  hilft  oft  allein  die  Salivationscor.  Ein  Mehrer  es  hierüber 
siehe  bei  dem  Artikel  Condylomata.  7)  Syphilitische  Hautaus- 
schläge (Syphilis  exanthematica ,  Syphilide»,  Exanthcmata  syphilitica).  Sie 
erscheinen  bald  als  Maculae,  Pustulae,  bald  in  der  Form  von  Scabies,  Her- 

Res,  Liehen,  Rissen  und  Spalten  der  Haut,  als  Krankheiten  der  Haare  und 
lägel;  auch  die  Kondylome  könnte  man  hierher  rechnen,  wenn  aie  weniger 
Eigentbümliches  hätten.  Die  Diagnose  dieser  Hautausschläge  von  andern 
chronischen  Hautübeln  ist  nicht  immer  leicht,  doch  umständlich  in  folgender 
sehr  guten  Monographie  angegeben:  J.  F.  Albers,  Erkenntnis*  und  Cor  der 
syphilitischen  Hautkrankheiten.  Bonn,  1832.  Die  Maculae  venereae  von  de- 
nen wir  Maculae  sypliiliticae  simpliees,  sett  Ephelidcs  syphiliticae,  und  Macu- 
lae syphxl.  squamosae  et  ulcerosa* ,  Psoriasis  sin)hilitica  Bateman,  Sypkdidts 
squamosae  unterscheiden,  zeigen  sich  am  häufigsten  an  der  Stirn,  im  Gesicht, 
hinter  den  Obren,  am  Halse,  auf  der  Brust,  an  den  Genitalien,  am  Vorder- 
arm, an  deu  Händen  und  Fusssohlen.  Ihre  Farbe  ist  rosenroth,  häufig  brauo- 
rotb,  rostfarben,  ihre  Grösse  beträgt  1 — 4  Linien  im  Durchmesser,  sie  sind, 
ein  wenig  Jucken  abgerechnet,  ganz  schmerzlos,  erbeben  sich  nicht  über  die 
Haut,  brechen  allmälig  hervor,  stehen  unbestimmte  Zeit,  schuppen  sich  dann 
mit  Borken  ab,  worunter  die  Haut  roth  erscheint,  brechen  aufs  Neue  wie- 
der hervor,  kommen  auch  auf  den  Kopf,  zwischen  den  Bart;  die  Haarwur- 
zelo  und  die  Haare  dieser  Stellen  sterben  ab,  fallen  aus,  manche  Flecke 
«aasen,  bilden  Hautgeschwüre,  die  Nägel  fallen  ab,  an  der  Nagelwurzel  zei- 
gen sich  Ntgelschwüro  u.  s.  f.   So  erscheinen  die  einfachen  Flecke  Die 
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zweite  Form,  die  Maculae  sypbil.  sqnamosae,  sind  etwas  erhaben  und  gleich 
mit  Schoppen-  und  Geich würsbildung  verbunden.    Diese  Hautleiden  mit  ih- 
ren verschiedenen  Nuancen  im  Laufe  der  Zeit  verschwinden  erst  nach  ge- 
hobener Syphilis.    Die  venerischen  Pusteln  kommen  gleichfalls  am  häufigsten 
an  den  Liebliagsstelien  der  Maculae  vor,  aus  denen  sie  sich  zuweilen  bilden. 
Sie  sind  klein,  über  der  Haut  erhaben,  roth,  im  Umkreise  hart,  sie  schmer- 
zen, brennen,  besonders  zur  Nachtzeit,  haben  iu  der  Mitte  ,eine  eiternde 
Spitze,  wie  Krätzpusteln ,  verwandeln  sich  in  einen  Schorf,  dieser  fällt  ab 
und  hinterläßt  einen  rothen  Fleck.   Später  bilden  sich  wieder  neue  Pusteln. 
Zuweilen  stehen  sie  kreisförmig  neben  einander,  z.  B.  an  der  Stirn,  an  der 
Eichel,  weshalb  man  sie  Corona  veneris  genannt  hat.    Die  Pusteln  sind  an- 
steckend, nicht  aber  die  Maculae  und  der  Liehen,  die  Schuppen;  überhaupt 
ist  die  Ansteckungsfähigkeit  des  Syphilisgiftes  um  so  geringer,  je  länger  es 
im  Korper  verweilte  (Albcrs).    Man  unterscheidet  zwei  Arten  von  Papulis 
syphiliticus,  o)  die  acute  Form  ( Erythema  papulaU  sypbil.  Batemann),  wo 
der  Eruption  Fieberbewegungen  vorhergehen  und  das  Exanthem  selten  über 
acht  Tage  dauert,  6)  die  chronische  Form  (Scabies  syphilitica  Plenk),  die 
eine  Linse  und  darüber  gross  sind  und  an  der  Stirn  die  sogenannte  Corona 
veneris  bilden,  auch  einen  chronischen  Verlauf  haben.  —  Herpes  und  Scabies 
venerea  sind  schwer  zu  unterscheiden  von  ähnlichen  Übeln;  der  Umstand, 
dass  sie  das  Gesicht  nicht  verschonen  und  dass  andere  venerische  Zufälle 
vorhergingen  oder  noch  da  sind,  muss  leiten.    Die  Pustulae  syphiliticae  mit 
grossen  Blattern  auf  der  Haut  und  Geschwürbildung  sind  jetzt  eine  seltene, 
früher  die  gewöhnliche,  oft  primäre  Form  der  Lues  (daher  der  alte  französi- 
sche Name  grosse  veröle);  noch  seltener  sind  die  Tubercula  syphilitica,  die 
als  Degeneration  venerischer  Papeln  zn  betrachten  sind,  und  sich  wie  erb- 
seogrosse  harte  Hautauswüchse  anfühlen  und  blase  kupferroth  aussehen.  — 
Cur.    Ist  die  der  allgemeinen  Syphilis.    Häufig;  ist  das  Decoct.  Zittmanni 
oder  das  ßerg'sche  Mittel  sehr  wirksam.    Darneben  laue  Seifen-,  Sublimat-, 
Salzsäurebäder,  aber  keine  Schwefel-  und  Schwefelleberbäder,  weil  diese 
schaden  (Albers)^  ferner  nützen  tägliche  laue  Waschungen  von  Wasser  und 
Essig ,  ein  diaphoretisches  Verhalten,  Aq.  nigra  zum  Fomentiren,  Einreiben 
von  grauer  Mercuriaisalbe  bis  zur  Salivation,  besonders  wenn  schon  Riss« 
in  der  Haut  und  Nagelgeschwüre  da  sind,  knappe  Diät  etc.    Von  den  Bä- 
dern (sowol  ganzen  als  Fussbädern,  alle  1—2  Tage  eins,  und  6—8  Wochen 
fortgesetzt)  mit  Salz-  und  Salpetersäure  habe  ich  bei  secund&rer  Syphilis, 
bei  solchen  Hautausschlägen,  selbst  Knochenschmerzen,  die  herrlichsten  Dienste 
gesehen,  zumal  bei  Personen,  die  viel  Mercur  bekommen  hatten.    Zu  einem 
ganzen  Bade  werden  2  Unzen  starke  Salzsäure  und  1  Unze  Salpetersäure, 
zu  einem  Fussbade  die  Hälfte  von  dieser  Dosis  gemischt,  aber  jede  Säure 
einzeln,  damit  sich  gleichzeitig  auch  Chlor  entwickelt.   Die  Maculae  syphil. 
squamosae  et  ulcerosae  sind  häufig  das  Product  der  Syphilis  und  des  Qeck- 
silbers.    Alsdann  dient  kein  Mercur;  er  verschlimmert  nur  den  Zustand  (Al- 
bere,  Fricke).    Hier  passen  nur  die  Holztränke,  die  Bäder  mit  Aqua  regia 
und  innerlich  die  Salpetersäure,  z.  B.  Acid.  nitric.  dilut.  täglich  4mal  3ßr  in 
vielem  Haferschleim  genommen.  Je  dunkler  die  Flecke  sind,  desto  mehr  ists 
Mercurialkachexie.    Sind  die  Flecke  aber  recht  hell  und  kupferroth,  so  sind 
sie  mehr  rein  venerischen  Ursprungs.    Hier  diente  innerlich  Dzondis  Cur, 
Decoct.  Zittmanni  und  äusserlich  Sublimatbäder,  wo  zu  jedem  Bade  3  bis 
allmälig  9  Drachmen  Sublimat,  auch  wol  1  &  schwarze  Seife  genommen 
werden.    8)  Dolores  venerei  musculorum.    Sie  finden  vorzüglich  in  den  Glie- 
dern statt;  diese  Schmerzen  sind  vag,  herumziehend,  seltener  fix,  ähneln  den 
rheumatischen  Schmerzen,  nehmen  des  Abends  und  gegen  die  Nacht  zu,  ver- 
schonen die  Gelenke;  lieben  mehr  die  Bäuche  der  Muskeln,  und  kommen 
meist  nur  bei  Lues  inveterata,  oft  gleichzeitig  mit  syphilitischen  Knochen- 
schmerzen vor.   Cur.   Allgemeine  laue  Bäder,  innerlich  Tisanen,  Opium, 
auch  Einreiben  von  Opiatsalbe,  Umschläge  von  recht  kaltem  Wasser.  Ist 
der  Schmerz  gehoben,  dann  die  Cur  der  Syphilis.    9)  Dolores  venerei  osteo- 
copi,  noct\trm\   Die  venerischen  rechtlichen  Knochenschmerzen  sind  Btets  ein 
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Zeichen  von  tief  eingewurzelter  Syphilis  oder  von  Mercurialkachexie.  Sie 
charakterisireu  sich  durch  ihren  Sitz,  durch  die  Art  ihrer  Heftigkeit  und 
durch  ihren  regelmässigen  Typus.  Am  häufigsten  äussern  aie  sich  in  der 
Mitte  der  Röhrenknochen,  and  an  flachen,  uur  mit  einer  dünnen  Lage  von 
Weicbtheilen  bedeckten  Knochen:  am  vordem  Theile  det  Schienbeins,  am 
Brustbeine,  Schutterblatte,  an  den  Schädelknochen,  am  Radius  etc.  l>ic 
Schmerzen  scheinen  aus  der  Tiefe  des  Knochens  zu  kommen  und  erregen 
das  Gefühl,  als  ob  der  schmerzhafte  Knochen  von  einem  harten,  spitzigen 
Körper  durchbohrt  würde.  Bei  Tage  hören  sie  meist  ganz  auf  oder  sind 
unbedeutend,  aber  unmittelbar  nach  dem  Schlafengehen  mit  der  Bett  warnte 
stellen  sie  sich  ein,  erreichen  um  Mitternacht,  oder  bis  1  Uhr,  den  höchsten 
Grad,  beraubeu-  den  Kranken  des  Schlafs,  erregen  peinliche  Unruhe  und 
vermindern  sich  allmälig  gegen  Morgen,  wo  der  Kranke  anfängt  einzuschla- 
fen. Cur.  öfteres  Waschen  und  Baden  der  leidenden  Theile,  inner- 
lich Abends  Opinm,  ausserdem  Haematocathartica,  später,  haben  sie  sich 
vermindert,  Decoct.  Zittmanni  sind  die  Hauptmittel  (s.  auch  Dolores 
ostcocopi).  Da  der  Missbrauch  des  Mercurs  so  häufig  diese  Knochen- 
schmerzen  erregt,  die  Diagnose,  ob  Syphilis  oder  Hydrargyrosts  Schuld  aey, 
aber  schwierig  ist,  so  wende  man  den  Mercur  hier  nur  erst  dann  an.  wenn 
Opium,  Gusjak,  Sarsaparille,  Mineralsäuren,  Schwefelbäder  nichts  fruchteten. 
10)  Ophthalmia  teueren.  Ist  schon  oben  beschrieben  worden  (s.  Inflam- 
matio  oculi  Lit.  I.}.  11)  Tumor  testicuH  vewreus.  Die  chronische  Ho- 
dengeschwulst ist  häufig  Folge  der  acuten  Orchitis  und  der  allgemeinen  Sy- 
philis, worauf  selten  Kitcrung,  häufiger  Induration  folgt.  Bs  ist  eine  chro- 
nische, lymphatische  Entzündung  des  einen,  seltener  beider  Hoden,  der  ver-* 
grösser!  ist,  sich  hart  anfühlt,  oft  nur  wenig  schmerzt,  mehr  durch  seine 
Last  und  In  aufrechter  Stellung  unangenehm  ziehende,  dehnende  Gefühle 
erregt,  die  sich  auf  die  Lendeogcgend,  über  den  Unterleib  verbreiten,  selbst 
wol  Kolikscbmerz  erregen  ,*  auch  den  Nebenhoden  und  die  Prostata  zuweilen 
In  Mitleidenschaft  ziehen.  Cur.  Ist  das  Übel  noch  frisch  und  mehr  acut, 
dann  die  antiphlogistische  Cur  der  Bntzündnng  (s.  Inflammatio  testi- 
culi),  ist  es  schon  alt,  chronisch,  dann  innerlich  Sublimat  nach  Dsondi, 
äusserlich  Mercurialsalben,  Bmpl.  cicutae,  inercurial.,  digitalia,  Iodine  etc.  (a. 
Inflammatio  testiculi,  prostatae,  Sarcocele).  12)  Venerische 
Knochenkrankheiten.  Hierher  gehören  die  Exostosen,  die  Gummata, 
die  Osteosarcosis ,  die  Tophi  venerei,  die  Ancylosis  syphilitica,  wodurch  die 
Knochen  bald  weicher,  bald  spröder,  härter,  brüchig  werden,  worauf  dann 
Cartes  folgte  Sie  deuten  alle  auf  tief  eingewurzelte  Syphilis  oder  auf  Miss- 
brauch' des  Mercurs  und  zeigen  sich  am  häutigsten  bei  kacbekiiscuen ,  cha- 
chiti sehen,  scrophulösen,  scorbutischen,  an  Mercurialkachexie  leidenden  Sub- 
jecten,  nachdem  schon  lsnge  Zeit  Dolores  osteocopi  vorhergegangen  sind. 
Cur.  Sie  erfordert  viel  Umsicht.  Die  Mercurialien*  passen  in  vielen  Pillen 
gar  nicht,  besonders  wenn  der  Kranke  früher  viel  Mercur  genommen  hau 
Weit  besser  sind  innerlich  die  Minerblsäuren,  abwechselnd  oder  gleichzeitig 
mit  Decoct.  Iigni  guajaci,  sarsaparillae,  Abends  Pulvis  Doweri,  bei  scorbuti- 
scher  Dyskrasie,  bei  Subjecten  mit  schwacher  Digestion  China,  Kalmus, 
vV ein  etc.;  darneben  laue  aromatische  Bäder.  Später  versuche  man  Mercurial- 
frictionen,  besonders  reibe  man  diese  um  die  Tophi  und  Nodi  herum,  mit  Zusatz 
von  Bztr.  cicutae,  hyoseyami  ein,  und,  leiden  mehrere  Knochen  zu  gleicher 
Zeit,  so  wende  man,  wenn  alle  andern  Mittel  nichts  fruchten,  die  Hunger- 
und  Schmiercur,  nach  Louvrier  und  Rust,  an  (s.  oben).  Geht  die  Osteitis 
in  Eiterung  über,  denn  dienen  warme  erweichende  Umschläge  und  die  Be- 
handlung der  Cariea.  Die  syphilitische  Ankylose  ist  fast  immer  unheilbar; 
sie  bleibt  selbst  nach  gehobener  Syphilis.  Zu  versuchen  sind  Schwefelbä- 
der, Gusjak,  Cicota  etc.  15)  Syphilis  nconntontm.  Dass  eine  venerische 
Mutter  die  Frucht  im  Uterus  nicht  anstecken  könne,  ist  ausgemacht,  ob- 
gleich der  Fötus  bei  solchen  Schwangern  häufig  an  andern  Krankheiten, 
selbst  an  Atrophie,  und  später  oft  an  Scropheln  und  Rhacbitis  leidet,  woran 
auch  der  Missbrauch  des  Mercurs  in  der  Schwangerschaft  Theil  haben 
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In  der  Regel  werden  die  Kinder  solcher  Mütter  erat  beim  Durchgänge  durch 
die  Vagina  angesteckt,  und  da  die  Haut  des  Neugeboreucn  bekanntlich  «ehr 
zart  ist,  so  äussert  sich  dann  die  Syphilis  als  primäres  Übel  au  allen  Stel- 
leil, wohin  das  Gift  gelangte.  Zuweilen  erfolgt  bei  der  Geburt  keine  An- 
steckung, sondern  erst  später  durch  die  Brustwarzen  der  Mutter.  So  wird 
auch  häutig  ein  gesundes  Kind  durch  eine  venerische,  an  Scabies  syphilitica 
leidende  Amme ,  deren  Brustwarzen  man  uur  für  durebgesogen  und  wund 
hält,  angesteckt,  das  Übel  wird  verkannt  und  das  unschuldige  Kind  stirbt 
entweder  bald  oder  ist  fürs  ganze  Leben  unglücklich  gemacht.  Sympto- 
me und  Verlan f  der  Syphilis  neonatorum.  Erfolgte  die  Ansteckung  wäh- 
rend der  Geburt,  so  zeigt  sich  das  Obel  doch  gewöhnlich  erst  10  —  14 
Tage  spater.  Häufig  bildet  sich  zuerst  am  Hiutern  eine  ganze  Gruppe  von 
bläulich  rothen,  noch  häuhger  pnrpurrothen  Flecken,  die  sich  erheben  und 
in  bärtllch  anzufühlende  abgeplattete  Papulae  ubergeben,  welche  ein  speeifi- 
sebes  Amehn  habeu.  Nach  8—20  Tagen  fallen  diese  Papulae  ein  und  wer- 
den zu  Geschwüren,  die  das  specinsche  weisslich  speckige  Ansehn  der  C han- 
ker haben.  Von  dem  Hintern  verbreitet  sich  das  Übel  nun  nach  den  Ge- 
nitalien. Wenn  das  Kind  mit  dem  Halse  lange  in  der  Geburt  steckte,  zeigt 
steh  die  erste  Spur  der  Syphilis  oft  rund  am  den  Hals  herum;  in  seltenern 
Fällen  erfolgt  die  Ansteckung  bei  der  Geburt  zuerst  an  den  Augen  des  Kin- 
des, es  bildet  sich  die  Ophthalmia  neonatorum,  die  dann  syphilitischer  Natur 
ist.  Werden  Kinder  erat  später  durch  Ammen  vermittelst  wunder  Brust- 
warzen angesteckt,  so  zeigen  sich  die  ersten  Symptome  im  Munde,  die  dann 
leicht  mit  Schwämmcben  verwechselt  werden.  Doch'  lehrt  eine  genauere 
■Untersuchung,  das»  die  Bläschen  an  den  Lippen,  an  der  inoern  Seite  dar 
Wangen  sitzen,  was  bei  Aphthen,  die  fast  aliein  nur  auf  der  Zunge  vorkom- 
men, nicht  der  Fall  ist;  auch  rauss  das  Hartnäckige  der  Heilung  schon  Ver- 
dacht erregen.  Wird  das  Übel,  das  bei  Säuglingen  schnell  zum  Allgemein- 
leidcn  wird ,  erkannt ,  so  tritt  bald  Hektik  hinzu ;  es  bilden  sich  schnell  Beu- 
len an  den  platten  Knochen,  besonders  am  Kopfe,  und  die  Kinder  sterben 
selbst  bei  der  vorsichtigsten  Behandlung,  besonders  wenn  sie  von  venerischen 
Personen  geboren  wurden  und,  wie  gewöhnlich ,  danu  schwächlich,  kränk- 
lich zur  Welt  kamen.  Nicht  so  schlimm  ist  die  Prognose  bei  Kindern»  die 
später  durch  die  Aiuoteubrust  (nicht  durch  die  Milch,  wie  man  früher  glaubte) 
angesteckt  wurden,  obgleich  sie  auch  hier  im  Allgemeinen  schlimmer  ist  als 
bei  Bewachsenen;  denu  die  Syphilis  geht  bei  Kindern  rasch  weiter,  und  da- 
zu kommt  noch,  dass  sie  ihrer  Natur  nach  viel  zu  reisbar  und  empfindlich 
«ind,  um  stark  eingreifende  Mittel  anwenden  zu  dürfen.  Cur.  Ohne  Mer- 
cur  kommen  wir  hier,  wo  das  t)bel  rasch  fortschreitet,  nicht  aus.  Die 
Wahl  der  Quecksllberpriparate  erfordert  aber  viel  Umsicht,  ebenso  die  Do- 
sis; daher  wir  hier  die  Fälle  genauer  untersuchen  müssen.  »)  Die  Mercu- 
riataalze  passen  innerlich  in  keinem  Falle,  dagegen  vertragen  die  kleineu 
Kinder  recht  gut  folgende  Formeln:  fy  Uercur.  dulcisj  Sulphur.  aurai.  aua 
gr.  j  —  jj ,  Mtujnes.  enrbon.  3ft,  Gummi  nrnbici  3j,  Saeeh.  albi  3jft.  M.  f. 
pulv.  Divide  in  xvjjj  p.  aeq.  S.  Abends  und  Morgens  ein  Pulver  mit  Milch 
zu  nehmen.  Sind  diese  Pulver  verbraucht,  so  giebt  mau  der  Abwechselung 
wegen  ein  anderes  Präparat,  z.  B.  den  Merc.  solub.  Hahnemanni,  jeden 
Auend  eine  Dosts,  und  zwar  nur  Vi:  —  Vs  Gran,  setzt  aber,  weil  Säuglinge 
so  häufig  an  Magensäure  leiden,  stets  Magnesia  carbonica  hinzu,  b)  ?»t  das 
Kind  sehr  schwächlich  oder  macht  der  innere  Gebrauch  des  Quecksilbers 
bei  ihm  Kebria  leata,  so  .giebt  man  nur  der  Amme  Kalomel  «der  Bahne- 
tmmn'g  Präparat,  dem  Kinde  aber  innerlich  gar  nichts,  indem  es  Thatsache 
ist,  dass  der  Mercur  ia  die  Säfte  der  Amme  geht  und  durch  die  Milch  auf 
das  Kind  wirkt,  c)  Macht  die  Syphilis  aber  auf  diese  Weise  dennoch  kei- 
nen Stillstand,  keine  Besserung,  so  verlasse  man  sich  nicht  allein  auf  das 
der  Mutter  oder  Amme  gereichte  Mittel,  sondern  lasse  auch  dem  Kinde  alle 
2  Tage  etwas  Unguentum  roercuriale  cinereum  in  die  Haut  reiben;  gebrau- 
che darneben  aromatische  Bäder,  und  warte  den  Krfolg  ab.  d)  Ist  ein  ve- 
nerisches Kind  ohne  Mutter  und  fiudet  sich  eine  Amme,  die  Lust  und  Muth 
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mittelbar  berühren,  sondern  durch  eia  von  Gummi  elasticum  bereitetes  War- 
zenhütchen gestillt  werden  (vrgl.  den  Artikel  Abscessus  lacteus  mam- 
m  a  r  u  m  ) ;  man  gebe  der  Amme  von  Anfang  an  Kalomel ,  Abends  und  Mor- 
gens V2  —  1  Gran,  e)  Magern  das  Kind  und  die  Amme  sehr  ab,  so  setze 
man  den  Gebrauch  des  Mercort  einige  Tage  aus  und  gebe  letzterer  ein 
Dccoct  Ton  Spec.  lignorum  mit  Rad.  calami  aromatici,  gute  Fleisch  -  und 
Biersuppen,  auch  dem  Kinde  schwache  Kalbttcischbrühe,  mit  Eidotter  ab- 
gerührt. S,  A.  B.  G.  Grosschopff,  Dissertat.  de  Syphilide  neonatorum 
Roatoch.  1832.  Morris  Archiv,  1809.  Juli.  RusCa  Magazin,  1830.  Bd. 
XXVII.  HO,  3. 

C.    Syphilis  sparta,  Pseudotyphilis  >  Syphilois,  die  unechte, 

falsche  Venerie. 

So  bat  man  höchst  verschiedene  Krankheitszitstände  chronischer  Art 
genannt,  welche  mit  der  venerischen  Krankheit  mehr  oder  weniger  Ähnlich- 
keit haben,  von  letzterer  aber  wohl  unterschieden  werden  müssen.  Hierher 
gehören  1)  Lues  indica,  Framboesia,  die  indische  Seuche,  die  Yaws 
und  Pinns  uuter  den  Negern  in  Afrika  und  auf  den  westindischen  Inseln. 
Beide  sind  chronische  ansteckende  Exantheme,  die,  ebenso  wie  die  Marsch- 
krankheit in  Holstein  etc.,  in  jenen  Gegenden  endemisch  vorkommen,  sich 
aber  auch  durch  Ansteckung  fortpflanzen,  jedes  Alter,  jedes  Geschlecht,  be- 
sonders aber  Kinder  ergreifen,  den  Menschen  nur  einmal  befallen,  bei  den 
dort  lebenden  Weissen  aber  weit  seltener  und  nur  durch  Ansteckung  beob- 
achtet werden.  Die  Yaws  ähneln  den  Menscheupockcn,  bilden  Suppuration. 
und  keine  seröse  Exsudation,  sie  heilen  ohne  Kunsthülfe,  die  Pinns  sind 
dagegen  weit  hartnäckiger,  ähneln  mehr  den  bösartigen  Flachten,  beschrän- 
ken sich  auch  mehr  auf  kleine  Districtc,  z.  B.  auf  die  Küste  Guinea.  Beide 
sind  daher  einzeln  zu  betrachten,  n)  Die  Yaws,  im  Mittelalter  Sycosis, 
Variola  magna  genannt.  Vorboten  derselben,  die  meist  6  —  8  Wochen 
dauern,  sind  Trägheit,  Mattigkeit,  unruhiger  Schlaf,  allerlei  Fehler  in  der 
Digestion:  Appetitlosigkeit,  Pica,  Malacia,  Obstructio  elvi  etc~,  rheumatische 
Schmerzen  in  den  Gliedern,  im  Kopfe,  im  Rücken,  Missmuth,  Verstimmt- 
heit, Trübsinn,  träger,  langsamer  Puls.  Hierauf  folgt  der  Ausbruch  des 
Ausschlags;  dies  Stadium  eruptionis  hält  oft  mehrere  Monate  an.  Zuerst 
zeigt  sich  am  Halse,  in  der  Gegend  des  Kehlkopfe,  an  den  Schenkeln,  an 
den  Waden  nur  ein  rother  Fleck,  der  allmälig  grösser  wird,  eine  Pustel 
oder  Blatter  bildet  und  sich  im  Umfange  mit  kleienartigem  Staube  bedeckt. 
Später  zeigen  sich  an  verschiedenen  Stellen  mehrere  ähnliche  zur  Pustula 
werdende  Flecke;  dabei  Anschwellung  des  Kopfs,  rothe  Augen,  Jucken  in 
der  Haut.  Die  Pusteln  erheben  sieb,  werden  hart,  bläulich,  auf  ihnen  bilden 
sich  weisse  Punkte,  sie  platzen,  und  gehen  somit  in  Eiterung  über.  Auch 
dies  Stadium  suppurationis  dauert  meist  Monate  lang,  die  kleinen  Furunkeln 
ähnlichen  Geschwüre  stehen  isolirt,  fliessen  selten  zusammen,  schmerzen  we- 
nig, zeigen  sich  auch  in  der  Mundhöhle,  zwischen  dem  Kopfhaar,  und  die 
Haare  im  Umkreise  der  Geschwüre  werden  weiss.  Ist  der  Kiter  stark  und 
weiss,  so  ists  die  leichtere  Form,  ist  er  aber  dünn,  jauchig,  so  corrodirt  er 
die  T heile,  frisst  die  Blutgefässe  an,  erregt  somit  Blutungen  etc.  Erscheint 
endlich  das  Stadium  exsiccationia ,  so  trocknet  in  leichtern  Fällen  der  Kiter 
zu  einer  dicken  Kruste  ein,  die  sich  verhärtet,  abfallt  und  gesunde  Haut 
zurücklässt.  In  schlimmen  Fällen,  wo  der  Biter  jauchig  war,  trocknen  die 
Geschwüre  nicht;  sie  werden  immer  grösser,  bekommen  aufgeworfene  Rän- 
der, enthalten  wildes  Fleisch,  variköse  Auftreibungen,  zerstören  die  Gelenke, 
erregen  Ankylosen,  und  der  Tod  folgt  durch  Colliquationeo,  Febris  Icota, 
Hydrops.  —  Der  Umstand,  dass  die  Yaws  au  gewisse  Stadien  gebunden 
-  sind,  die  Genitalien  gar  nicht  oder  nur  selten  und  zufällig  befallen,  dass  sie  die 
Receptivität  für  neue  Ansteckung  vernichten,  oft  ohne  Kunsthülfe  heilen 
und  sich  durch  den  Gebrauch  des  Mercurs  verschlimmern ,  unterscheidet  sie 
hinlänglich  von  der  Syphilis.    Sie  stecken  durch  unmittelbare  Berührung 
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des  Kranken  mit  den  Gesunden,  durch  den  Beischlaf  und  selbst  durch  grosse 
Fliegen  an,  die  sich,  wie  wir  dies  auch  bei  uns  bei  der  Milzbraodblatter 
beobachten ,  auf  die  Geschwüre  setzen  und  das  Gift  auf  Gesunde  übertra- 
gen. Je  schneller  übrigens  die  Stadien  verlaufen,  je  kürzer  das  der  Vorbo- 
ten ist,  je  besser  die  Eiterung  und  Desquamation  sich  zeigt,  wie  gewöhnlich 
bei  Kindern,  desto  günstiger  ist  die  Prognose.  Cur.  Die  Krankheit  ist  als 
eine  Krise  zu  betrachten  und  der  Verlauf  daher  nicht  durch  eingreifende 
Mittel  zu  stören.  Früh  gereichte  Abführungen  und  andere  schwächende  Mit- 
tel schaden;  dagegen  dienen,  nach  v.  Nieten  (s.  Sammlung  auserl.  Abhandl. 
s.  Gebr.  f.  pr.  Ärzte,  Bd.  XI.  8.  290) t  bei  den  Vorboten  massige  Bewe- 
gung, laue  Bäder,  leichtes  jungeB  Gemüse,  Fleischbrühen,  Reibungen  des 
Körpers  mit  durchgeräuchertem  Flanell,  bei  Appetitmangel  auch  wol  ein 
Vomitiv,  gegen  Leibesverstopfung  eröffnende  Kly stiere.  Im  zweiten  Sta- 
dium nützen  zur  Beförderung  der  Eruption  gelinde  Diaphoretica :  Infus,  flor. 
sarobuci,  Spirit.  Minderen,  laue  Bäder,  bei  gesunkener  Lebenskraft  NYcin, 
Kampher,  China.  Zeigt  sich  Kiter,  so  Öffnet  man  die  Pusteln,  giebt  inner- 
lich Aruara,  China,  reinigt  die  Geschwüre  öfters,  verbindet  sie  bei  gutarti- 
ger Eiterung  ganz  einfach,  erweicht  die  Krusten  mit  Decoct.  althaeae,  und 
fährt  bis  zu  Knde  der  Krankheit  mit  den  stärkenden  Mitteln  fort.  Sind  die 
Geschwüre  aber  bösartig,  jauchig,  so  verbindet  man  sie  mit  Myrrhe,  Vitriol, 
selbst  Arsenik.  Gegen  die  Anschwellung  der  Gelenke  dienen  Schwefelbäder, 
Pulv.  Doweri,  Cicuta,  laue  Bäder  von  Scliwefelkali  etc.  Will  die  Krankheit 
gar  nicht  weichen,  so  hilft  oft  die  Transportation  der' Kranken  nach  Eu- 
ropa. 6)  Thymio$is,  Frnmboesia  Sauwujesü,  die  Plans,  die  Krdbeer-, 
Himbeerpocken.  Vorboten  sind  belüge*  Jucken  der  Haut,  Trägheit, 
Mattigkeit,  Missmuth,  schnelles  Magerwerden,  keioe  rheumatische  Glieder- 
und  Knochens ch merzen  wie  bei  den  Yaws.  Darauf  stellt  sich  bedeutendes 
Fieber  mit  dem  Charakter  und  Verlauf  der  Leuta  nervosa  ein;  zugleich  er- 
scheint gewöhnlich,  da  die  Pians  am  öftersteo  durch  den  Beischlaf  fortge- 
pflanzt werden,  zuerst  an  den  Genitalien  eine  kleienartige ,  heftig  juckende, 
fressende  Flechte,  die  sich  auf  die  Inguinalgegend,  in  die  Achselgruben  und 
an  alle  Theile  des  Körpers,  an  welchen  früher  Wunden  oder  Geschwüre 
stattfanden,  verbreitet.  Mitten  unter  diesen  Flechten  bilden  sich  Stecknadel- 
knopfgrosse,  rothe  Pusteln,  die  weisalich  werden,  aufbrechen,  aber  keinen 
Eiter,  sondern  scharfes  gelbliches  Serum  enthalten  und  in  Geschwüre  mit 
gelblichem  Ansehen  von  der  Grösse  einer  Hand  übergehen,  schwammige  Ex- 
crescenzen  von  bläulicher  Farbe  zeigen  und  so  den  Himbeeren  ähneln,  daher 
der  lateinische  Name.  Auch  hier,  wie  bei  den  Yaws,  ist  die  Eruption  als 
etwas  Kritisches,  das  bei  Unterdrückung  schlimme  Metastasen  macht,  anzu- 
sehen; denn  mit  ihr  verschwinden  die  Vorboten,  und  wi/d  sie  unterdrückt, 
so  folgen  heftige  Knochenschmerzen,  Osteitis ,  Osteosarcosis.  Sind  die  Pu- 
steln und  Geschwüre  klein,  so  bleiben  die  schwammigen  Excrescenzen  röth- 
lich,  sind  sie  gross,  so  färben  sie  die  nahe  liegenden  Theile  weisslich  gelb, 
worauf  die  Benennungen  Thymiosis  rubra  und  alba  beruhen;  fliessen  meh- 
rere Geschwüre  zu  einem  grossen  und  chronischen  Ulcus  zusammen,  so  heisst 
dieses  Mammapian  oder  M eiste rpi an.  Im  Verlauf  der  Krankheit  lei- 
den auch  die  Fusssohlen,  ihre  Haut  verdickt  sich,  bricht  dann  auf,  bildet 
Risse,  worin  sich  fressende  Jsuche  befindet;  die  Finger  und  Zehen  werden 
von  dem  herpetischen  Ausschlage  ergriffen;  dabei  viel  Schmerz  und  Steifig- 
keit der  leidenden  Theile;  ja  in  Cayenne  kommen  selbst  carcinomatuse  Ge- 
schwüre, Grabben  genannt,  in  Folge  der  Pians  vor.  Wird  der  Krank- 
heit nicht  durch  kräftige  Kunsthülfe  begegnet,  so  schreitet  sie  immer  weiter 
fort,  erregt  secundär  Hektik,  Hydrops,  Lähmungen  und  Tod.  In  Cayenne 
soll  sie  mitunter  selbst  in  düe  rotbe  Krankheit  übergehen  (s.  Lepra  ru- 
bra). Es  verbreitet  sich  das  Übel  am  häutigsten  durch  Ansteckung,  und 
zwar  auf  dieselbe  Weise  wie  die  Yaws.  Cur.  Ist  die  des  Herpes  pbage- 
daenicus.  Die  Mercurialien  solleu  sich  nachtheilig  zeigen,  daher  mehr  Spc- 
cies  lignorum,  Guajak,  Sarsaparille  und  Anümonium  in  Anwendung  kommen. 
Laue  Bäder,  einfache  nährende  Diät  unterstützen  die  Heilung.   2)  Scabiet 
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veneria  contngiosrt ,  Frnmboesia  ülyrica ,  die  8  c  h  er  Ii  c  v  o  •  e  ■  c  h  t.  Ist  mit 
der  Lues  indica  nahe  verwandt,  und  vielleicht  eine  Moditication  oder  Com- 
plication  der  Syphilis  mit  Lepra ,  als  Pseudosyphili* ,  da  das  Übel  aas  des 
Orient  factisch  nach  Fiume  eingeschleppt  worden  (s.  Scher  lievo).  3)  .¥er- 
Ins  DifhmarMats ,  die  M arechkrankbeit  In  Holstein,  Pommern,  im  DiuV 
marschen.    8ie  entsteht  auf  miasmatischem'  und  cootagiösem  Wege,  und  kann 
"  v ielfcicht  über  das  Auftreten  der  8yphilis  auf  gleichfalls  miasmatische  ^YeUe 
im  Jahre  1494  bei  näherer  Untersuchung  und  Vergleichung  mit  der  frühen 
Syphilis  dem  scharfsinnigen  Forscher  mehr  Aufschluss  geben  als  jede  sock 
so  fein  antgedachte  Hypothese  ohne  historische  Basis  (vergl.  den  Artikel 
8cherlievo).    Symptome  der  Bdarschkratikheit  sind,  nach  Hübener  (Br- 
kenntiriss  und  Cur  der  sogenannten  Dithmarschen  Krankheit.  Altona,  1855. 
Cap.  5)  folgende:  Häufig  als  Vorboten  katarrhalische,  rheumatische,  gicati- 
tche  Affectionen,  Gliederreisscn,  Stockschnupfen,  Rückenschmers,  Niederge- 
schlagenheit des  Gemfi  tos,  darauf  erysipelatöse  Entzündung  der  Fauces  mit 
blnssrother  Färbung,  stechende  Halsschmerzen,  raube  Sprache,  Schmerz  ood 
Trockenheit  in  der  Nase;  diese  Zufälle  können  Wochen  lang  wahres.  Bei 
Scrophulösen  entstehen  leicht  äussere  Nasengeschwüre,  Pusteln  darum,  wie 
Gutta  rosacea;  später  leichte  l  Iteration»  «  in  der  Nasen-  und  Racbeahöble, 
in  der  Gaumenpartie,  an  Mandeln  und  Zäpfchen;  doch  fehlen  diese' Ge- 
scliwürchen  auch  suweilen.    Ist  schon  die  Nasalsprache  vorhandeo,  so  treles, 
wie  beim  Scherlievo,  gewöhnliche  Exantheme:  eine  Art  Scabies  auf,  die 
der  Sc.  venerea  sehr  ähnlich  ist.    Zuweilen  befallen  sie  immer  einen  «ad 
denselben  Körpertbcil,  zuweilen  den  ganzen  Körper.    Sie  bilden  ziemlich 
grosse  üullae,  uicht  Pustulae,  bedecken  sich  bald  mit  kleinen,  dünneo,  bUi- 
sen  Schorfen,  wie  Herpes  furfuraceus,  sind  meist  linsengross,  oft  btrt, 
schwarz,  kupferfarben,  enthalten  zuweilen  Eiter,  trocknen  darauf  ein,  wor- 
auf ein  neuer  Ausbruch  folgt.    Am  Oberschenkel ,  Steine  sind  sie  au  dich- 
testen zu  finden,  auch  am  Hodensack,  Kopfe,  Nacken;  an  den  letztere  Stel- 
len schuppen  sie  mit  kleicnartigem  Schorle  ab.    In  den  Ann-  und  Kniege- 
lenken, in  der  Hüft-  und  Lendengegend  kommt  die  schlimme  Form  vieler 
dichtstebender  livider  Pusteln  vor,  die,  wie  die  übrigen,  jauchen  und  nach 
der  Heilung  blassbraune  glatte  Stellen  zurücklassen.    Häutig  zeigt  sich  so 
Üsse  bregmatis  ein  teigiger,  fast  uuschmerzhafter  Knoten,  der  sich  langsam 
entzündet,  zuspitzt,  aufbricht  uod  Nekrose  zeigt.    Das  Geschwür  ist  v»n 
Form  ringartig.    Zuletzt  werden  durch  die  Geschwüre  im  Halse  Zäpfchen 
und  Gaumensegel  zerstört,  die  Naae  fällt  ein,  Cariea  der  Highmorshöble, 
des  Alveolarfortsatses  des  Oberkiefers,  des  Septum  narium  etc.    Bei  Frauen, 
zumal  alten,  zeigen  sich  oft  Kondylome  des  Afters  und  der  Geschlechtstheile, 
selbst  bei  jungen  Mädchen  mit  unverletztem  Hymen,  aber  stets  litten  solche 
Personen  lange  Zeit  vorher  an  Gliederreissen  (  If.  Sprengel ).    Oft  starkes 
Jucken  am  Scrotuni,  an  den  Schamlefzen,  verursacht  durch  kleine,  mit  gell>- 
lieber  Lymphe  gefüllte  Bläschen.    Auch  in  der  Umgegend  von  Rostock  habe 
ich  zweimal  Gelegenheit  gehabt,  dieae  Paeudosyphilis  in  Familien  zq  beob- 
achten.   Ursachen.    Hubener  hält  das  Übel  mit  Recht  für  endemischen 
Ursprungs,  und  weder  für  Syphilis,  noch  für  Lepra,  Scorbut  oder  RaomWf* 
Er  klagt  die  Lage  des  Landes,  die  schädlichen  Sumpfausdünstungen ,  «les 
Genuas  von  vielen  Seefischen  und  geräuchertem,  gepökeltem  Fleiscbe  an. 
Cur.    Hauptiodication  ist  Umänderung  der  in  ihrer  Mischung  entarteten 
Säfte  durch  gute  Diät,  Holstränke,  Mercurialien ,  besondere  Sublimat.  I><* 
Dr.  Dühr$sen  (Pfaff's  Mittheilungen  aus  dem  Gebiete  der  Medicin  etc  Bd.  I. 
Hft.  8.  lSSt)  berichtet  über  die  Dithmarsche  Seuche  Folgendes:  Sie  kam 
In  den  Jahren  1785  —  1 787  dort  zuerst  vor  und  verbreitete  grossen  Schrecken, 
Struve  hielt  sie  irrig  für  den  abendländischen  Aussatz.    Sie  befällt  Manschet 
jedes  Alters  und  Geschlechts;  zuerst:  allgemeines  Missbehagen,  Erwüdur.j;, 
8chwere  und  Reissen  in  den  Gliedern,  trübe  Gemüthsstimmung,  nächtliche 
Knochenscbmerzen,  später  Febris  lenta.    Oder  gleich  anfangs  flechtenartiger 
Ausschlag  ohne  Fieber,  zumal  an  der  Stirn,  am  ganzen  Körper,  dabei  Glie- 
dersckmei  zcu.   Die  exanthematischc  Form  ist  die  seltnere.   Alle  Kranke  ici- 
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den  an  Trockenheit  im  Halse an  Schmerzen  in  dem  weichen  und  harten 
Gaumen.  In  Schlünde  findet  man  besonders  an  der  Membrana  Schneide- 
riana  ein  eigentümliches  Gefässnetz,  oft  dankelrothe  Flecke  auf  gelbem 
Grunde.  Nase  and  Gaumen  sind  trocken.  Am  meisten  werden  von  diesen 
Geschwüren,  welche  den  venerischen  Geschwüren  ähnlich  sind,  Zäpfchen 
und  Gaumen  befallen;  später  folgen  Ozaena  venerea,  Condylomata,  Verrucae, 
Polypen,  Augen-  und  Ohrenentzündungen,  Caries  der  Hirnschale.  Die  Ge- 
nitalien leiden  nie  primär  und  höchst  selten  secundär  durch  Condylomata. 
Die  jahrelang  dauernde  Krankheit  wird  daher  nicht  durch  den  Beischlaf 
übertragen.  Ehegatten  können  Jahrelang  zusammen  leben,  ohne  sie  sich  mit- 
zut heilen,  doch  ist  wol  etwas  Ansteckung  da.  Cor.  Dührssen  lernte  von 
einem  Bauer  folgendes  empirisches  Verfahren  als  sehr  wirksam  kennen  t 
a)  bei  recht  vollsaftigen  Personen  wol  zuerst  ein  Aderlass;  6)  sonst  gleich 
alle  acht  Tage  folgendes  Purgaus:  &  Mercvr.  duic.  gr.  vj  —  vjjj,  Radic. 
jalnp.  3ftf  iterin.  jalap.  gr.  vj  — vjjj.  AI.  f.  p.  S.  Auf  einmal  zu  neh- 
men; c)  am  Tage  nach  dem  Purgiren  wird  Folgendes  gebraucht:  Ligm 
guajaci,  CA>rtic.  guajaci,  Radic.  chmae  —  lardamat  ana  Radic.  sarsa- 
pariil.  Jjjft,  Fol.  sewi.  Scntin.  foenicul.  M.  C.  C.  Diese  Portion 
wird  mit  5  Kannen  (6  u)  kalten  Wassers  des  Abend  Übergossen  und  bleibt 
-  die  Nacht  stehen;  am  folgenden  Tage  wird  sie  bis  zur  Hälfte  eingekocht 
und  der  Rückstand  mit  einer  Kanne  Wasser  noch  einmal  auf  die  Hallte  ein- 
gekocht. Der  Kranke  trinkt  uavon  Morgens  sowie  Abends  ein  Bierglas  voll, 
gut  erwärmt,  und  mtfas  im  Bette  den  Schweiss  abwarten;  d)  zugleich  mit 
dem  Decocte  werden  folgende  Pillen,  zuerst  S  Tage  lang  Abends  und  Mor- 
gens pro  dosi  3  Stück,  nachher  gestiegen  bis  zu  l  Gran  Sublimat  täglich, 
genommen:  Vy  Mcrcur.  sublimati  c Orr 08.  gr.  vj-vjjj,  8nlphnr.  aurati  gr.  xv, 
Opii  ptiri  gr  tv,  Succi  liquirit.  5jj.  M.  f.  pilul.  No.  60.  Diese  Pillen  müs- 
sen nur  bis  zu  den  Vorboten  der  Salivation,  bei  invelerirtem  Übel  bis  zur 
Salivation  selbst  gereicht  werden  (s.  auch  Rau,  Diss.  de  morbo  pseudosyphi- 
litico  Pomeraniae  transpanensis.  Berol.  1824.  F.  üf.  Berger,  Diss.  de  Pseu- 
dosyphilide.  Gryphiae,  1832.  Sellegast  in  Rust'e  IVlagaz.  Bd.  XV.  S.  146). 
4)  Framboeeia  scotien,  die  Sibbens  oder  Siwwens  in  Schottland.  Sie  begin- 
nen, nach  Richter,  mit  rasch  um  sich  fressenden  Geschwüren  im  Halso  und 
Mutide,  die  deu  Gaumen,  die  Mandeln,  das  Zäpfchen  zerstören,  selbst  die 
Knochen  ergreifen,  im  Gesicht  wol  bis  zu  den  Augenlidern  fortkriechen. 
Gleichzeitig  oder  etwas  später  ericbeinen,  zumal  im  Gesichte,  kupferfarbene, 
sieb  bald  mit  Grindborken  oder  Knötchen  überziehende,  allmälig  in  schwam- 
mige, wcisaliche  Auswüchse  verwandelnde  Flecke.  Unter  starken  Schmer- 
zen schwitzen  die  ergriffenen  Thetle  stinkende  Jauche  aus  und  verwandeln 
sich  endlich' in  Geschwüre.  Das  Übel  hat  sich  nur  in  Schottland  und  Ca- 
nada  gezeigt,  und  Richter  hält  es  für  modincirte  Syphilis.  Die  Ansteckung 
erfolgt  selten  durch  den  Coitus,  häutig  durch  die  Brustwarzen  Stillender; 
auch  soll  die  Krankheit  erblich  seyn.  Cur.  Mercur  hilft  selten;  besser 
aollen  Mineralsäuren,  Holztränke  und  andere  blutreinigende  Abkochungen 
seyn  (s.  IIa ematoeat h a rtica)  5)  Die  Radcsygc,  Spedalskcd,  Stremsuflc 
in  Norwegen  und  Schweden.  Sie  entsteht  gleichfalls  durch  Ansteckung,  be- 
sonders bei  Kindern  und  Frauen  mit  reizbarem  Hautsystem;  bei  Männern 
nur  dann,  wenn  da«  Gift  an  zarte  Hautstellen  oder  an  verwundete  Stellen 
gebracht  wird.  Heftige  Krkältung,  schlechte  Nahrung,  Aufenthalt  an  den 
Küsten  kann  die  Krankheit  auch  miasmatisch  erzeugen.  Einige  halten  das 
Übel  für  eine  Abart  von  Lepra,  und  nennen  es  Lepra  borealis,  norvetjica, 
obgleich  eine  Form  desselben,  nach  Tode  (Medic  chir.  Jouro.  Bd.  V.  St. 
1.)  venerischer  Natur  ist.  Symptome.  Die  Krankheit  zeigt  sich,  geringe 
katarrhalisch  -  rheumatische  Beschwerden  abgerechnet,  ohne  Vorboten,  aber 
nicht  immer  unter  einer let  Form.  Am  häufigsten  erscheinen  an  den  oborn 
und  untern  Extremitäten  bleifarbige,  dunkelrothe  Flecke  oder  Knötchen,  die 
in  fressende  Geschwüre  mit  aufgeworfenen  Rindern  übergeben.  Sie  sondern 
einen  wässerigen  Schleim  ab,  erregen  im  Umfange  schuppige  Ausschläge, 
variköse  Gcfässausdehnungen ,  zerstören  apäter  selbst  die  Knochen,  heilen 
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im  Sommer  zuweilen  von  selbst,  brechen  bei  herannahendem  Winter  wieder 
auf,  erregen  Heiserkeit,  Angina,  geben,  wenn  sie  die  Wangen  und  Lippen 
ergreifen,  ein  schcussKcbcs  Ansehn ,  greifen  die  Nasenknochen,  auch  die  Ti- 
bia  und  Ulna  an,  so  dass  Exostoais  und  Caries  folgen.  Die  Genitalien  und 
der  behaarte  Theil  des  Köpft  bleiben  verschont.  .Nach  Monaten  und  bei 
versäumter  Hülfe  folgen  Hektik,  Hydropa,  Tod,  gleich  anfangs  heilt  das 
Übel  dagegen  leicht.  Cur.  Innerlich  Kalomel,  Mercur.  solnh.  Hahnemannl 
in  kleinen  und  seltenen  Gaben,  abwechselnd  gereicht,  so  dass  keine  8aliva- 
tion  entsteht;  dabei  Spec  lignortxm,  Gnajak,  Sarsaparille,  in  warmen  De- 
cocten  getrunken,  um  die  Diaphorese  zu  unterhalten;  laue  Bäder,  zum  Ver- 
binden der  Geschwüre  Solut.  boracis,  Mel  rosarura,  Myrrhe,  Tinct.  catechu, 
auf  die  Exostosen  Emplast.  mercnriale,  ausserdem  einfache  Diät,  grosse 
Reinlichkeit,  Vermeidung  der  salzigen,  sauren,  geräucherten,  Speisen,  der 
geistigen  Getränke.  6)  Morbus  Cnnadcnsis,  die  canadiache  Krankheit, 
die  Krankheit  der  St.  Paulabai.  Iat  dieselbe  Krankheit,  welche  man 
in  Schottland  Sillens  nennt,  indem  die  Engländer  sie  dorthin  geschleppt  ha- 
ben, daher  sie  die  dortigen  Einwohner  auch  die  englische  Krankheit 
nennen  (s.  oben  Framboeaia  scotica).  7)  Syphilis  larvata.  Was  tob 
der  verlnrvten  Syphilis,  wovon  ältere  und  neuere  Schriftsteller  reden, 
zu  halten  sey,  darüber  hat  aich  aebon  vor  rieten  Jahren  einer  unserer  scharf- 
sinnigsten und  gröeaten  praktischen  Arzte,  der  Leibinedicus  J.  Stieglitz  ia 
seiner  Iaauguralditsertion  deutlich  ausgesprochen  (a.  Dessen  Diss.  de  mor- 
bus venereia  larvatia).  Hier  heisst  es  p  14:  „Rem  aliquant  Iarvare,  sit 
venia  verbo,  idem  est  ac  rem  aliquam  celare,  h.  e.  eam  ejusqoe  effectos  noo 
patefacere,  vel  vulgares  saltem  efl'ectua  non  aperire,  vel  denique  tales  tan- 
tmmnodo  declarare  elTectus,  sub  quibus  aliud  saepiua  objectum  repraesenta- 
tur.  Causa  morbi  larvata  tum  est,  qoando  nullis  morbosi  Status  vestigii* 
patescit,  quando  symptoroata  inconsueta  singulari  et  band  usitato  ordine  vel 
symptomata  eorumque  Seriem,  quae  cum  alia  morbi  causa  vulgo  nexa  et  coa- 
juneta  esae  solet,  proereat  atque  producit."  Der  ganze  Begriff  von  lavir- 
ten  Krankheilen  ist  ein  unlogischer.  Da  jede  Krankheit  nur  aus  dem  Com- 
plex  gewisser  Symptome  erkennbar  ist,  so  dürfen  wir,  wenn*  diese  Symptome 
fehlen,  nicht  voreilig  an  ein  larvirtes  Übel  denken,  aind  sie  aber  da,  so  ist 
das  LI  bei,  sobald  der  Arzt  es  erkannt  hat,  kein  larvirtes  mehr.  Himly 
nennt  Lues  larvata  folgende  syphilitische  Zustände :  n)  Wenn  die  Anstecknng 
nicht  durch  den  Coitus,  sondern  auf  ungewöhnliche  Weise,  durch  Küsse, 
durch  Tabakspfeifen,  alte  Beinkleider,  durch  Essgeschirre  oder  durch  Be- 
schneider  mit  Cbankern  im  Munde  geschah ,  welche  besonders  bei  der  Be- 
schoeidung  der  Judenknaben  daa  Blut'  aus  dem  Penis  derselben  mit  dem 
Munde  aussaugen,  oder  wenn  die  Syphilis  durch  chirurgische  und  gebuxu- 
hülfliche  Operationen  entstand,  b)  Wenn  die  Ansteckung  durch  den  Coitus 
ein  so  geringes  primäres  Leiden  erregte,  dass  es  übersehen  wurde,  nun  aber 
die  aecundäre  Syphilis  eintrat,  c)  Weon  der  an  primärer  Syphilis  Leidende 
nicht  völlig  geheilt  wurde  und  nun  nach  Jahr  und  Tag  die  allgemeine  Lues 
ohne  neüe  lnfection  ausbrach.  Aber  alle  dieae  Fälle,  wohin  er  auch  die 
venerische  Amaurose  rechnet,  dürfen  dennoch  nicht  Syphilis  larvata  heilen; 
sie  müssen  richtiger  Syphilis  diffieile  cognita  genannt  werden.  Mit  Recht 
sagt  Haast:  „Frühere  Ärzte  belegten,  in  Folge  eines  höchst  voreiligen 
Schlusses,  mit  diesem  Namen  (Syphilis  larvata)  bisweilen  jede  Krankheit, 
welche  durch  Quecksilber  geheilt  wurde;  Andere  meinten,  der  Syphilisstoff 
könne  viele  Jahre  hindurch  im  Körper  verborgen  liegen  und  erst  spät  seine 
eigentümliche  Kraft  entwickeln;  endlich  haben  noch  Andere  mit  jenem  Aus- 
drucke nichts  Anderes  als  andere  Krankheiten,  die  in  einigen  Symptomen 
Ähnlichkeit  mit  der  Syphilis  haben,  wie  Gicht,  bösartige  Hautausschläge 
etc  ,  oder  Complicationen  dieser  letztern  mit  der  Syphilis  bezeichnet.  Allein 
da  die  erstere  Meinung  auf  einem  höchst  voreiligen  und  irrigen  Schlosse 
beruhet,  die  zweite  aber  durchaus  allen  Erfahrungen  zuwider  iat,  endlich 
Krankheiten,  die  nicht  Syphilis  aind,  wegen  einiger  Ähnlichkeit  ihrer  Sym- 
ptome mit  denen  der  Syphilis,  doch  durchaus  nicht  den  Namen  Syphilis  vex- 
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dienen  können ,  und  Syphilis  mit  andern  Krankheiten  complicirt,  doch  kein« 
Syphilis  mehr  ist;  so  würde  jener  Ausdruck,  wenn  man  ihm  eine  schickliche 
Deutung  geben  wollte,  wol  noch  am  passendsten  für  solche  Fälle  und  für 
diejenige  Periode  der  Krankheit  geeignet  seyn,  wo  die  primäre  örtliche  Af- 
fection,  der  primäre  Chanker,  einzig  durch  topische  Mittel  behandelt,  ver- 
heilt, die  Krankheit  selbst  aber  noch  nicht  gehoben  ist,  hierauf  aber  eine 
Periode  des  scheinbaren  Wohlbefindens  erfolgt,  nach  welcher  erst  die  secun- 


däre  Syphilis  unter  irgend  einer  Form  zum  Vorschein  kommt; 
eigentlich  dasselbe  andeuten,  was  man  in  neuern  Zeiten  bisweilen  mit  dem 
Ausdruck  der  Intqrmissiooeo  der  Syphilis  hat  bezeichnen  wollen. •*  Aber 
auch  hierin  kann  ich  nicht  beistimmen.  Folgt  z.  B.  auf  primäre  Syphilis 
keine  secundäre,  so  ist  die  larvirte  Syphilis  reine  Fiction  des  Arztes  gewe- 
sen, folgt  sie  aber,  so  ists  keine  8yphilis  larvata  mehr.  Die  ganze  Benen- 
nung taugt  nichts;  sie  beruhet  auf  einer  Verwechselung  und  Missdeutung  des 
Subjectiven,  des  Arztes,  mit  dem  Objectiven,  der  Krankheit.  Schmalz  ver- 
•  steht  darunter  in  seiner  .^Diagnostik"  eine  modificirte  oder  richtiger  mit 


dern  Übeln  complicirte  Syphilis,  die  erst  ex  juvantibus  et  nocentibus,  aus 
der  guten  Wirkung  des  Mercnrs,  aus  der  Verschlimmerung,  wenn  man  Ei- 
«enoiittel  anwendet,  erkannt  werden  soll,  vergessend,  dass  dies  die  schlech- 
teste Basis  jeder  Diagnose  ist.    Bs  bleibt  daher  nichts  übrig,  als  das  Wort 
Syphilis  larvata  zu  verbannen.    Ks  lässt  sich  übrigens  gar  nicht  leugnen, 
dass  die  secundäre  Syphilis  zuweilen  6  —  10  Monate  lang,  nachdem  man  sie 
völlig  geheilt  glaubt,  wieder  ausbricht,  oft  unter  der  Form  von  Staar,  Ner- 
venkrankheit, selbst  Lungensucht,  und  dass  in  allen  diesen  Fällen  allein  das 
Quecksilber  das  einzige  Heilmittel  ist.    Uber  diese  sogenannte  larvirte  und 
latente  Syphilis  hat  kürzlich  Dr.  Böhr  in  Berlin  merkwürdige  Beispiele  mit- 
geteilt (s.  BufelamCs  Journ.  1886.  Janaar.  8.  50  ff.1.   Astruc  u.  A.  be- 
haupten, dass  Gehirn  und  Nerven  nie  von  der  Syphilis  befallen  werden, 
Bohr  s  Beobachtungen  haben  ihn  das  Gegentheil  gelehrt.    Ich  heilte  vor  6 
Jahren  durch  DzondVs  Cur  einen  Mann,  der  seit  16  Jahren  an  sogenannten 
scorbutischen  Geschwüren  des  Zahnfleisches  periodisch  gelitten  und  wo  alle 
ärztliche  Hülfe  vergebens  gewesen  war.    Ich  hielt  sie  für  syphilitische  Reste 
(denn  Patient  hatte  vor  17  Jahren  an  Chankern  gelitten),  und  der  Sublimat 
war  hier  neben  knapper  Diät  so  wirksam  —  es  wurden  im  Ganzen  binnen 
8  Wochen  24  Gran  davon  oder  280  Pillen  genommen  — ,  dass  der  Kranke 
seit  jenen  6  Jahren  völlig  gesund  geblieben  ist.    Ks  kann  demnach  die  Sy- 
philis eben  so  chronisch  als  Arthritis  seyn,  and  eben  so,  wie  letztere,  sahi- 
reiche Formen  annehmen,  die  der  primären  und  gewöhnlichen  secundären 
Lustseuche  fremd  sind.     8)  Morbus  mercurialis,  Hydrargyrosis ,  Cachexia 
seu  Tabes  mercurialis,  die  Mercurialkrankhelt,  Mercorialseo- 
che.   Ich  führe  dieses  Leiden  deswegen  hier  auf,  weil  es  so  häufig  fälsch- 
lich für  Syphilis  gehalten  wird,  und  die  Ärzte  durch  hartnäckig  fortgesetzte 
Anwendung  des  Quecksilbers  so  manchen  Kranken  der  Art  ins  Grab  ge- 
stürzt haben.    Die  Zeichen  der  auf  starke  Gaben  Mercur  oder  auf  Mer- 
curialeinreibungen  rasch  folgenden  Quecksilbervergiftung,  worauf  Mercurial- 
fieber  mit  metallischem  Geschmack  im  Munde,  Geschwulst  der  Parotiden, 
Angst;  Zittern,  Kopfweh,  schneller  Puls,  später  Ptyalismns  folgen,  sind  schon 
oben  beschrieben  (s.  Febris  salivalis  und  Intozicati o).    Alle  erfahr- 
nen Ärzte  stimmen  darin  überein,  den  Mercur  in  der  Syphilis  nicht  bis  zur 
völlig  eintretenden  Salivation  anzuwenden,  weil  diese  gefährliche  Zufälle,  ja 
selbst  Geschwulst  des  Mundes  und  der  Zunge  bis  zur  Erstickung  herbei- 
führen kann,  nicht  zu  gedenken  der  schlimmen  Folgen,  die  sich  als  chro- 
nisches Leiden,  als  Mercurialkrankkeit,  darstellen.   Diese  sind:  schleichen- 
des Fieber,  grosse  Schwäche,  Abmagerung,  bleiches,  entstelltes,  verfallenes 


Gesicht,  bösartige  Geschwüre  im  Halse,  auf  der  Haut,  Auftreibung, 
fraas  der  Knochen,  Hydrops  universalis,  Colliquationen  und  Tod.  Die  Dia- 
gnose zwischen  den  hohen  Graden  der  allgemeinen  Syphilis  und  der  Mer- 
curialkrankheit  ist  oft  schwierig.  Am  leichtesten  ist  sie ,  wenn  Salivation 
vorherging.  Hier  folgt  die  Mercurialkraukheit  leicht,  Sie  ist  aus  folgenden 
Most  Bacjklop&die.  2ts  Aufl.  II.  58 
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SU  erkennen;  Es  Verschlimmern  sieh  die  schon  ia 
griffenen  Chanker  an  den  Genitalien  und  im  Munde;  diese  verliere«  das 
runde,,  speckige  Ansehn,  ihr  Rand  ist  uneben,  spielt  mehr  ins  Bläuliche,  der 


Druck  der  Zähne  gegen  die  geschwollenen  Wangen  erregt  neue  Geschwüre 
oder  er  giebt  den  schon  bestehenden  eine  andere  Form.  A 


in  den  Leistengegend  verschlimmern  sich ;  die  gutartige  Eiterung  verwandelt 
sich  in  schlimme,  ichoröse;  geheilte  Chanker  brechen  ohne  neue  Ansteckung 
aufs  Neue  aus,  es  zeigt  sich  auf  den  allgemeinen  Bedeckungen,  oft  selbst 
am  ganten  Körper  ein  Ausschlag,  der  schnell  Borken  bildet  und  dem  Her- 


rn* cruatosus  ähnelt,  vorzüglich  aber  das  etwas  geschwollene  Gesicht  und 
den  behaarten  Theil  des  Kopfs  einnimmt  Dabei  ist  das  Allgemeinleiden 
viel  bedeutender  als  bei  der  conformirten  ßyphilis  unserer  Tage;  nämlich t 
grosse  Empfindlichkeit  gegen  Kille  und  Wetter  Veränderung;  scerbutisches 
Zahnfleisch,  Zittern,  Ohnmächten,  Ekel,  Appetitlosigkeit,  dumpfer  Kopfschmerz, 
heftige  Dolores  ostcocopi  nocturni;  es  bilden  sich  Gummata  auf  verschiede- 
nen Knochen,  besonders  an  der  Stirn,  an  der  Tibia;  sie  fühlen  sich  breiar- 


>chen,  besonders  an  der  Stirn,  an  der  Tibia;  sie  fühlen  sich  breiar- 
tig an,  stehen  oft  Monate  lang,  brechen  dann  auf,  und  darunter  ist  schon 
Oeries  und  Nekrose.  Zuweilen  schiesst  aus  diesen  Beulen  schnell  eine  spek- 
kige  Masse  hervor,  die  bald  in  Eiter  serfliesst.  Heilt  das  Geschwür,  so 
schliesst  es  sich  mit  einer  röthlichen,  ganz  platten  Narbe,  die  bald  wieder 
aufs  Neue  aufbricht.    Die  Osteomalacosis  richtet  an  den  Gaumenbeinen,  an 


den  obern  Kinnbackenknochen  grosse  Zerstörungen  an,  der  Aiveoiarranii 
schwindet  oft  völlig ,  so  dass  alle  Zähne  ausfallen.  Auch  Lähmungen  der 
Schcukel,  erschwertes  Gehör,  Stottern,  Asthma,  scorbutische  Flecke  auf  dar 


sind  nicht  selten  die  Begleiter  dieser  Seuche.  Obgleich 
rungsgemäss  diese  schreckliche  Mcrcurialseuche  am  häufigsten  in  Folge  der 
wirklichen  Salivatloc,  gleichviel,  ob  sie  durch  Qoecksilbereioreibungen  oder 
durch  den  innem  Gebrauch  des  Mercurs  hervorgerufen  wurde,  entsteht; 
so  achleicht  sie  eich  dennoch  gar  nicht  selten  auch  ohne  vorhergegangenen 
Ptyalismus  bei  Syphilitischen  ein,  wenn  diese  einem  Arzte  in  die  Hände 
fallen*  der  nur  durch  Mercur  die  Syphilis  zu  keilen  gianbt,  und  um  recht 
sicher  zu  Sayn,  den  Gebrauch  dieses  giftigen  Mittels  auch  dann  nock  fort- 
setzt, wenn  die  primären  Chanker  schon  14  Tage  und  länger  völlig  geheilt 
sind.    Zeigen  sich  nun  Mercurtalgeschwüre  im  Munde,  klagt  der  Kranke 
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über  13  osch  weiden  beim  Schlucken  (s.  Angina  mercuriaiis), 
die  Chanker  der  Genitalien  wieder  schlimmer;  so  glaubt  der  unwissende  Arzt, 
d aas  nun  die  secunüäre  und  allgemeine  Syphilis  im  Anmärsche  sey  und  das 
unglückliche  Pbautasiephantom  der  Syphilis  larvata  bestärkt  ihn  noch  dar- 
in. Er  cootinuirt  trotz  des  metallischen  Geschmacks  des  Kranken  im  Mun- 
de, treU  des  stinkenden  Athens  und  des  scorbutisch  aussehenden  Zahnflei- 
sches, trotz  der  sichtbaren  Verschlimmerung  der  Chanker,  die  ihr  specin  - 
sches  speck  ges  Anselm  und  ihre  gerundete  Form  völlig  verloren  haben, 
dennoch  im.  dem  Mercur,  oder  er  wählt  höchstens  ein  anderes  Quecksilber» 
prä parat,  und  das  Libel  wird  mit  jedem  Tage  schlimmer,  da  er  obendrein 
vou  der  falschen  Ansicht  ausgeht,  dass  ein  bestimmtes  Quantum  von  Mer- 
cur zur  grüudlicheu  Heilung  der  Syphilis  einmal  notbwendig  sey,  u  nein  ge- 
denk, dass  n  u  ii  dem  verschiedenen  Standpunkte  der  individuellen  Receptivi- 
tät  bei  einem  Meuscben  4  Gran  Mercur  oft  ebenso  stark  und  ebenso  viel 
wirken  können,  als  bei  dem  andern  24  Gran.  Da  muss  der  unglückliche 
Kranke  diu»  wol  ine  Gras  betssen  oder  auf  die  ganze  Lebenszeit  sich  mit 
einem  f^echciu  Körper  umhertragen.  Eine  gute  hierhergehörende  Schrift  ista 
K  M.  A,  heim,  über  die  Mercurialkrankheit,  Erlangen,  1835.  Der  Ver- 
fasset unterscheidet  mit  Recht:  a)  Hydrargyr osis  acuta $  dazu  gehören 
Gastritis  niercurialis,  Febria  mercuriaiis,  salivalis,  Exantheme  mercoriale, 
Stomatitis,  Angiaa  et  Salivatio  mercuriaiis,  d.  i.  eine  mit  Speichel  fluss  ver- 
bundene Mcrcurialentzündung  des  Mnndesf  b)  Hydrargyrosi*  chronica.  Sie 
ist  entweder  FoJgo  der  acuten  Form,  zumal  der  Salivation,  oder  sie  tritt 
ohne  niese  in  Folge  anhaltenden  Gebrauchs  kleiner  Dosen  Mercurs  auf. 
Iii  eher  rechnet  er:  Aogina  mercuriaiis  chronica,  Ulcus  mercuriale,  Adeaitis  s. 
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Dabo  roercurialis,  Rheumatismus  mercurialls,  als  speciellere  Formern  Scleritis 
und  Iritis  mercurialis,  Retinhii  et  Amaurosis  mercurialis,  Cacbexia  mercnria- 
l'u,  Syphilis  modificata,  d.  i.  ein  Gemisch  von  Syphilis  and  Hydrargyrosis, 
und  Paralvsis, ;  Tremor  artaom  and  Hemiplegia  mercurialis,  woran  oft  Ver- 
golder leiden.  Cur  der  Mercurialkrankheit.  o)  Zuerst  entferne  man 
Alles,  was  in  oder  an  dem  Körper  von  Mercurialien  haften  geblieben.  Maa 
setze  den  Kranken  in  ein  laues  Seifenbad,  wasche  die  haften  gebliebene 
Quecksilbersalbe  ab,  gebe  ihm  reine  Wasche  and  Kleider,  and  reiche,  hatte  \ 
er  den  Mercur  innerlich  genommen,  ein  Laxans  von  Oleom  ricini,  am  den 
Danncanal  tu  reinigen,  h)  Der  Kranke  muss  jede  Erkältung  meiden,  täg- 
lich ein  lanes  Bad,  worin  $  Unsen  Hepar  sulphuris  calcareum  aufgelöst, 
nehmen,  sich  in  einer  Temperatur  von  14  — 15°  R.  aufhalten  and  das  Bette 
hüten,  auch  leicht  nährende  Kalbfleiachsuppen  mit  Kidotter  gemessen,  c)  Ist 
das  Obel  Doch  frisch,  so  erhalt  er  innerlich :  Rr  Uepat.  sulph.  emlcar.  5jjj, 
Mucil,  ffumnu  arah.  ei  tragacanth.  q.  s.  ul  fitmt  pilui.  No.  90.  Consp.  Lycopod. 
8.  Dreimal  tiglish  10—15  Stück,  und  jedesmal  einen  Esslöffel  voll  Ks» ig  nach- 
getrunken. Ausserdem  gleichzeitig  fy  Opii  purissimi  gr.  $ ,  Camphorae  gr.  > 
jj,  Liquir.  coctae  M.  I.  p.  disp.  dos.  vjjj.  Abends  und  Morgens  ein  Pol*, 
ver.  d)  8ind  diese  Mittel  verbraucht,  oder  ist  das  Übel  schon  alter,  so 
werden  die  Schwefelbäder  fortgesetzt,  und  zugleich  innerlich  Infus,  rad.  ca- 
lami  arom.  mit  Decoct.  cort.  chinae  und  Laudanum  gereicht,  und  dabei  kräf- 
tige Fleischsuppe,  Gebratenes  und  etwas  Wein  verordnet.  *)  Äusserlich 
zum  Verbinden  der  Mercurialgeschwüre,  zum  Gurgeln  und  als  Mundwasser 
ist  das  wirksamste  Mittel  eine  Solution  von  3j  —  jj  Vitriolum  coeruleum  in 
einem  Pfunde  Wasser.  Auch  schwache  Solutionen  von  Lap.  infernalis  sind 
sehr  wirsam.  f)  Bei  veralteter  Mercurialkrankheit  und  wenn  schon  Kno- 
chenleiden da  sind,  passen  vor  Allem  innerlich  Acid.  nitric.  dilnt,  dreimal 
täglich  20—25  Tropfen  in  einer  Tasse  Haferschleim,  daneben  Decoct.  chinae 
mit  Eztr.  nuc  juglaud. ,  Spec.  ligoorum  mit  Calamus,  and  die  natürlichen 
Schwefelquellen  von  Aachen,  Eilsen,  Nenndorf,  g)  Sollten  sich  später  Zu- 
fälle einstellen,  die  auf  syphilitische  Rette  deuten  (denn  bekanntlich  giebt  es 
hohe  Grade  allgemeiner  Syphilis,  welche  selbst  der  stärksten  Louvrier- 
Rust' sehen  Hunger-  und  Schmiercur  nicht  völlig  weichen),  so  versuche  man 
zuerst  die  Mineralsäuren,  und  gebe,  wenn  diese  nicht  helfen,  einige  Zeit  in- 
nerlich den  Mercurius  praeeipitatus  viridis  nach  Lernen/,  <1.  i.  eine  Verbin- 
dung .von  Quecksilberkalk  und  Kupfer,  p.  d.  2 — Sinai  täglich  au  2 — 4  Gran 
in  Pillen  (Htm/y),  und  daneben  Decocte  von  Sarsaparille  und  Lign.  goajaci. 
9)  Gonorrhöen  «treu,  Variola  «tec«,  der  trockne  Tripper,  die  trockne 
Pocke.  Kommt  nach  Moses  QuarUs  in  Südcdrolina  und  Georgien  vor. 
Die  Haut  schuppt  sich  kleienartig  ab,  und  dann  erst  erscheint  ein  Ausschlag; 
der  Ausfluss  aus  der  Harnröhre  ist  sparsam,  die  Eichel  ist  geröthet;  das 
Übel  folgt  schnell  nach  dem  Coitus.  Der  Tripper  weicht  den  gewöhnlichen 
Mitteln  nicht;  es  folgt  Allgemeinleidcn,  nach  Wochen  umherziehende  Schmer* 
zen,  ein  papulöses  oder  pustulöses  Exanthem,  das  4—5  Wochen  lang  aus- 
bricht, dann  verschwindet,  worauf  Knochen-  und  Gelenkschmerzen  folgen. 
Chanker,  Bubonen  und  Halsgeschwüre  fehlen.  Die  Krankheit  ist  sehr 
schlimm,  dauert  oft  Jahre  lang,  ist  mit  Fieber,  Leibschmerz,  Contr actio n 
dar  Bauchmuskeln  verbunden.  Mercur,  selbst  bis  znr  Salivation^  sowie 
der  Arsenik,  blieben  oft  fruchtlos.  10)  Htjpochondrin  veneren,  Syphilomania, 
Syphilidomama.  So  bat  man  wol  da«  psychische  Leiden  genannt,  wo  ängst- 
liche Menschen,  die  früher  an  Tripper  und  Chanker  litten,  trotz  radicaler 
Heilung  der  Syphilis  von  der  fixen  Idee  beherrscht  werden,  dass  sie  das 
Gift  noch  im  Köper  trügen  und  sieb  dieses  über  kurz  oder  lang  auf  furcht- 
bare Weise  äussern  werde.  Solche  Kranke  leiden  oft  an  periodischer  Angst, 
Unruhe,  Blutwallungen ,  Herzklopfen  etc.  Ich  verordnete  hier  mit  Nutzen 
kühlende  Laxaozen,  und  hinterher  anhaltend  BÜx.  acid.  Halleri,  wodurch 
ich  stets  glücklich  in  der  Heilung  dieser  eingebildeten  Syphilis  war.  Offen- 
bart man  solchen  Kranken  die  Wahrheit  ihres  Zustande«,  so  halten  sie  den 
Arzt  für  kenntnisslos,  und  gehen  su  einem  andern,  der  ihnen  vielleicht  zu 
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ihrem  groMen  Schaden  Mercar  giebt,  Daher  man  sie  eine  Zelt  lang  In  ih- 
rem Glauben  lassen  und  nach  Verlauf  einiger  Zeit,  nachdem  die  verordneten 
Mittel  verbraucht  sind,  für  gründlich  geheilt  erklären  kann. 

SypJiUidomanla,  s.  Hypochondria  veuerea  bei  Syphilis 
sp  nri  a . 

Syphlta.  Ist  bei  Theoph.  ParnceUus  der  Veitstanz  und  Noctambulis- 
mus,  a.  Chorea  St  Vitt. 

Syrlngotomla»  Fis  telauf  schneid  ung.  Ist  diejenige  Operation, 
wo  man  mittel»  eines  Uistourti  oder  Syringotoms  Fisteln  in  der  Absicht  auf- 
schlitzt und  in  offene  Geschwüre  verwandelt,  um  sie  schneller  vom  Grunde 
aus  zu  heilen  (a.  Fistula  und  Ulcus  fistulosum). 

Synuaea.  Ist  irgend  ein  heftig  wirkendes  Brech-  und  Purgir- 
mittel,  bei  den  Franzosen  un  emetiquc  en  lavage  genannt;  s.  Emetica 
und  Purgaotia. 

Syflpaala,  die  Zusammenstellung,  der  Krampf,  zumal  der  in- 
nere; daber  man  Syspasia  cerebralis ,  epileptica,  hysterica  etc.  statuirt;  s. 
Spasmus. 

Systremmm»  der  Knäuel,  die  Verwickelung,  bei  neuern  Ärzten 
der  W adenkrampt,  Krampf  in  einzeihen  Muskeln  eines  Gliedes,  s.  Crampus. 
Ddss  bei  Chorea  St.  Viti,  bei  Epilepsie,  Hysterie,  Katalepsie  oft  eine  Seite  mehr 
als  die  andere,  zuweilen  jene  nur  allein  vom  Krampf  ergriffen  wird,  darüber 
sin4  zahlreiche  Observationen  vorhanden  Vergl.  C.  F.  E.  Mehlis,  Comtnent 
de  mortis  hominis  dcxtri  et  sinUtri.  Gott  1818.  4.  (Preiaschrift)  p.  9-36. 


T. 

TT«bes»  UecHcn,  Maries,  Atrojrftia,  Abzehrung,  Hektik,  Ab- 
magerung des  Körpers,  Darrsucht  Ist  im  weitem  Sinn  ein  con- 
stantes  Symptom  jeder  langwierigen  Krankheit,  wobei  aus  irgend  einer  Ur- 
sache Störungen  in  der  Digestion,  Chylification  und  Sanguification  und  da- 
her Mangel  an  Ernährung  stattfinden.  Gestützt  auf  dieses  Symptom  statuir- 
ten  die  altern  Arzte,  uneingedenk,  dass  dieses  ebenso  wenig  als  andere  Sym- 
ptome, z.  B.  Dolor,  einen  rationellen  Grund  zur  Classification  von  Krank- 
heiten abgeben  könne,  eine  ganze  Gattung  solcher  Krankheiten,  die  soge- 
nannten hektischen  Krankheiten,  die  Ab-  und  Aussehrungen  (Morbi  hectici, 
atrophici,  Atrophiae,  Hecticae} ,  confundirten  diese  zuweilen  auch  noch  mit 
den  Phthisen,  und  gaben  auf  solche  Weise  Veranlassung,  dass  geistlose  Pra- 
ktiker,  sich  mit  dem  Namen  begnügend,  mehr  das  Symptom:  die  Abmage- 
rung, den  Schmerz  etc.  ins  Auge  fassten  und  dagegen  mit  ihrem  Appara- 
ts medicaminum  agirten,  als  gegen  die  Ursache,  die  diesem  Symptom  zum 
Grunde  liegt.  In  neueren  Zeiten  unterscheidet  man,  um  die  Sache  doch  in 
etwas  zu  verbessern,  ganz  richtig  die  hektischen  von  den  phthisischen  Krank- 
heiten, indem  man  unter  Morbus  hecticus  jede  Abzehrung  des  Körpers,  be- 
dingt durch  Fehler  in  der  Nutrition  ohne  Eiterung  irgend  eines  Organs, 
unter  Morbus  phthisicua  dagegen  jede  Abmagerung  des  Körpers  versteht, 
die  zunächst  durch  Vereiterung  irgend  eines  Organs:  der  Lunge,  Leber, 
Nieren  etc.  bedingt  worden  ist  (s.  Phthisis). 

Die  Symptome  der  reinen  Ab-  und  Auszehrungen  sind  dem- 
nach im  Allgemeinen:  Abwesenheit  jeder  acuten  Krankheit  als  primäres  Lei- 
den, chronischer  Verlauf,  von  Tage  zu  Tage  immer  mehr  zunehmende  Ab- 
magerung, Abzehrung  des  Körpers;  später  stellt  sich  hektisches  Fieber  in 
verschiedenen  Formen  dar  (e.  Febris  lenta,  hectica),  wozu  sich  Aph- 
then des  Darmcanals,  coüiquative  Schweisse  und  Tod  gesellen,  wenn  anders 
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Hülfe  versäumt  und  der  Kranke  sich  selbst  überlassen  blieb,  oder  der 
Hektik  Ursachen  zum  Grunde  lagen,  die  au  entfernen  nicht  in  der  Gewalt 
des  Arzte«  stand.  Ursachen.  Sind  sehr  mannigfaltig,  theils  örtliche, 
taoilt  allgemeine.  Prädisposition  geben:  organische  Krankheiten  der  Leber, 
-der  Milz des,  Pankreas,  des  Gekröses,  des  ganzen  Lymphdrüsensystems, 
erbliche  Anlage,  Diathesis  scrophulosa  hectica.  Gelegentliche  Ursachen  sind: 
Mapgel  an  . guter  Nahrung,  Alles,  was  nachtheiligen  Kinflusa  anf  die  zur 
Ernährung  und  Verdauung  noth wendigen  Bedingungen  ausübt:  Fehler  in 
der  Mundhöhle,  Mangel  an  Zähnen,  Fehler  des  Schlundes,  Magens,  des 
Darmcenala  ^  Lähmungen ,  starke  Blutflüsse ,  Lienterie ,  chronische  Diarrhoe, 
Fluxus' coeliacus*  grosser  Samenvertust,  Galaktirrhde,  Missbrauch  schwä- 
chender Arzneien  etc.  Cur  im  Allgemeinen.  Zuerst  Entfernung  der 
erregenden  Ursachen,  aUo  richtige  Behandlung  der  organischen  Fehler ,  der 
Verhärtungen,.  8cirrbositätea  der  genannten  Organe,  der  Lähmungen,  der 
TScrophelri,  der  Rhachitis,  Diarrhöe,  Blennorrhoe  etc.  Zugleich  berücksichti- 
gen wir  die  Reproduction  und  suchen  diese  durch  gute  animalische  Nah 
rung,  Kier,  Bouillons,  Wein,  Salep,  Arrowroot,  stärkende  Bäder,  durch  Ama- 
ra,  Colombo,  Quassie,  Liehen  istandicus,  China,  Bisen  #ta  zu  heben,  Jedoch 
mit  Berücksichtigung  der  einzelnen  Zufälle  und  des  Charakters  des  Fiebert 
(s.  Febr is  1  enta).  Da  dieser  Gegenstand  schon  früher  abgehandelt  wor- 
den (s.  den  Art.  Atroph! a),  so  will  ich  hier  in  specieller  Hinsicht  darauf 
verweisen  und  nur  noch  einige  Bemerkungen  der  Vollständigkeit  wegeti  hin- 
zu  fügen,  ./  .  .  >•    ,      ..,    .  : 

.  )  Tabes  abdominalis.  Ist  bei  Kindern  gewöhnlich  eine.  InflajnmaUo  raes- 
suitcTÜ  chro4u«va*(*»  Atrophie,  infantum),  bei  Erwachsenen  meist  Folge 
.von  organischen  Fehlern  des  Magens,  der  Gedärme,  der, .Leber  etc. 
j  Takes  abdominalis  puruleutn.  So  hat  man  mit  Unrecht  die  Abdominal- 
•chwindwaht  genannt,  (s.  Phthiais  abdominalis)^.,  .^i;,.  v *  „u 
Tabes  dorsalis,   Tabes  dorsualis ,   Marasmus  juvenum,  .weniger  richtig* 


>phia  infantum).  Nicht  blos  der"  äpsser- 
Tlcne  tienraucn  ues  waseers  zum  Waschen  und  «ade 6,  auch  der1  Innerliche, 
leistet  in  der  Darrsucht  der  Kinder  oft  grosse  Dienste'; Ich  Nabe  bef  armen 
-Leuten,  die  bei  ihren  atrophischen  Kindern  keine  \rzne1«n  bezahlen- konn- 
ten,- das  frische  Quell wasser,  täglich  xu  2  —  4  Mau*  alk'tialbe  Stunden  ein 
kleineres  oder  grösseres  Glas,  Wochen  lang  ti  inkwi lassen^  inoVm  Ich  zu- 
gleich, de*  Vorurtheils  der  Leute  wegen,  5  Tropfen' Sy r.  simp».«4n  Jedes 
Glas  Walser  tröpfeln  lies»,  und  habe  von  dieser  Wassercur  ausgezeichneten 
NuUen*  gesehen.  >'  .  .i-  jÄ  in  et**)**«** .  -i-H  w  -•*>«.•  j  v  rvHosji 

'  Tahvs  mtlallica,  Tabes  meialhfofisorum ,  Tabes  metnllurrrorum,  <fta' Sttgtt- 
natmte  Hü  ttenkatze  Ut  Hektik'  in  Folgo  von  öfterer  Colica  mefaltica 
oder  von  anhaltender,  unmerklicher  Vergiftung  durch  metallische  Gifte"  in 
kleinen  Quantitäten,  wodurch  abnorme  Reizbarkeit  des  Nervensystems,  Di- 
gestloowvch wache,  Stockungen  im  Drüsen-  und  Lymphsystem,  in  LefeeKj  Milk, 
Abmagerung,  blaue  Gesichts  färbe  i  Ad  y  nasale,  spastische  Zustände  aller  Art, 
hartnäckige "©bstruetio  alvi ,  Asthma',  Paresis  und  Paratysis  merabroram, 
Blindham  Taubheit  entstehen.  '  Das  Übel  dauert  oft  viele  Jahre ,  schleicht 
nhVermerfct  heran,  befällt  Bergleute  und  solche  Stände,  die  sich  mit  giftigen 
Stoffen  uietaMischer  Art,  mit  Quecksilber,  Blei,  Köpfet,  Arsenik  viel  be- 
schäftige», als  Maler,  Lackirer,  Vergolder,  Töpfer,  Knopf-  und  Schriftgiesser, 
Hüttenarbeiter.  Der  Tod  erfolgt  endlich  unter  Febrb  lenta  nervosa,  Hydrops 
und  Colli.juationen,  nachdem  der  höchste  Grad  von  Abmagerung  vorherge- 
gangen, so  da ss  der  Mensch  nur  aus  Haut  und  Knochen  .besteht.  In  audern 
Fällen  bleibt  Epilepsie,  Melancholie,  Wahnsinn '■•  zurück-  Auch  der  fiber- 
mäsn ige  Gebrauch  des  Mercurs  in  der  Syphilis  und  die  dadurch  entstandene 
Mercurialkrankheit  erregt  häufig  als  Folgeübel  diese  Tabe»  metalliea  (s. 
Syphilis  spuria  No.  8.).  Cor.  Entfernung  der  Ursachen,  Veränderung 
der  Beschäftigung,  richtige  Behandlung  der  Vergiftung  durch  Gegenmittel 
(s.  Colica  saturniua,  Intoxic  atio),  welche  das  Gift  ausleeren,  wenn 
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Kolik  dm  ist,  oder  zersetzen,  t.  B.  Kali  sulphuratum ,  Ferrum  earbonicirm, 
Solut.  sapoo.  medicati,  Öi mix t urcn  ,  Emulsionen ,  viel  fettige  Dinge,  sasse 
Milch;  gegen  die  Krämpfe  Opium,  Hyoscyamos,  Kampher,  später  gute  Ro- 
borantia;  gegen  die  Lähmungen  Antiparalytica  (t.  Para  l  >  ais).  Die  Bader 
nützen  dabei  während  der  ganzen  Cur.  Krst  Schwefelb  ad  er,  dann  aromati- 
i,  zuletzt  Stahlbader. 

Tnhea  nervosa,  Tabes  sicca,  Phthisis  nervo**,  Hectica  mmt  strictiori,  die 
mannte  N  er  ventch  wind  sucht,  e.  Atrophia  nervoia,  Kebri< 
leiita  nervosa.  ,      •-.  i 

Tabes  nutricum,  lactea,  Atrophia  lactantium,  Abmagerung  ztll- 
lender  Pertonen  durch  übermässige  Milchabsonderung  fs.  GaUctor- 
rhoeavera). 

Tabes  partialis.  •.  Atrophia  partialts.  '  '        "..T"  *  * 

Tabes  pulmo+alie»  80  nennen  Einige  unrichtig  die  Phthisis  pulmonalis 
pituitoaa. 

_,.    ,  Tabes  senumt  Marasmus  senilis,  a.  Marasmus. 

,  Tabes  toxica venennta,  Abzehrung  in  Folge  von  Vergiftung, 
besondere  durch  metallische  Gifte,  •.  Intoxicatio  und  Taben  me- 
tal  lica .         ,     ,.  .  „  •  , 

Tabes  universalis,  s.  Atrophia  universalis.  •»  ,.. 

'  Taenia,  der  Bandwurm,  s.  He  1  ra  i  n  t  h i  a  si  s.     :  t    .  i«i  n^«><  <v-  •  - 

Talpa,  Testudo,  Talparia,  Tupinaria,  die  M  a  u l  w u  r  f s ge •  c  b  w  s>1  e'f, 
Speckbeule  am  Köpfe.  Ist  eine  chronische',  wenig  schmerzhafte  Ge- 
schwulst am  betvaaten  Tbeile  des  Kopfs,  welche  eine  weif s Ire hr ,  gefoKcfc«, 
körnige  Materie  enthält  ,  und  Ähnlichkeit  mit.  einem  Maulwurf  bat.  Zu- 
weilen sind  sie  angeboren  alt  Naevu*  maternus,  und  ihrer  Natur  nach 
Ba'ggeschwülate.  Cur.  Ist  die  des  Naerus  materous  und  Tumor  rvsticu», 
s.  diese  Artikel.  1     '  '     *  .  *ln*% 


TapKneu*.   Ist  bei  TlieopK  Par^etsus  ^  gereifte  Makeln. 


"V  Tarache  Li  grpwUaruÄi»  W*4:*pi  *P*\ 

der  Krwe  ju  ^ranjthei^D.  {Uiwobrates,  Qtücn).    ,  ,n  m 

TorantiMinu» .  Tnrantnlismms.  Ist  Vei*sta«E,  der  *in  Lnxer- 
liteliea  von  dem  Mich  der  «Tarantel  abgeleitet  wird,  aber  woi  mehr,  durch 
Uoreiitlichkeii  und  scelaeefce  Nah  rang,  als  -vom  Bma.cVae  Phalaflfpuae  aisvcn.- 
aoidca.  entsteht  (a.*/,  B^choe,  Sur  le  Tarantisme.  Paris,  179QJ  Cur.  K«t- 
.fernueg  der  Gelf gcuhoiuur Sachen ,  Behandlung  dor  Krämpfe  durch  Aotispas- 
modica  und  drastische  Purganzen.  Salvatore  di  Renzi,  der  über  de u  Ta- 
lente latich  im  südlichen  'I  heile  Neapels  eigene  Beobachtungen  anstellte ,  las 
darüber  in  der  Akadtmj*sdcr  Mcdicin  zu  Paria  kürzlich  eine  Abhandlung 
«osjii. Worüber  die  Gazette  mddicaie-  de  im  folgenden ,  auch  in  Behrendt 
Repertor.  der  med.  >cb»r.  Journalistik  lb34.  Jan.  S.  23  u.  i.  übersetzten 
Atmug  mittheiltj  „Im  südlichen  Tbeile  de*  Königreichs  Neapel ,  Griechen- 
land gegenüber  liegt  eine  wenig  bereiste,  aber  sehr  fruchtbare  Gegend,  die 
wenig  Flüsse  und  Quellen,  dagegen  viele  Sümpfe  und  Moraate  seigt.  Die 
Bezirke,  in  denen  man  vorzüglich  den  Tarantelstich  beobachtet,  sind  die 
von  Otranto  und  8alentiuo ,  und  gehören  besondere  zu  dieser  Gegend.  Das 
lasset«  welches  die  Krankheit  verursucht,  wird  ron  Aristoteles  Phalangio 
genannt  und  gehört  zur  Familie  der  Arachnoiden*  Diese  inaeetcu  «ind  von 
verschiedener  Grösse  $  einige  sind  »0  gross,  wie  eine  Fliege,  nndere  wie 
Käfer.  Die  Farbe  ist  nicht  bei  allen  gleich;  es  giebt  schwarze,  gelbe,  re- 
ihe, graue  und  sogar  bunte.  Jedes  dieser  insecten  hat  8  Augen,  4  Kiefer, 
2  grosse  und  2  kleine,  und  einen  wohl  ausgebildeten  Rössel.  Die  giftigen 
Wirkungen  der  Tarantel  sind  keines wegea  erdichtet,  sondern  treten  deutbch 
in  die  Augen.  Das  TaranUlgift  wirkt  auf  daa  Nervensystem ,  ruft  eine  ei- 
gene Art  Hypochondrie  hervor,  die,  in  eiae  Monomanie  ausartend.-  Taren- 
tismus,  oder  auch  b los  mit  dem  allgemeinen  Ausdrucke  Tarauteistich 
benannt  worden  ist.  P*  JaranteJgift  scheint  mit  dem  Gifte  ven  Coiubtr 
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Berus  Ähnlichkeit  Utk  haben,  tob  dam  es  aich  nur  durch  den  Grad  der  In- 
tensität unter  scheid  ct.  In  einen  Tüeil  der  Haut  gebracht»  bewirkt  es,  wie 
der  Bienenstich,  eine  unscheinbare  ^nUündun«.  JBLstooUea  ist  die  AaachveekV 
lang  seht. merklich  und  gebt  mit  einem  heftigen  Schmerzgefühle  auf  die  be- 
nachbarten T heile  über.  Einige  Stunden  darauf  wird  4er  Krank«  traun;;, 
verdrießlich,  schweigsam;  er  emptindet  eine  Art  Ajagst,  .ein  Zusammensrhnü- 
ren  der  Brust,  Schwindel,  allgemeine«  Zittern;  der  Puls  ist  häutig  und  un- 
regelmässig ;  es  folgen  Übelkeiten,  Erbrechen,  und  wenn  nichts  dagegen  gethan 
wird,  dauert  die  Krankheit  einige  Tage  lang  mit  Heftigkeit ,  and  geht  dann 
in  eine  Art  Stun»f>fhcit  über.  Die  geringste  Erinnerung  seine«  Uoglack*  ver- 
setzt  den  Kranken  aufs  Neue  in  heftige  hypochondrische  Zq fälle.  Der  Wie* 
dereintritt  der  Sommerhitze  oder  der  Anblick  irgend  eines  von  dersel- 
ben Krankheit  befallenen  Individuum«  versetzen  ihn  oft  in,  fürchterliche 
Wuthanfalle.  Die  dort  zu  Lande  bei  den  Bewohnern  gebä uc blich ate  Be- 
handlung besteht  darin,  den  Krauken  nach  .d.ejn.  ScIiail  ein«  Geige,  oder 
Sackpfeife  tanzen  an  lassen,  uuil  zwar  «o  lange ,  bis  er  in  sUrken  Schwei»! 
£erätl»,  wobei  zugleich  auf  jode  mögliche  Weise  dahiu.  gewirkt  v^ixd»  Am 
Nervensystem  zu  erheben ,, die  Traurigkeit  zu  verscheuchen  .und  dar  Phan- 
tasie heitere  Bilder  auzufitVen,,,! JfeiWi  ist.  der  sogenannte  >  arautel  tau* 
and  hat  zu  der  Tarantella,  einem  Volkstanze  in  Neapel,  Anlass  gegebe% 
Der  grosse  Haufe  sehreibt  .diesem  Tanze,  eine  überiMXürJicbA-WirXwg  Zu ; 
er  glaUDt,  dass  die  Tarantel  mit  denj  kranken  zu „gleicj&ef  ^^ ' £a n^c e » .  #pd 
verbindet  eine  grosse  Menge  von  f*eechichten  und  Mabjrchrn  daroiL,  us 
beevAränketr  *htn~nic%t  aHein  auf  -dieaeV'MUfef.  »Sr^edic- 


ne#,sich  »a*cÄerKV«oeie»^  aber-dai;di«»e  der.  -W#b**temini.  ^Einbil- 
dungskraft ermangeln,  so  thun  sie  nicht  so  viel  Gutea  ala  den  iT<snz ;  erjd  w 

w*4*.  den 


$rjmaUu4fnutjß 
.  aie  grosse  Wirksanneft 

der  Diapbove*« die  ,  Wer  durch'  'den  *T*%i  heW o r gc* ftftf*! ^ b^^fe*'* Ve  r  g  i f- 
tangen  <s\ircfr  thierisehe  Giftet*  *Vl#e*tu,  gchlaageebhs,'  Vis*  vom  M  *k 
Hunde  ef C",  wahrhaft  kritisch  zu  nenn*«  rst  (>ergl.  t*.  Art.  -IM  n  p  h  o  r 
Ffmi^  Vntru  tXogkoridt*  und  ander**ifere  Ärzte 4o»t«a de*  Tnefak 
<***|.  gt^en  -de*  Stieb  Sei  ?iiwift*i"alirgc'gen  den  Vif>er%tiis.r,  u<Nr'*<MrH 
jetzt  b edVn t  ftia«'  -sich ,  nach-  Sahntor*  4i ' Renzi ,  dieses  Heilmittel a ;  so »v4e 
fltertiAupVder'Oplate,  mit  Yortbeil  in  den  bedeutendsten-  -FSfleV von  far*** 
llsimis.  «in  sehp^ttes  Mittel  ist  auch'  da*  Ammonium  leWrlfch,  Uli.  Am-i 
itflinialfseitt'  lu*eetlich.  ,;Der^olfc«glaaba  fthrt-  R^feW—  gestattet  aber 
selten  dM  Anwendung  Von  Arzneimitteln:  Das  Volk  betrachtet  den -Tara n- 
tisnms  ah  eine  Krankheit,  die  nur  durch  Tanz  and  dure*>'dre:  Einwirkung 
der  Helttgert  geheilt  "werden-  kaim  t  es  i  lässt  daher  die  KranfceV'fcesonders 
das' Was*ei<  ans  einem,  nahe  dem  Kfoeter-  des  heil.  Petrus  zu  Gelatlna  gele- 
genen Brutrnen  gebrauchen.  Der  von  der  Tarantel  gestochene  krt*kc  trinkt 
von  dleseiü  Wassel  uAd  bekommt  daraef  gewöhnlich  'eitf 'rtartotf  Krbreoben. 
Bei  der  Untersuchung  schien  dto*es  /Watter  einen  ammoniaknlisrhen  Garath 
an  habe«  und  aus  einer  natüriiefcen" Desüllation  der  nnr einen,  mit  faule» 
tMerisehen  Stoffen  «he»ladeaeo  CeSvgste»  e^er  Stadt  entstanden  zu  »eyn.»« 
Die  Antimonialie«;  die  Squill»,  auch  Weindämpfe  und  aromatische  RäiKhe- 
mngeii  auf  Beförderung  der  HsufaosdOnatung  werde*  >:£egeh.  'da»  L)  bei  em- 
pfohlen. Kinige  Ärzte  halten  die  Kwdg  -  und  Citronensänre  für  ein  das 
Taranteigift  neotralharendet  Mittel.  „Bs  giebt  ^*igt  «:  —  zwar  ein« 
Meng»  Ärzte,  di*  de*  Übet  fftr  itkisorieeb  halten  und  »Srel  die  Traurigkeit 
ab  die  Wirkung  des  Tanzes  theils  für  KrgebnUae  der  KinWMungskrefr,  thelsW 
für  die  .Symptom«  einer  Art  Hvpodnondrie,  witthe  besonder»  vom  Klima 
aad  der  Sommerhitze  hervorgerufen  würde»,  erkläre».**  Dieses  halt  er  aber 
für  falsch,  indem  er  eia  paar  Falka  mittheilt,  wo  die  KinhiWung  nfcht  hat 
mit  im  Spiele  eevh  können.  Der  eine  betrifft  eh  van  der  Tarantel  gesto- 
chenes dreimonatliches  Riad,  dar  andere  einen  Schnitter,  der  nach  vollbrach- 
ter Arbeit  auf  der  Kr  de  in  tiefen  Schlaf  versinkt,  von 
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Tarantel  am  Fasse  gestochen  wird.  Er  glaubt  von  einer  Biene  gestochen 
au  scyn.  Er  bekommt  indessen  Schwindel,  Angst,  fühlt  allgemeine  Schwä- 
che etc.  Es  wird  sogleich  zum  Tanz  gespielt;  der  Kranke  musa  tanzen, 
und  er  tanzt,  bis  er  schwitzt  und  vollkommen  gesund  ist.  Da  nach  einem 
alten  Sprichworte  die  Einbildung  toller  als  Hexerei  ist,  so  linst  es  sich  wo* 
denken,  dasa  unter  den  «beglaubigen,  unaufgeklärten  Italienern  häutig  Fälle 
von  eingebildetem  Tarantismus  vorkommen  mögen;  dies  schiiesst  aber  kei- 
neswegs« jene  Fälle  ans,  wo  der  Mensch  wirklich  von  einer  giftigen  Spinne 
gebissen  worden  Ist.  Leon  Dufour  hat  indessen  durch  Untersuchungen  der- 
gethan,  dass  die  sogenannte  Tarantel  durchaus  nicht  giftig  nsy.  Dieses  wäre 
dann  der  beste  Beweis,  dass  an  der  Krankheit  nicht  das  vermeintliche  Ta- 
rantelgift Schuld  sey.  And  ml  und  Deneux  leugnen  nach  eigenen  Anschauun- 
gen die  Krankheit  ganz,  sie  bleibt  demnach  noch  fernem  Untersuchungen 
vorbehalten.      .     :.  Bf  »"**■         u       i  J  i    ~J   r     1  '  *-     .  i  .' 

Taraxls.  Ist,  nach  Bwpokrtrte* ,  Unruhe  im  Unterleibe,  Ko- 
lik  und  Durchfall;  Onlen  nennt  so  eine  oberflächliche ,  gelinde  A  u  g  e  n  - 
entzündung,  in  welchem  Begriff  das  Wort  jetzt  auch  nur  genommen  wird. 
Prtttf  Jeffin.  nennt  Taraxit  eine  feuchte  Hitze  und  Rothe  des  Auges, 
anlasst  durch  irgend  eine  äussere  Ursache:  durch  Sonnenlicht, 
Staub  etc      '  ^  1 '  ii  «•«>./      >"«!••   i  < 

V'    TarNophyma.    tlt  1)  Geschwulst   des   Kusses;   2)  Ge- 

sdlwulst  des  Tarsus  des  Auge*» 

Taraotoin|a>j|.  Sectio  tarai  palpebrarum.  ,  n,  , 

-Ii.;.  Tartarus  dentlum,  Weinstein  an  den  Zähnen,  s.  Abrasio  cal- 

culi  deatn'ltf^       -■■>•       ' 1  *>*  .     uuM  t«  .    gotn.- »  Hh.J 

-  ,  u:    Taxi»,'  die  ZuTÜÄbringung, eines  Bruches,  «urucklrringung  der  vor- 
gefallenen TheHe  aus  einem' Bruche  in  ihre  normale  Lage,  s.  Her  nia. 

J  Telon«ieeta»I«,  G  efässe  rwe  i  t  e  run  g,  Ausdehnung  der  Ge- 
fä  aiicn  den.  1. st  diejenige  Art  der  abnormen  Ausdehnung  der  fkarenchv- 
matöaeo  Gefasna ,  sewel  der  Blut-  als  Lymphgefässe,  irgend  eines  Tbeils, 
welche,  indem  &ich  die  JKndigungen  dor  Arterien  und  die  Anfangspunkte  der 
venösen  und  1\ rophati sehen  Gefäsee  widernatürlich  ausdehnen,  dem  Habiins 
das  Organs  völlioerHörl.  Der  Nam.  in  von  «  Gräfe  stamirt;  aber  er  be- 
zeichnet den  Zustand  nicht  genau,  indem  m  SmAuc  (nnb)  Jiur -auf  die  Arterien 
belogen  werden  .kann,  bei  den  Venen  da»  Ii  bei  dagegen  Archnngiedasis 
heissen  müsate.  (S.  r.  Graft  t  Angiectasis,  ein  Beitrag  nun  rat:  Cor  und 
Krkenntoias  aWGsfansaosdehuuUgen.  Leip*.  18p8.    HiricMerfr  Dias,  de  tsl- 

puytren  und  (JrnueiUier  erectil  es  Anschwelluogs-  odetSpaongewebe 
(  Tum  cur  erectilc,  Tinsu  er*  etile  accülcntcl).  Symptome».  Sind  nach  Ver- 
schiedenheit , des  afficirten  Organs  und  der  leidenden  Getasse  verschieden. 
Telangiektasien  der,  inuern  Tbeile  sind  im  Leben,  sehr  schwer  zu  erkennen. 
Die  äussern  Telangiektasien  zeigen  sieh  vorzüglich  häufig  isa  Gesichte,  an 
den  Augenlidern,  der  Conjunctiva,  salbst  an  der  Retina,  ferner  an  der  Nase, 
an  den  Lippen,  zuweilen  am  Hoden  (s.  Varicocele),  seltener  an  der  Bes- 
püle. Das  Aussehn  derselben  ist  gemischt  röthlich,  bläulich,  weiss  lieh,  vor- 
zugsweise aber  bläulich,  weil  die"  abnorme  Ausdehnung  der  Hsutveaen  mehr 
als  die  der  Arterien  und  Lymphgefässe  des  Capillargefasssystems  In  die  Au- 
gen springt.  Sie  bilden,  indem  sie  sich  all wälig  über  die  Haut  erheben, 
Geschwülste,  bald  kleiner,  bald  grösser,  fühlen  sich  weich,  elastisch  an,  oft 
wie  ein  Bündel  Regenwürmer. i  je  mehr  die  Lymphgefässe  darin  ausgedehnt 
sind,  desto  knotiger.'  sind  sie. ,  Comprimirt  man  den  zum  leidenden  T heile 
gehenden  Arterienstarmu ,  so  wird  die  Geschwulst  kleiner,  comprimirt  man 
die  von  der  Telangiektasie  herkommende  Vene  oder  das  Lymphgefäß,  so 
vergrössert  sich  die  Geschwulst.  Bei  grossen  und  veralteten  Telangiekta- 
sien ist  dies  Zeichen  aber  deswegen  nicht  immer  constant,  weil  die  Teztur 
des  leidenden  Theils  zu  sehr  verändert  worden (Jst,  indem  die  Wände  der 
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Geschwulst  dicker  werden,  die  Content«  darin  atagniren,  die  Eiaitfcität  und 
Weichheit  verschwindet,  und  auf  solche  Weile  z.  B.  d 


der  Fungus  haema- 

todes  mit  Fungus  medullaris  und  Scirrhai  verwechselt  werden  kann  («.  den 
Artikel).  Ursachen.  Sind  dieselben  der  Angiektasien ,  besonders  laxer 
Habitus,  erbliche  Anlage,  wie  &  B.  bei  Hämorrhoiden.  Gelegenheit  geben : 
Entzündung,  Lähmungen  einzelner  Theile ,  activc  und  passive  Con  p  est  Io- 
nen, Geschwülste,  die  durch  den  Druck  nahe  Gefässe  lähmen,  Contusionen, 
gequetschte  flautwunden,  sorephuldse,  rhachi tische,  syphilitische  Dys kra sie. 
Cur.  Ist  theils  und  bald  ein«  pharm  aceutische ,  bald  eine  chirurgische. 
Nach  Umständen  passt  bald  die  Ligatur,  bald  Compressionf  baid  das  Aus* 
schneiden  mittels  des  Messern.  «  Bei  kleinen  Telangiektasien  kann  man,  ehe 
man  operirt*  Adstringentia:  Kälte,  Bis,  Solut.  aluminis,  vitrioli  coerulei,  De* 
coct.  qüercus,  Compression,  die  Pmrctr/r  «ach  Hall ,  bei  entzündlicher  Rei- 
zung Blutegel  versuchen.  Die  Innern  Mittel  sind  die  gegen  allgemeine  Ur- 
sachen gerichtetest  (a.  Angicctasis).  Die  Telangiektasien  auf; der  äussern 
Augenlider  sind  meist  angeboren  (Naevug  matern**},  zwar  an- 


Fläche  der. 

längs  sehr  klein,  aber  sie  nehmen  schnell  an  Grösse  au,  so  dass  sie  binnen 
8  Monaten  oft:  sechsmal  grosser  erscheinen  als  nach  der  Geburt.  8ie  zei- 
gen sich  mehr  am  obern  als  am  untern  Augenlide,  sind  blauröthlich,  Ton 
runder  Form  oder  länglich,  und  der  angewandte  Druck  verändert  weder 
Farbe  noch  Gertalt.  Ort  werden  sie  so  gross,  dass  das  Auge  nicht  gehörig 
geöffnet  werden  kann.  Alsdann  muss  man  sie  bald  entfernen/  Dr.  Heyfel- 
der atzt  sie  mit'  Mercur.  nitro  ans  in  A  «id.  ni  tri  cum  gelöst  weg,  indem  er  sie 
damit  bestreicht,  bis  Entzündung  und  Kitorung  eintritt.  Dies  half  mehr  ab 
die  änf  sie  applich-te  Vacciuation  (e.  Ä mnWs  Zeitschr.  für  Ophthalm.  Bd.  L 
Hft.  4.  8.  Schlimm  uad  gefährlich  sind  die  Telangiektasien  in  der 

OrWta,  Inv (Innern  des  Auges,  besonders  wenn  sie  an  Umfang  annehme«. 

Temperantia  (medium);  '^'gejind  kühl  ende  J»ittel,  z.  tf, 
vegetabulsci^äuren,  (Wtotaif  <fi   Ältere  verstehen  darunter  die  Ab, 

•oft>eot»a;1     toD,  ,  /  ,M  ,    us '   ;uio4 

.  Tenesmuj,  der  Stnhlzwang,  Afterzwang,  der  Tenesmue* 
Ist  ein  öfterer  Trieb  zum  Stuhlgang  mit  spannendem,  schneidendem,  bren- 
nendem Gefühl  im  Mastdarm,  ohne  dass  der  Stuhlgang  selbst  folgt,  n,:  B.  bei 
Diarrhöe,  Ruhr  etc.  AI»  diagnostisches  Zeichen  ist  bei  Krankheiten  das 
ParnicanaJs  die  An-  oder  Abwesenheit  des  Tenesmus  oft  wichtig.  Kljsüere 
von  Amjlum  .mit  . etwas  Opium,  warme  Bähungen  und  Fomentationen  von 
Herba  hjoseyami,  Flor,  sambuci  wirken  dagegen  als  Palliative  sehr  gut;  die 
Cur  des  Grundübcls  bleibt  indessen  die  Hauptsache.  ,  , 

Teredo,  Tercdum,  der  Bohr  wurm  im  Holze,  daher  eine 
innere  Verderbnisa  entstandene  Dur  c  h  1  öc  h  eru  n  g  d  es  Knochens 
Art  der  durch  den  Bohr  wurm  gemachten  Löcher  (Uiftmlrate*). 

Testlciilus  venereu«,  s.  In  flamm  atio  testiculi  und  Sy- 
philis, —  xTcstitulus  sctrrhomis,  a.Sar  cocele  und  Cancer  teaticuli. 

*  T^*WKJ»  KV*  nervomm^iAm},  lExtenmo  seu  Mistensio  {CaäU 
Aurel),  der  Tetanus,  der  Statik rampf ,  To  dt  entkrampf,  die 
Todtenstacre,  die  8tei.fe.ucfa fe.i  Ist  ein  eigentümliches,  auf  toni- 
schem Krampf  beruhendes,  bedeutendes,  oft  lebensgefahrliches  Übel»  welches 
zwar  die  Pathologen  zu  den  Neurosen  zählen,  das  aber  seiner  Natur  und 
Wesenheit  nach  noch  nicht  völlig  erkannt  ist,  daher  darüber  denn  auch 
verschiedene  Ansichten  herrschen  (s.  unten).  Wir  unterscheiden  allgemeinen 
und  örtlichen  Starrjcrampf.  ,  .  r. 

I.  Tetnnug  universalis,  Rigor  nervorum,  allgemeiner  Starrkrampf, 
eigentlicher  Todtenkrampf.  Ist  Erstarrung  aller  willkürlichen  Muskeln, 
völlige  Steifheit,  Unbeweglichkeit  des  ganzen  Körpers,  nachdem  zuvor  ge- 
wöhnlich nur  erst  einzelne  Muskeln  oder  gewisse  Bewegungsorgane  von  ei- 
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Übel  häufig,  in  den  gemässigten,  abo  «ach  in 
Und,  seiten,  höchsten»    kurz  vor  dem  Tode;  vor.     Ks  tödtet 
■ehr  schnell,  wenn  eicht  bald  ein  Nachlas»  der  Zufälle  eintritt 

IT.  Tetanus  partialis.  Beim  partiellen  Starrkrämpfe  ataluiren 
wir  1)  Emprost  hotonus ,  Tetanus  antiens ,  V  orkrampf,  Vorwärtsdre- 
her. Hier  ist  der  Kopf  des  Kranken  nach  der  Brest,  und  die  unter n  Glied- 
nassen  sind  mehr  nach  den  Kopfe  gezogen.  Die  so  gekrümmten  T heile, 
wodurch  der  kranke  wie  zusammengeknäult  erscheint,  sind  starr,  steif,  un- 
beweglich, wie  Hole  anzu fühlen.  2)  Opisthotonus,  Tetanus  postitu»,  dortmlis, 
posteryaneus ,  Rmptus  posterganeus  y  der  Hück eek rampf ,  Rückwärts- 
d  re  her,  wobei  die  den  Kopf  und  Rücken  nach  Hinten  ziehenden  Muskeln 
steif  und  starr  sied  und  der  Körper'  oft  dergestalt,  gekrümmt  ist,  data -er  einen 
mit  seiner  convexen  Fläche  nach  Vorn  gerichteten  Bogen  bildet.  S)  Plru- 
rothotonus,  Tetanus  lateralis,  der  Seiten  kr  am  p  f,  S  e  i  ten  dreh  e  r.  fiter 
iM  der  Körper  des  Kranken,  oft  «ind  es  auch  die  Gliedmaßen,  auf  gleiche 
Weise  nach  einer  oder  der  andern  Seite  gezogen.  4)  Trismus,  Rifor, 
Tetanus,  Spasmus  msucülae  in  ferioris,  Tortur  a  ort»,  der  K  i  nabac  ke  n- 
kranapf.  Kr  ist  ein  tonischer  Krampf,  der  meist  beim  allgemeinem  Te- 
tanus erscheint;  selten  besteht  er  für  sich,  und  dies  meist  nur  heu  Kindern 
(«  unten  Tfismtfs  neonatorum,  ie  dienern  Artikel).  Gewöhnlich  befällt 
der  Krampf. diejenigen  Muskeln,  welche  dea  Unterkiefer  an  den  Oberkiefer 
ziehen,  so  dass  der  Mund  ; geschlossen  ist  (Mund klemme,  —  Jfjjiutimcitw 
mttxillae  ivfvmris);  höchst  selten  diejenigen«,  welche  den  Unterkiefer  her- 
abziehen, so  dass.  der  Mond  offen«,  am  gesperrt  stehen  bleibt  (ftÄanuep  e  r  re 
r*-  Divaricatio  nn.villac  mfeHorv*  ■  DerTFrimnua  ist  demnach,  keine  eigene 
Speeles  von  Krunkheit,  sonoW  nür  eine  Varietät  des  Tcmo«i ,  ein  l  M a- 
nus  partialt«,  der  häufig;  dem  Tetanus  nnivecsaiis  vorhergeht,  cbwealen  sanch 
beim  epileptischen  Insult  beobachtet  wirjL  hier  aber  nach  dem  Anfalle  von 
selbst  verschwindet.  Ist  er  der  Vorder*  des,  allgemeinen  Trinis,  so  geht 
eV  In  Krämpfe  der  Hals-,  Schling-^  Brust-  und  Gesichtsmuskeln  über  and 
kommt  hier  sowol  bei  Krwachsenen  als  bei  Kindern  vor.  Anch  Emphrostho- 
tonm,  Opisthotonus;  Pleurftthot onus  und  TYnrnus  differirefl^Wöewfticb  |aj 
nicht;  -«te  alle  bedinge«  sieh  gegensefcig"tfnter* einander,  gfehen 'JH'einatnSeT 
über  nnd  verbinden  sie*  auclf  Tauf  »fcncneflei'  Weise  mit  einander.  Wir 
«bergeben  hier  die  übrigen  subtilen-'  Kinrtietttmgen  des-  Tetanus  ra  acuten, 
chronischen-,  endemischen ,  epidemischen ,  sporadischen,  anhaltenden  i  nach- 
lassenden, intermrttirewden  ,  idiopat hUettetl ,  'Symptomatischen  ,  rheiimetTschvo, 
gastrischen,  'putriden,  kritischen,  in^astatiSehenX».  *rismo 
comment  med.  Gott.  17 fS},  und  bemerken  nur nein,  dass  StraMsrau*,  Te- 
tanus oculi,  Blepharospasmus,  <>b*ipita«  ccili  spnsraodica,  Texanus  et*n  (bei 
Entbindungen  vorkommend  ,  wroduidb.  VVeiidiKuaaßei  erfolgt,  «nd  von  Bmd 
gut  beschrieben),  Crampus  soranim  etc*  noch  tu  de«  ertiieeen  tonischen 

Un aoKnr  eud- 
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Symptome  und  Verlauf  des  Starrkrampfs.  Her  "bessern 
Übersicht  wegen  'nimmt  man  mehrere  Stadien  an.  Wkad  itrW:ff;  das  der 
Vorboten.  Ist  besonders  beim  Tetanus  und  Trismus  nach  Verwundungen 
bemerkbar.  Ks  zeigen  sich  zuerst  leichte  spastische  ZuftHe: 'Krampf  and 
Znsammenziehung  im  Kehlkopfe,  daher  eine  undeutliche i  'efgcritbümrich  ver- 
änderte Stimme  ;  geringer  Grad  von  Dysphagie,  d*>rh  ohne  Spur  r<  r\  Knt- 
aSndung  der  Fäuees,  später  Steifigkeit  und  spannender  Schmerz  im  Nückes, 
in  den  Kiefermnskeln,  Hindernis«  in  der  freien  Bewegung  des  Kopfs,  der 
Zunge,  Zähneknirschen,  Verziehung  der  Gesichtsmuskeln ,  Ausdruck  von 
Exaltation  in  den  Gesichtszügen  (  Hoissean  ) ,  bleifarbener  Ring  um  die  Au- 
gen, Schmers  in  der  Gegend  des  Brustbeins.,  zuweilen  Schauder,  Zittern 
der  Glieder,  harter,  voller  Puls,  Glieder  recken,  Gähnen,  Schmerz  im  Uuter- 
letbe,  in  der  Lumbargegend,  der  sich  bald  nach  dem 
im  Kopfe,  in  den  Gliedern,  Gloesocele,  Schwindel, 
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Kine  etwa  Torhandena  Wunde  bort  plötzlich  auf  zu  eitern,  die  Granuli 
schwellen  an;  ein  wird  bald  trocken,  roth,  später  iiviüe,  marmurirt.  erregt 
viele&/>;v:  Seat,  besonders  längs  des  Laufes  der  Nerven,  sie  entzündet  sich  ante 
Neue;  ■  ».joi  etwas  Fieber,  SubsulUis  tendinura,  Dyspnoe,  Zucken  der  Mus- 
keln des  leidenden  Gliedes.  Oft  tritt  der  Tetanus  aber  erst  nach  Vernarbung 
rder  WunjäVtdn.  Beaendera  charakteristisch  ist ,  nach  fi(«M)  als  Vorläufer 
de*  Trismun  traumatica*  heieaer  Länder  eine  kitzelnde,  fast  - angenehme 
Empfindung  im  verletzten  T heile,  nach  Stute  (Über  den  Wundstarrkrampf 
Stuttgart  1804)  einspannender  Schinerz  in  der  Lurubargegcnd  ;  doch  kommt 
dieser  nach"  Heroiotoinie  und  Castration  hnulig  ohne  folgenden  Starrkrampf 
Tor  <7'olb).-  •  Nach  ehalmer*  u.  vmi  Swieten  sind  Vorläufer  des  Tetanol 
eind  schmerzhafte  Spanoung  unter  dem  Schwertknorpel  des  Brustbeins,  dm 
■ich- -mü  der  Zeit  nach  den  Röcken  zieht,  nach  Richter  aber  nicht  selten 
fehlt.  Nur  aus  dem  Cosn p lex  >  mehrerer  der  genannten  Vorboten  kann  man 
auf  das- Übel  in  diesem  Stadium  sebüeasen;  oft  fehlen  sie  sämmtlich  und 
der  Starrkrai»srf  «elb«t  tritt  bei  Verwundeten  plötzlich  ein,  S-tadinro  II. 
ist  d  a  s'dsr  .krjin  kd\  eit  selbst  Zuerst  stellt  sich  KrstaTrung  der  Massetere* 
und  der  -Musculi  ptenygoiriei  ei»,  schmerzhafte  Auftreibung  und  Harte  der 

Kaumaskebi,  alaa  Trismu  Beide  Kiefer  werden  so  gewaltsam  an  einander 

gepresst,  dasa  die  Zähne  fVst  aufeinander  stehen,  nicht  auseinander  so  brin- 
gen sind.,  wol  gac  I  erbrechen.  •  Dabei  aufgetriebener,  bei  rückwärts  gebo- 
genen? Ünpf«  nasch.  Vom  g* k rümmfif^  Hals ,  Kmprostho  tonn* ,  Opisthotonus*, 
Pieurothotontts,  *te»6ckeit,  Krstarfung,  - Harte  der  Muskeln,  bald  an  die* 
sem,  baM  in  jenem  Köruorthcii*  mid  im  wsehiudenem  'Gradr ;  beim  Trls- 
Inns  rios^  Sdimer»  im- Gej»icbro?,anv«eilen.V jedoch  rrst  spät,  kommen  hinzu: 
Dyspnoe,.  Keuchen,  LrstickvMirriatifälle,  bei  Männern  Priapismus  mit  unwill- 

?ange;  maaeiunal  'starke  khbrigo  Scb weisse,  nytDptoma> 
.,  gaaMsehco  Äußerungen  nach  Oben  rnid  Unten.  Bei  gleich- 
i  der  KxUusoren  und  Vle*oren  erscheint  der  Körper  oft  so 
gerade  nüd  steif ,  dass  er  wie  eine  Bildsäule  aufgestellt  werden  kann,  wus 
Hoiss« au  ^ Nosographie' i org.miqtie,  T.  IV.  -p.  80t.)  Wittnau  tonilpie  nertoti, 
und  wobei  die*  Giiesier  eher  zexbrechen  als  sich  beugen  « lasse» f  doch  wer- 
den die  Finger  ufad  tteben 'entweder  gar  nicht,  »der/  erst  sehr  spät  vom 
Krämpfe,  ergriffen/  l>*r  Lnterleib  ist  oft  so  hart  wie  Hob  und  stark  naett 
innen  gezogen,,  .die  Papilld  schon  früh  sehr  verengert ,  die  Augen '  stehen 
bekl  starr  und  «s*eweglich  in  ihre«  Höhlen-,  werden  Zuletzt  so  In  die'  Höbe 
^ezogen¥(«iasB  daa  obere  Augenlid  die  ganre  -Cornea  bedeckt  (wie  dies  bei 
Cholera,  orientali*  saumsita  cl>arakte ristisch  ist.  MoSl).  Oft  krampfhaft  in 
die  Höhe^gcywgtme  JXase,  gerunzelte  Stirn V  •  Spasmo*  cynteu»,  manch mal  in* 
tercurrireinie.epiiuptisrjhe  Zufälle  mit  -firlösoben  des  Bewtrssts^y  ns  und  fast 
*  tedtlinjM»  Auagangej teegentbamlich*  traariger  Ausdruck  iuv  Gesichte; 
lea  an/aags  »ewt-lebhaft  roth  ist ,  dabei:  angetriebene  Hai« venen,  oft 
auch  . pJU)Uli«b.'bla#s.- wird;  die  Gesichtszug*  sind-  verändert,  so  dass 
Jünglinge  zuteilen  den  Greisen  äkneinj  Fernern  Zefcoen  sinds  Heftige  zie- 
hnnde  GUnsWaohnsaazen  tängs  daa  Lmif«:rier  Nerven ,  'anfangs  'wenig  Verlar 
derter ,  nnr  trat  4^at  nngleiober,  unbestimmter,  bald  voller,  bald  kleiner, 
kaum  lübibaler  P«isv<nnver)eUtA.^tie*m-e  Sphäre;  jedoeb .'4M  Immer  sehr 
trübe  Seelenatimmung ,  das  Gemülh  voll  Horcht,  Angst,  Kummer,  nur  beim 
höchsten  Grade  des  Übels  bemerkt  man  Delirien,  Ohnmacht,  stete  Agry- 
ffflie  uud  JbOaor,  4ie  >S*im»e  ist  noch  undeutKcher  als  im  ersten  Stadium* 
sie  ist  ziehend,  pfeifend,  klanglos ,  zuletzt  oft  Aphonie,  auch  immer  bedeu- 
tende Dysphagie,  endlich  ganz  geuemaites  Schlingen,  so  dass  selbst  das  ge- 
nommene Getränk  wieder  zur  Nase  heransöteast;  dabei  epareaeier  Harn-  und 
JK othabga»g„  selbst  Jscburie  •  und  O bstr uet io  i alvi.  Stati  i  u  m ' III.  •  Ist  immer 
bald  t  öd  t  lieb,  fia.itriit  ein,  wenn  der  tonische,  die  äussern  Tbeile  in  Kr 
Starrung  uud  Steifigkeit  setzende  Krampf  von  diesen  sich  auf  die  Innern 

,  Zw« 


Tbeile  fortpflanzt,  als  auf  die  Respirationsorgane,  aufs  Harz,  Zwerchfell 
etc.,  wodarci»  keuchendes  oder  ganz  gehemmtes  Athmen,  abnorme  Bewe- 

"  der  Blutgefässe.  Stillstand  der  Blutcirculation 
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zusammengezogene  Hut,  klebrige,  kalte  Schwede,  Sehnenhupfen ,  Sopor 
etc.  folgen.  Aber  alle  diese  Zufalle  remittiren  öfters,  jedoch  zu  keiner  be- 
stimmten Zeit,  und  bald  danern  sie  einige  Minuten,  bald  eine  Stunde;  nie 
intermittiren  sie.  Nur  bei  dem  mit  Wechselfieber  nnd  Typhus  in  den  Tro- 
pen Torkommenden  Starrkrampf  soll  etwas  Typisches  stattfinden*.  Bei  den 
Remissionen,  welche  5  —  ISmal  im  Tage  sich  einzustellen  pflegen,  geben  die 
tonischen  Krämpfe  meist  in  klonische  über,  zuweilen  wechseln  diese  selbst 
in  einer  Stunde  mehrere  Mal,  oder  beide  Arten  Krämpfe  sind  an  verschie- 
denen Theilen  gleichzeitig  da.  Nach  .7,-  12  —  14tägiger,  selbst  monatli- 
cher Dauer  der  Zufälle  (daher  der  Unterschied  in  acute  und  chronische 
Fs)rm)  folgt  der  Tod.  durch  Stick tlusi,  Apoplexie,  oft  ehe  noch  das  dritte 
Stadium  eintritt,  durch  Tetanus  cordis,  diapbraginatis,  cerebri,  durch  Blut- 
zersetzung, seltener  auf  die  Art,  data  alle  Krampfsymptome  verschwinden 
und  typhöse  Erscheinungen  auftreten.  Tritt  Genesung  ein,  so  werden  die 
Remissionen  der  Zufalle  immer  länger , ,  der  Kranke  fühlt  iu  den,  Gliedern 
Ameiseukricchen,  die  Krämpfe  werde»  schwächer,  doch  bloifrt  die  Steifig- 
keit der  Bauch*  und  Brustmuskeln  noch  au  längsten.  .  Materielle  Krisen 
fehlen,  wenn  nicht  die  oben  genannten  symptomatischen  klebrigen  Schweisse, 
das  Friesel  und  die  Ausleerungen  per  os  et  an  um  als  solche  üfiera  zu  be- 
trachten sind,  und  durch  dieselben  vielleicht t  die  gelegentliche  Ursache  des 


Tetanus  beseitigt  wird.    Bin  tiefer,  Ungar  Schlaf  ist  häufig  kritisch,  bei 

r  Anschi 


Tetanus  traumattcua  sind  es  zuweilen  d  ^rheumatischen 
Glieder.  Nach  Jioissenu  folgt  bei  eintretender  Besserung  Jucken  längs  des 
Rückgrats,  das  Gefühl,  als  liefe  zwischen  den  Schultern  bis  cum  Kreuzbeine 
eine  Flüssigkeit  herab»  auch  zeigt  sich  unter  Abnahme  der  Steifigkeit  der 
leidenden  Theile  ein  reichlicher,  starker  und  warmer  ßch weiss.  Der  Über- 
gang in  andere  Krankheiten  ist  beim  Wundstarrkrampf  selten,  häutiger  bei 
Tetanus  ans  allgemeinen  Ursachen,  indem  hier  sicher  leicht  Metastasen  ma- 
terieller Stoffe  von  den  tetaniach  afficirten  Gebilden  auf  andere  gesunde 
stattfinden.  Folgt  z.  B.  Rheuma,  so  kann  man  annehmen,  dass  die  krank- 
hafte Störung  von  den  Nerven  .auf.  die  ifibrösen  Häute  übertragen  worden, 
folgt  Wechselfieber,  was  Stark  beobachtete,  so  mag  der  Plexus  solaris  hier 
wo!  metastatisch  in  Anspruch  genommen  worden  seyn.  ttiegn-o'se;  •  Te- 
tanus und  Trismus  traumatkus  einerseits,  und  Hydrophobie  andererseits  sind 
sich,  nach  Lü<lersy  darin  ähnlich,  dass  sich,  bei  beiden,  kurz  vor  oder  mit 
dem  Ausbruche  derselben,  die  Wunde  verändert  und  in  einen  Zustand  von 
Reizung  versetzt  wird,  data  bei  beiden  Übeiseyns formen  die  Halsnerven  at- 
ficirt  werden  und' dai  Schlingen  und  Kanen  dadurch  erschwert  wird.  Dass 
die  Hydrophobie«  durch  'Einführung  eines  speeifischen  thicriseben  'Giftes 'ver- 
anlasst werde ,  der  Tetanus  >  edd>  Trismus  trau maticas  aber  ohne  diese  zu 
Stande  komme,  -ist  ein  richtige.  Uatersebcidu ugs reichen ,  obgleich  Ludert 
dies  nicht  meiOt  und  behauptet,  dass  auch  der  Wundstarrkrampf  nur  das 
Erzeugniss  eines  von  der  Wende  aus  der  Atmosphäre  aufgenommenen  Mias- 
mas sey ,  was  wol  nicht '  immer  und  zwar  da  nicht  der  Kaik  ist,  wo  die 
sogenannte  Diathesis  tetanica  stattfindet;  auch  köotieu  rein  mechaniecb  wir- 
kende Ursachen  Starrkrampf,  erregen.  Um  eine  Verwechselung  beider  Krank- 
heiten  zu  vermeiden,  »oll  man,  nach Michtar's  sehr  zu  beherzigender  Mei- 
nung, einen  jeden  Fall  von  Hydrophobie  als  verdächtig  prüfen,  der  erst 
sehr  spät  nach  der  Bisswuade  entsteht,  auch  auf  die  der  Wasserscheu  eigen- 
tümlichen Vorboten  sehen.     Von  Rheumata lgie  unterscheidet  sich  der  Te- 

Heftigkeit  der  Symptome,  durch  die  S 


tanos  leieht  durch  die 

klingen  und  erschütternden  Blosse  beim  Rheuma.    'Irismus  Und 
unterscheidet  sich,  nach  Dreyssig,  dadurch»  dasa  ersterer  häufig  bei*  Kin- 
dern und  in  aeissen  Ländern,  letztere  mehr  im  spätem  Alter,  bei  Kachekti- 


liebkeit;  vielleicht  giebt  es  eine  gewisse  Diathesis  tetanica,  ihrem  Wesen  nach 
unerforscht,  die  sich  aber  bei  Hypochondristcn,  Hysterischen  und  Verwundetes 
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findet  (Tott).  Zu  den  vorzüglichsten  Gelegeohellaursachen  gehören  Ven 
düngen,  der  Tetanus  und  Tristans  traumaticos  macht  somit  eine  der  gefähr- 
lichsten, bald  rascher,  bald  langsamer  verlaufenden  Compiicationen  der  Wun- 
den ans.  Besonders  leicht  erfolgt  der  Starrkrampf  bei  gerissenen,  gequetsch- 
ten, häufiger  noch  bei  Schuss-,  als  bei  Hieb-  und  Schnittwunden;  aber 
nicht  blos,  wenn  sie  bedeutend,  sondern  anch  selbst,  wenn  sie  sehr  klein 
sind,  ja  sogar  nach  Vernarbuug  derselben.  Leicht  kommt  er  zu  engen,  sel- 
tener zu  offenen  Wunden.  Häufige  Veranlassungen  sind  ein  in  den  Fuss 
getretener  Nagel,  ein  Holzsplitter,  Glas,  Porcellan,  eine  in  den  Finger  oder 
in  einen  andern  Theil  gestochene  Nadel,  Fischgräte,  oder  ein  anderer  splz- 
ziger  Körper.  Doch  auch  einfache  und  weite  Schnittwunden  ohne  Quet- 
schung der  Nerven,  vorzüglich  Wunden  sehr  nervenreicher  Theile,  z.  B. 
Gesichts  wunden ,  wenn  bedeutende  Nervenäste  verletzt  und  blossgelegt  wor- 
den sind,  ohne  dass  sie  völlig  durchschnitten  worden,  können  Tetanus  erre- 
gen, wenn  dies«  Nerven  gedrückt,  gequetscht  werden,  wie  die«  oft  bei  Ope- 
rationen, Gefässunterbindungen  der  Fall  ist,  wenn  der  Ligaturfaden  nicht 
so  fest  zugeschnürt  wird,  dass  er  die  Nerven  völlig  tödtet.  Diese  Ursache 
leugnet  zwar  t>.  WrdUktr\  doch  kann  ich  ihre  Richtigkeit  aus  meinen  an 
verwundeten  Kriegern  in  Brabant  und  Holland  1815  gemachten  Erfahrungen 


bestätigen  (ToM).    Michaelis  beschuldigt  vorzüglich  Verletzung  der  Nerven- 
Nerven  dei 


papilien.  Bei  Verletzung  der  Nerven  des  Vorderkörpers  kommt  am  leichte- 
sten Emprosthotonus ,  im  umgekehrten  Fall  Opisthotonus,  ging  die  Wunde 
durchs  ganze  Glied,  dann  Tetanus  universalis,  was  aber  nicht  immer  die 
Veranlassung  des  letztern  ist.    Ferner  zählt  man  hierher:  halb  oder  zum 


Theil  durchschnittene  Aponeurosen,  Sehnen  oder  flechsige  Gebilde,  wobei 

ich  ander 


aber  wol  immer  Nerven  mit  verletzt  sind  oder  noch  andere  Ursachen  mit- 
wirkten; Verletzungen,  Geschwüre  der  Knochen,  Knochensplitter,  scharfe 
Knochenränder  in  Wnnden,  exfoiiirte  Knochenstücke,  wenn  diese  mechanisch 
bedeutende  Nervenäste  reizen;  tief  eindringende  Gelenkwunden,  wenn  sie 
sehr  lange  der  Left  ausgesetzt  werden,  zumal  am  Hand-  and  Fussgelenke 
(nach  Larrey  bei  Wunden  aller  Gelenke  mit  Ginglymus  ohne  alle  weitere 
Ursache  stets  Trismus,  was  aber  sehr  zu  bezweifeln  ist);  Extravasate  im 
Schädel,  Knochensplitter  desselben,  daher  auch  Hydrocephalus  acutus  und 
chronicus,  Hals-  und  Gesichts  wunden ,  das  Ausziehen  von  Zähnen  und  das 
Einsetzen  künstlicher,  Wunden  der  Genitalien,  daher  leicht  da«  Übel  nach 
(Kastration,  Herniotomie,  selbst  nach  der  Beschneidung  folgt,  wenn  der  Nerv 
mit  der  Arterie  zugleich  unterbunden  und  die  Ligatur  nicht  fest  genug  zu- 
geschnürt wird;  Kückenwunden;  zu  feste  Verbindung  der  Nerven  mit  der 
vernarbten  Wände ,  in  welchem  Falle  erst  nach  der  Vernarbung  Starrkrampf 


eintritt.  Endlich  führt  man  unter  den  GeWenheitsursachen  noch  auf;  plötz- 
lich in  die  Wunde  dringende  kalte,  mmal  feuchte  Luft,  besonders  snr  Zeit, 
wo  sich  der  Schorf  bildet  (Larrey),  unvorsichtige  Anwendung  des  Höllen- 
steins und  anderer  Caustica  auf  Wunden  (Hippokrates ,  Bajon) ,  auf  die 
Wunde  applicirte  Gifte,  z.  B.  die  durchs  Pfeilgift  der  Wilden  erregten  Wun- 
den, welche  schnell  durch  Trismus  tödten  {Ackermann) ;  brandige  Wunden, 
der  sogenannte  spastische  Brand  (Mursiima,  Hopfengärtner,  White,  Himhj)\ 
zu  starkes  Ausstopfen  der  Wunden  mit  Charpie,  zu  reizender  Verband,  un- 
schickliche Lage,  zu  häufige  und  starke  Bewegung  des  verwundeten  Tbeils, 
wie  z.  B.  beim  Transport  blessirter  Krieger;  Contusionen  des  Rückens, 
der  Lenden,  Exstirpation  der  Brustdrüse,  unterd nickte  Blutflüsse,  starke 
Ausleerungen,  Vergiftung  durch  metallische,  narkotische  und  scharfe  Gifte: 
Belladonna,  Stramonium,  Nux  vomica,  Upasgift,  Strychnin,  welche  speciell 
aufs  Rückenmark,  den  wahrscheinlichen  Sitz  des  Tetanus,  wirken;  hohe 
Hitzgrade,  Insolation,  schneller  Tcmperaturwechsel,  wie  an  Meeresküsten, 


oder  in  Ländern,  wo  die  Tage  sehr  heiss,  die  Nächte  kühl  sind,  eigen- 
tümliche endemische  Verhältnisse  der  Luft,  die  noch  nicht  erforscht  sind, 
wie  in  Bengalen,  Guinea,  Südcarolina,  auf  Java,  Barbados,  St.  Domingo, 
in  Cayenne  (Tetanus  et  Trismus  epidemicus),  wo  oft  nach  unbedeutender 
Hautreizung,  nach  einem  Wespenstich,  selbst  nach  dem  Haarabschneiden  das 


Digitized  by  Google 


926  TETANUS 


Übel  eintritt  (auch  hier  lieht  man  et  am  häufigsten  bot  am  Meerestrande 

und  in  hochgelegenen  Gegenden,  wo  Abnormitäten  in  der  Luftelektricitäl 
vorzüglich  anzuklagen  sind.    Vergl.  das  über  die  Gelegenhcitsu  raachen  bei 
Krämpfen  Gesagte  in  <L  Art.  Spaemus.  Afotf);  KrUitung  bei  kühlen  See- 
und  Nordwinden,  in  feuchten  Nächten,  durchs  Schlafen  auf  feuchter  Erde, 
zumal  bei  Verwendete«,  durch  Zugluft,  Sumpfluft,  kältet  Baden  bei  erhitz- 
tem Körper;  Schreck  und  andere  psychische  Affecte  bei  Verwundeten,  hef- 
tige Schmerzen  aller  Art:  EncephaJilis ,  Myelitis,  Enteritis,  Ruhr,  Carci- 
nom,  alle  dieae  Zustände,  sowie  auch  mehrere,  welche  Krämpfe  begünsti- 
gen (s.  Spatmas),  gehören  hierher.    Über  die  nächste  Ursache  dea  Starr- 
krampf» tiud  die  bemerkenswerthesten  Ansichten  folgende:  Bush  (Abh.  f.  pr. 
Ärzte.  Bd.  XI.  p.  703  )  ,  dem  Conshruch  beistimmt,  hält  das  Übel  für  Er- 
schlaffung und  verloren  gegangenen  Tonus  der  festen  Theiie;  nach  den  Pa- 
thologen der  neuesten  Zeit  ists  Entzündung  der  Nervenschciden   und  des 
Neuntens;  nach  James  O'Byrn  (Beobacht.  während  des  YVellington'schen 
Feldzuget  in  Spanien)  ists  Entzündung  der  ringförmigen  Erhabenheit  der 
Mcdulla  oblongata  oder  Medulla  spinalit,  was  schon  Femel,   Willis,  Hoff- 
mannf  Borsten  und  Frank  annahmen,  und  in  den  neuesten  Zeiten  v.  Wai- 
ther ,  Gallois,  Wilson  Philip  und  Brodie  gleichfalls  ttatairen.    Nach  Heid, 
Marcus,  d'Outrepont  (s.  Salzb.  med. - chirurg.  Zeitung,  1810.  No.  61.  nnd 
1318.  No.  34.)  ists  Entzündung  der  dat  Rückenmark  umgebenden  gefäes- 
reieben  Häute,  was  auch  Schaal  (Diae.  de  tetano.  Berol.  1820.)  meint; 
Boisseau  (Nosographie  organique,  T.  4.  p.  801.)  hat  dieselbe  Ansicht,  be- 
merkt aber,  dass  gleichzeitig  nicht  selten  das  Gehirn  oder  ein  anderes  Ein- 
geweide verletzt  §ey;  Bergamaschi  hält  den  Tetanus  für  Entzündung  des 
Rückenmarks  selbst.     Die  Entzündungstheoretiker  berufen  sich,   zum  Be- 
weise der  Richtigkeit  ihrer  Ansicht,  auf  das  vorzugsweise  Vorkommen  dea 
Tetanus  bei  starken,  muskulösen,  selbst  athletischen  Subjecten,  auf  den  fie- 
berhaften Zustand,  die  häufigen  gleichzeitigen  innern  Entzündungen,  auf 
das  Bedingtwerden  dea  Übels  durch  gewisse ,  der  Entstehung  von  Fieber 
und  Entzündung  günstige  epidemische  und  endemische  Verhältnisse,  auf  die 
in  den  Leichen  gefundene  Überfüllung  der  Centraipartien  des  Nervensystems 
mit  Blut,  auf  die  Röthung  der  Nerven  des  Rückenmarks  etc.,  welche  Er* 
scheinungen  sich  aber  nicht  immer  nach  dem  Tode  finden,  sowie  mich  denn 
auch  die  Erfahrung  im  Feldzuga  vom  Jahr  1815  gelehrt  hat,  daas  die  rei- 
zenden Mittel  bei  Wundstarrkrampf  nicht  schaden,  sondern,  zumal  das 
Opium  und  die  Kalibäder,  sehr  nützlich  sind  (Torf).    (Da  der  Krampf  im 
Allgemeinen,  also  auch  der  tetanische,  sowol  bei  robusten,  starken  als  bei 
zarten,  schwachen  Subjecten  vorkommen  kann,  daher  man  mit  Recht  Krampf  au» 
Überfüllung  oder  aus  Collapsus  statuirt  [vergl.  Spasmus]*  so  sieht  man 
leicht  ein,  dass  bald  eine  schwächende,  bald  eine  reizende  belebende  Cur 
indicirt  seyn  wird*    Man  lese  die  kleine,  aber  recht  gute  Schrift  von  K. 
Orötzner :  Der  Krampf,  insbesondere  der  Wundstarrkrampf  in  nosolog.  und 
therapeutischer  Hinsicht.    Breslau ,  1828 ,  worin  dies  schön  auseinanderge- 
setzt worden  ist.  Most.)    Fidelis  Scheu  (Krankheiten  d.  mann].  Alters)  hält 
den  Starrkrampf  für  abnorme  Reizbarkeit  des  Nerven-  und  Gefässsystems, 
doch  letzteres  wol  nur  secundär  und  nicht  immer  constant;  nach  Stütz  ists 
Störung  und  Hemmung  des  in  den  Muskeln  contiouirlich  vor  sich  gehenden 
chemisch- organischen ,  biochemischen  Processes  und  daraus  resultirende  An- 
häufung des  Sauerstoffs  in  den  Muskeln;  daher  eine  Art  Hypcroxydation 
der  Muskelfasern  und  Zcllcben.    Beim  Tetanus  traumatica*  ist,  nach  La- 
ders {Hafelnnd's  Jöurn.  1819.  Bd.  LXVIII.  St.  4.  Apr.),  entweder  eine  re- 
trograde Bewegung  in  den  Nerven  der  örtlich  gereizten  Stelle,  durch  ver- 
mehrtes Zuströmen  oder  unterbrochene  Fortleitung  des  angehäuften  Nerven- 
rluidums  zum  Rückenmarke  oud  von  da  aus  su  den  Bewegungsnerven  der 
willkürlichen  Muskeln,  was  auch  bei  Tetanus  rheumaticut  stattfindet f  oder 
et  ist  gleichsam  eine  Vergiftung  des  Nervensystems,  soweit  es  unter  der 
Herrschaft  des  Rückenmarks  steht,  oft  auch  des  letztern  aelbtt,  durch  ein 
von  der  Wunde  oder  dem  Geschwüre  aut  der  Atmosphäre  aufgenommenes 
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Miasma,  welches  nath  kürzerer  oder  längerer  Ruhezeit  in  der  Wunde  (d!« 
auch  wegen  dieser  latenten  Periode  heilen  kann,  ganz  dem  Wuthgifte  ana- 
log, nur  mit  dem  Unterschiede,  da«»  bei  letzterm  die  latente  Periode  weit 
langer  dauern  kann)  durch  die  Nerren  oder  die  im  Neurilem  befindlichen 
Gefässe  zurückgeführt  wird.  Die  Folge  dieser  Vergiftung  ist,  nach  Linien, 
ein  Krampf,  den  man  als  ein  Naturbestrebeo  anzusehen  hat,  durch  welchen 
das  Nervensystem,  besonders  Gehirn  und  Rückenmark,  sich  des  störend  auf 
sie  wirkenden  Miasmas  zu  entledigen  und  dieses  den  peripherischen  Nerven 
zuzuführen  sich  bestrebt.  Vielleicht  ists  auch  häufig  nur  anomal  angehäuft« 
thierische.Bkktricität,  nicht  immer  ein  ans  dar  Luft  aufgenommenes  Miaeip-  . 
Nach  Waymt  {Horn**  Archiv.  Mal  und  Juni  1828),  dem  auch  wir  beun<A 
men,  ists  ein  heftig  gereizter,  trotz  Lüders'  Raisonnement  seinem  WeO 
nach  noch  unerforschter  Zustand  im  Nervensystem  ,  besonders  in  dem  SpoV 
nalsystem  (Bcrend*,  Tolt),  welcher  einerseits  grosse  Empfindlichkeit  der 
Sinnesorgane,  z.  B.  Lichtscheu,  andererseits  krankhafte  Contraction  der 
Muskeln  zur  Folge  hat.  Dia  Reifung  des  Blutsystems,  die  Coagestion,  ent^ 
zündlicbe  Aftection  tritt  swar  oft,  doch  ateta  aecundär,  aber  nicht  in  allen1 
Fällen  ein,  gehört  daher  nicht,  wie  die  Bntzündungstheoretiker  wollen,  zum 
Wesen  der  Krankheit;  denn  auch  bei  andern  heftigen  schmerzhaften  Neuro- 
sen, bei  denen  eine  Neuritis  und  Neurilemms  nicht  noth wendig  vorbanden 
an  seyn  braucht ,  kann  durch  die  im  Verlauf  stattfindende  Gefässreiznng  so 
cundäre  Entzündung  hinzukommen. 

Cur  des  Starrkrampfs.  Prophylaktische,  besonders  bei  Verwun- 
deten und  Operirten,  und  da  wo  die  endemische  und  epidemische  Constitu- 
tion zu  Tetanus  disponirt,  anzuwendende  Mittel  sind:  Reinhalten  der 
Wunde  (öfteres  Auswaschen  mit  lauem  Wasser  Most),  reine  Kleider,  Bet- 
ten, Matrazzen,  reine,  trockne,  gehörig  warme  Luit  im  Krankenzimmer, 
Vermeidung  jeder  Erkältung,  Abhaltung  jeder  feuchten,  kalten  Luft  von  der 
Wunde,  weshalb  der  Verband  selten,  oft  erst  wieder,  nachdem  Eiterung  ein- 
getreten ,  erneuert  werden  mos*.  Gagen  die  üble  Gewohnheit  mancher  Chir- 
urgen einfache  Wunden  täglich  zu  verbinden,  ist  schon  oft  Klage  geführt 
worden.  Sie  taugt  nichts;  ich  lasse  manchen  Verband  viele  Tage  liegen, 
und  bei  Entfernung  desselben  ist  die  Wunde  oft  schon  vernarbt;  ja  ich  er- 
neuere selbst  bei  complicirten  Wunden,  wenn  etwanige  fremde  Körper  ent- 
fernt werden,  den  Verbau*  oft  in  6—8  lagen  nicht,  sondern  stets  erst 
dann,  wenn  die  früher  cessirten  oder  nur  unbedeutenden  Schmerzen  hefti- 
ger werden.  Most),  Als  Präservativ  kann  man  die  Entfernung  aller  jener 
Dinge,  die  als  gelegentliche  Ursachen  des  Starrkrampfs  genannt  worden, 
mit  Recht  ansehen;  als  die  Extraction  fremder  Körper,  die  Erweiterung 
der  engen  Wunden,  die  Durchschneidung  halb  getrennter,  serrissener,  ge- 
quetschter Sehnen ,  Nerven ,  was  jedoch  stets  vor  Eintritt  der  Entzündung 
geschehen  muss.  Sind  die  Schmerzen  einer  Wunde  mehr  stechend,  bren- 
nend, nervös,  wie  bei  Erysipelas,  so  dienen  Umschläge  von  Cicuta,  Hyoscya- 
mus,  Malva,  warm  angewandt.  Eintröpfeln  von  warmem  öl,  zumal  bei  Slicb- 
nnd  Biss wunden  und  bei  bedeutenden  Zerreißungen.  Dabei  stets  zweck- 
mässige Diät,  möglichst  körperliche  Ruhe,  oder  doch  Vermeidung  jedes  er- 
schütternden Transports,  des  Fahrens,  dagegen  Anwendung  der  Sänften,  der 
Tragbahren,  Tragkörbc,  durchaus  kein  Transport  Verwundeter  zu  Wasser,  weil 
solcher,  nach  Larrey,  bei  den  auf  dem  Nil  in  Ägypten  gefahrnen  verwundeten 
französischen  Kriegern  soviel  Starrkrämpfe  herbeiführte.  Ausserdem  Abhal- 
tung jedes  deprimirenden  Affects,  bei  bedeutenden  Schusswunden  mit  Kno- 
cbenzersplitterung  und  Gelenkvcrletzung  frühe  Amputation,  selbst  auf  dem 
Schlachtfelde;  Operationen  am  Halse  und  Gesichte  sind  möglichst  zu  vermei- 
den, auch  jeder  Reiz  bei  Wunden  der  Genitalien  etc.  Die  therapeutisch« 
Cur  vermag,  früh  angewandt,  das  Übel  oft  auch  noch  in  seinem  Entstehen 
zu  unterdrücken.  Sobald  die  Kiefer  unbeweglich  worden,  stecke  man,  um 
sie  von  einander  zu  halten  und  später  innere  Mittel  eingeben  zu  können, 
ein  Stückchen  Kork  oder  Holz  zwischen  die  Zähne ,  und  ziehe,  wenn  nicht 
schon  eine  Zahnlücke  da  ist  und  die  Zähne  nicht  mehr  auseinander  wollen, 
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allenfalls  einen  Zahn  aus.  Wo  ea  angeht,  reiche  man  die  Arzneien  möglich** 
in  Euiulsionform,  weil  diese  noch  am  ersten  verschluckt  werden  kann  (Lar- 
rey). Bei  ganz  gehemmtem  Schlingen  reduciren  wir  una  auf  Externa:  Bä- 
der, Kly stiere,  Einreibungen,  Anwendung  der  Arzneien  mittels  der  Methode 
emplastro-endennique  (s.  Frictio),  bei  gehindertem  Athmen  künstliches 
Lufteinblasen;  Entfernung  der  gelegentlichen  Ursache,  wenn  dieae  bekannt 
iat  (z.  B.  nach  Erkältung  ein  tüchtiges,  selbst  erhitzendes  Diaphoreticum, 
Most)  i  bei  Wunden  kunstgerechte  Behandlung,  überhaupt  Beobachtung  der 
bei  4er  Prophylaxis  angegebenen  Regeln,  vor  Allem  Beförderung  oder  Unter- 
haltung starker  Eiterung  der  Wunde,  allenfalle,  wenn  aie  abnimmt 9  durch 
ein  in  die  Nähe  gelegtes  Blasenpflaster;  Bedecken  mit  Ol.  terebinth.  (Bush), 
lr?  Pluiuaceaux,  die  mit  Pulv.  cautharidum,  das  siedenden  Waaaerdämpfen 
ausgesetzt  worden,  bestreuet  und  darauf  mit  Unguent.  basilic.  bestrichen 
worden  (Larrey),  Verbinden  mit  Solut.  lap.  caust.  (Stütz),  bei  empfindli- 


Ol.  hyoscyami,  Laudanum,  bei 
farbiger,  jauchiger  Beschaffenheit  der  Wunde  Verbinden  derselben  mit 
Ol.  terebinth.,  Spirit.  vini  rectif.  ana  5j,  —  sal.  ammon.  caust.  3$. 
Sind  Nerven  unterbunden,  so  muss  man  die  Ligatur  lösen,  hinterher  die 
Arterie  comprimiren,  am  so  adhäsive  Entzündung  zu  erregen.  (Am  zweck- 
massigsten  wird  wol  die  Torsion  der  Arterie  aeyn,  s.  Haemorrhagia). 
Bei  Verwundung  der  Pinger  und  Zehen  rathen  Richter  und  Bell  zur  schnel- 
len Amputation,  ja  Larrey  halt  diese  selbst  bei  Wunden  grösserer  Glieder, 
früh  angewandt,  für  das  sicherste  Heilmittel.  (Da  aber  dem  Menschen  die 
Glieder  nicht  wie  den  Polypen  wieder  wachsen,  so  halte  ich  die  Amputa- 
tion nur  bei  beginnendem  oder  schon  ausgebildetem  Starrkrämpfe  in  den 
Fällen  indicirt,  wo  die  Verletzung  bedeutende  Zerstörungen  der  Knochen, 
der  Gelenke  zur  Folge  hatten;  ein  Radicalmittel  des  Tetanus  ist  sie  aber 
keinesweges;  Leagh,  Wedemeyer  u.  A.  sahen  schnellen  Tod  darauf  folgen. 
Matt).  Zeigt  sich  der  abnorme  Nervenreiz  als  Aura  tetanica  dem  Gefühl 
nach  von  der  Wunde  aus  im  Glieds,  so  rathen  Einige  auch  zur  schnellen 
Amputation,  doch  ist  es  rathsamer,  hier  erat  das  Glüheisen,  tief  in  die  Wunde 
angewandt  zu  versuchen,  besonders  bei  Zerrung  durch  Unterbindung  der 
Gefässe  oder  bei  Adhäsionen  in  einzelnen  Punkten  der  Narbe,  wo  Larrey 
den  Stumpf  des  amputirten  Gliedes  brennt.  Vielleicht  wirken  auch  andere 
Ätzmittel;  bei  Kopfverletzungen  bt  zuweilen  die  Trepanation  indicirt.  Bei 
dieser  örtlichen  Behandlung  darf  die  allgemeine  nicht  versäumt  werden.  Bei 
Erkältung  dienen  Diaphoretica :  Sal  cornu  cervi,  Kampher,  Pulvis  Do  wen 
in  grossen  Dosen,  warme  Bäder  mit  Zusatz  aromatischer  und  spirituöser 
Substanzen,  allgemeines  Dampfbad;  bei  gastrischen  Sordes  Broch-  und  La- 
xirmittel,  eröffnende  Klystiere,  bei  Siure  Magnesia,  auch  Flores  zinci,  bei 
Würmern  Anthelminthica,  besonders  Valeriana,  Asa  foetida,  Kampher,  zwi- 
schendurch Laxanzen  aus  Kalomel  und  Jalape;  bei  Vergiftungen  durch  Nux 
vomica,  Faba  St.  Ignatii  etc.  geben  wir  die  geeigneten  Gegenmittel  (s.  1  n- 
toxicatio);  bei  fauliger  Dyskrasie  China,  Wein,  Moschus  (Rush),  kalte 
Bäder,  Sturzbäder  (Currie,  Barrens);  gingen  heftige  Gemüthebewegungen 
vorher,  dann  zweckmässige  psychische  Mittel,  Moschus,  Opium,  thierischer 
Magnetismus,  der  in  einem  solchen  Falle  bei  einem  Juden  half  (Torf).  Ist 
das  Übel  Symptom  innerer  Entzündungen,  dann  örtliche  Blutentziehungen, 
darauf  nach  Umständen  Kalomel,  Moschus,  warme  Bäder,  Vesicatorien ;  Hegt 
Hydrocephalus  zum  Grunde,  dann  die  Cur  dieses  durch  Kalomd,  Digitalis, 
"  arcurialf rictic 


Mercurialfrictionen,  kalte  Übergieasungen  etc.  In  einem  solchen  Falle  leistete 
mir  einst  bei  einem  Schifferkinde  die  Tinct.  ambrae  Schneiden  (s.  unten) 
Nutzen ,  nachdem  Leiters  Mittel  nichts  geleistet  hatten.  Erscheint  der  Te- 
tanus mit  dem  Anfalle  einer  Intermittcns ,  dann  starke  Dosen  China,  Chinin 
mit  Opium,  letzteres  besonders  kurz  vor  dem  Anfalle. 

Empirische  Mittel.  Wir  sind  dann  zu  ihrer  Anwendung  berech- 
tigt, wenn  in  individuellen  Fällen  die  Causa  morbi  uns  unbekannt  geblieben 
oder  die  dagegen  gerichteten  Mittel  nichts  gefruchtet  haben.  Hierher  zäh- 
len wir:  1)  Die  Antis paamodica.    Sie,  die  ersten  und  grössten  Mittel 
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gegen  Tetanus,  müssen  anhaltend  gebraucht  werden,  besonders  Opium; 
doch  müssen  etwa  gleichzeitige  entzündliche  und  gastrische  Zustände  vorher 
beseitigt  werden.    Man  giebt  das  Opium  stündlich  zu  1 ,  2  und  mehreren 
Grasen,  Heid,  Morris  u.  A.  gaben  selbst  10  Gran  p.  d.,  nach  Schani  und 
Mumnna  niuss  die  Dosis  um  so  grösser  seyn,  je  heftiger  and  allgemeiner  der 
Starrkrampf  ist;  in  gewöhnlichen  Fällen  reichen  6  —  8  Gran  täglich  aus 
(Berends),  bis  sich  die  tetanischen  Krämpfe  mindern,  sonst  steigt  man,  bis 
Narkose  eintritt.    Ist  Letzteres  der  Fall,  so  reicht  man  starken  Kaffee, 
Wein,  Äther;  bei  Neigung  zum  Schlaf  ist  der  Kranke  diesem  zu 'überlassen 
und  der  Schweiss  stets  gehörig  durch  Bedecken  abzuwarten.    Kehrt  der 
Krampf  wieder  zurück,  so  giebt  man  das  Opium  wiederum  in  den  zuletzt 
gereichten  Dosen,  und  fährt  damit,  sich  richtend  nach  der  Remission  des 
Krampfs,  selbst  Wochen  lang  in  massig  steigender  Gabe  fort;  dabei  interi- 
mistisch und  wenn  keine  spontanen  Durchfälle  folgen,  eröffnende  Kly stiere, 
Ol.  rieioi,  selbst  Kalomel  mit  Jalape.    Nach  Jahn  dienen  stündlich  1—4. 
Gran  Opium  in  Wein  oder  Alkohol,  neben  anfangs  lauwarmen,  später  k al- 
tern Bädern ;  die  erste  Gabe  Opium  im  Bade  selbst.  —  Nach  Stütz  (a.  a.  O.) 
wird  Abends  und  Morgens  1  Gran  Opium  gegeben ,  am  Tage  dagegen ,  um 
die  Wirkung  des  Opiums  zu  erhöben]  R?  Stä.  tartari  dtp.  3jj»  M-  destillat. 
jvjjj.   M.  8.   Alle  2  Stunden  2 Esslöffel  voll;  beide  Mittel  24-36  Stunden 
lang.  Lassen  die  Krämpfe  dann  noch  nicht  nach,  so  giebt  man  dreimal  täglich 
1  Gran  Opium  und  stündlich  2  Esslötfel  voll  von  der  Mixtur,  und  steigt  schnell 
mit  den  Gaben  beider  Mittel.    Beim  Nachlass  des  Krampfes  Terringert  man 
wieder  die  Gabe.    Ist  Leibesverstopfung  da,  dann  Klystiere  ans  lauwarmem 
Seifenwasser  mit  Zusatz  von  1—2  Drachmen  Sal  tartari.    Neben  diesen  In- 
terims nimmt  der  Kranke  täglich  1 — 2  lauwarme  Bäder  mit  Zusatz  von  ei- 
nigen Unzen  Sal  tartari  oder  ein  paar  Drachmen  Lap.  causticus.    Sind  Bä- 
der nicht  ausführbar,  dann  Solut.  lap.  canst.  in  8eifenwasser,  als  Umschläge 
mittels  Flanells  auf  den  Unterleib  applicirt;  auch  Waschen  des  ganzen  Kör- 
pers mit  dieser   Flüssigkeit,  worein  ein  Wasach  warn m  getaucht  worden. 
Einige  geben  ausser  dem  Opium  noch  Spiritus  Minderen,  der  gewiss,  in- 
dem die  Diaphorese  dadurch  unterstützt  wird,  sehr  nützlich  ist.  —  Onsenoort, 
Coindei  und  Percy  machen  beim  Wundstarrkrampf  Injectionen  von  Solutio 
eztracti  opii  in  die  Crural-  oder  Medianveoe.    Zeigen  sich  im  Verlaufe 
Congestionen  und  erethistische  Zustände,  so  beseitigt  man  diese  durch  Blut- 
ausleerungen; hat  das  Übel  mehr  die  rheumatische  Form,  so  passt  Opium 
mit  Kampher.    Bei  ganz  verhindertem  Schlingen  giebt  man  Vi— 1  Drachme 
Land.  iiq.  Sydenh.  im  Klystiere,  was  oft  wirksamer  als  Opium  innerlich 
ist  (Hufeland).   Geseilt  rieh  der  Starrkrampf  zu  typhösen  Fiebern  mit  In- 
nern Pseudophlogosen  und  wahrer  Adynamie,  so  ist  besonders  der  Moschus 
indicirt,  in  mehr  chronischen  Formen  alternirend  mit  Opium,  naoh  Bcrends 
zu  5 — 10  Gran,  3  — 4mal  täglich;  darneben  Thee  von  Flor,  sambuci;  auch 
5—10  Tropfen  Spirit.  salis  araiaon.  canst. ,  bis  Schweiss  eintritt.  Neben 
dem  Opium  sind  noch  empfohlen:  Acid.  bydroeyanic. ,  Aq.  lauroceraai,  Ol. 
amygdalar.  amar. ,  welche  während  eines  heftigen  Anfalls  passen,  Klystiere 
▼on  1  Scropel  Horba  nicotianae,  zu  8  Unzen  Colatur  infundirt,  auch  Ta- 
bakßrauchkh  stiere,   nach  Anderson   und  Dune  an  (s.  Samml.  aaser  1.  Ab- 
handl.  f.  prakt.  Ärzte.    Leipzig,  1822)  8tramoninm,  Extr.  nuc.  vomicae, 
Strycbninum  aceticum  (Luders),  Belladonna  innerlich,  und  änsserlich  in 
Umschlägen  (Stark,  Himly,   Luders);  Cicuta,  Naphtha  aceti  alternirend 
mit  Opium,  zumal  wenn  von  letzter m  schon  grosse  Gaben  gereicht  sind  und 
die  Krauken  Widerwillen  dagegen  haben,   dasselbe   wegbrechen  und  die 
Kräfte  sinken;  diese  Mittel  sind  oft  mit  Nutzen  angewandt.    Auch  loben 
Kiaige  Opium,  alternirend  mit  8ai  cornu  cervi  gereicht,  und  ziehen  letzte- 
res dem  Sal  tartari  vor,  als  besonders  indicirt  im  Tetanus  rheumaticus.  Als 
höchst  wirksam  ist  neuerdings  Morphium  aceticum  empfohlen,  innerlich  zu 
*/4 —  s/z  Gran,  auch  änsserlich  mit  Unguent.  ahhaeae  vermischt  beim  Trismns 
in  den  Nackeu  uud  auf  den  Processus  mastoideua  eingerieben  (To«),  ©der 
durch  die  Methode  emplastro- endermique  applicirt.    Endlich  gehören  noch 
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hleher  der  Galvanismas,  die  Elektricitit,  die  Acu-  und  Klektropuacrur,  der 
thierische  Magnetismus,  welche  oft  sehr  wirksam  sind  (s.  diese  Artikel). 
2)  Blu tau slee  rangen.  8ie  sind  den  Entzündungstbeoretikern,  wozu 
auch  Chelius  gehört,  Hauptmittel,  passen  aber  nur  bei  Starrkrampf  als  Sym- 
ptom innerer  Entzündungen  Tor  den  nicht  zu  versäumenden,  mit  Kalcmel 
zu  reichenden  Krampfmitteln  (Opium,  Moschus),  bei  entzündlicher  Witte- 
rungsconstitution ,  lebhaft  gerötheteni  Gesichte,  hohem  Grade  von  Pboto- 
pbobie,  bei  krampfhaft  contrahirter  Pupille,  heftiger  Anspannung  der  Mus- 
keln, zumal  an  den  Armen,  bei  deutlichem  Fieber;  jedoch  in  nicht  zu  reich- 
lichem Masse  uud  nicht  leicht  zu  wiederholen,  stets  nur  zu  Anfange  <ler 
Krankheit,  fast  nie  bei  verwundeten  Kriegern,  es  sey  denn,  dass  die  Wunde 
stark  arteriell  eutzüudet  sey,  wo  aber  Blutegel  und  Scarificatioo  auara- 
cben.  (Bei  plethoriscnen  Subjecten  und  wenn  die  Verletzung  ohne  Blutver- 
lust oder  unbedeutend  und  schmerzlos  war,  lasse  ich  um  so  dreister  zur 
Ader,  je  robuster  das  Subject,  je  acuter  das  Übel  ist,  je  deutlicher  es  mit 
unterdrückten  gewohnten  Blutungen  in  Beziehung  steht  und  je  stärker  die 
Luftconstitution  zu  arteriellen  Entzündungen  neigt.  Hinterher  Nitrum  und 
Tart.  vitriolatue,  und  bei  Leibes  Verstopfung  Infus,  sennae;  selbst  Kaloaiel 
mit  Jalape.  Vergl  auch  Grötzner  a.  a.  O.  8.  43— 57.  Jfort).  3)  Merco- 
rialia,  besonders  Kalomel,  nach  %».  Waith  er,  Plenk,  Storch,  mit  Moschus, 
Kampher  (Meylin),  vor  allem  aber  mit  Opium  (Aforru),  selbst 
bii  zur  eintretenden  Salivation.  Contraindicirt  ist  es  bei  fauliger  Säftebe- 
schaffenheit. Man  macht  auch  Einreibungen  von  Unguent  mercuriale  in  den 
U  nur  leib,  bei  Trismus  in  den  Hab,  in  die  Wangen-  (Monro,  Jlnds  m.  A.) 
neben  warmen  Bädern  und  innerlich  Opium.  Attley  Cooper  giebt  Kalomel 
und  Opium ,  und  legt  ein  Vesicatorium  auf  den  Kopf.  Auch  Jahn  lobt  Ka- 
lomel  mit  Opium  und  Moschus,  und  läast,  sowie  sich  die  Zähne  öffnen,  Ka- 
lomel  ins  ZahnfleUch  einreiben,  [Noch  kürzlich  (Juni  1836)  behandelte  ich 
einen  Neugebornen,  der  am  7ten  Tage  Trismus  und  Tetanus  bekam.  Ich 
lieas  binnen  24  Stunden  folgende  Salbe,  in  den  Hals  und  Nacken  einzurei- 
ben ,  verbrauchen :  fy  Unguent.  Neapolit.  5jjj «  Idnim.  ool.  camph.  ^fi ,  Lern- 
et ani  3j.»  dabei  Cbaroillenthee,  innerlich  Liq.  kali  mit  Saft;  —  aber  alles 
umsonst,  —  binnen  24  Stunden  war  das  Kind  todL  Die  Motter  hat  eine 
spastische  Constitution  und  schon  einmal  ein  Kind  am  Tetanus  verloren. 
Most].  4)  Kalte  Bäder  und  0 bergiessungeu;  empfohlen  von  H'rtjrAf, 
härtere,  Ruth,  Currie ,  Doucet,  v.  Walther,  gegen  Stütx,  Lauret  und  Wi- 

C\d  (s.  Uufeland't  Journ.  1830.  St.  8).  Am  besten  isla,  wir  wenden  die 
ten  Begiessuogcn  im  warmen  Bade  an,  wo  sie,  zumal  bei  gleichzeitigen 
typhösen  Zufällen,  als  kräftiger  Hautreiz  wirken  (Richter),  wo  Sopor  und 
Zeichen  von  Hydrocepbalus  zugegen  sind.  In  enronischen  Starrkrämpfen  bat 
sie  A.  Cooper  in  der  Form  von  Schauerbädern  neuerlich  für  Hauptmittel  er- 
klärt; Chomel  verordnet  sie  abwechselnd  mit  Mercurialfrictionen.  (Kalte 
Waschungen  und  Sturzbäder  sind  in  schlimmen  Formen  nie  zu  versäumen; 
achon  der  grosse  Nutzen  derselben  in  der  asiatischen  Cholera,  die  doch  of- 
fenbar soviel  Spastisches,  Tetanisches  in  ihren  Erscheinungen  darbietet  [a> 
Cholera  orientalis]  spricht  deutlich  für  ihre  Anwendbarkeit  im  Tetanus. 
Matt).  5)  Warme  Bäder,  täglich  mehrere  Mal,  selbst  Stunden  lang  an- 
gewandt, mit  Zusatz  von  Sai  tartari,  Spec.  aromat,  Lapis  eausticus,  Lixiv. 
caust.  nach  Stütz,  sind  Hauptmittel,  obgleich  sie  Meglin  für  schädlich  erklärt. 
6)  Dampfbäder,  von  Michaelis  in  Berlin  empfohlen,  sind  gleichfalls 
höcb>t  wirksam.  7)  Hautreize.  Sie  sind  stets  wichtige  Adjuvaatia  der 
Innern  Mittel,  s.  B.  Vesicatoria  im  Nacken,  oder  nach  Reid  längs  der 
ganzen  Wirbelsäule  neben  Laxanzen  aus  KalomeJ.  Man  mute  nie  lange  of- 
fen erhalten  und  deshalb  dieselbe  Applicationsstelle  öfters  wählen.  Besonders 
nützlich  sind  sie  bei  Tetanus  rheumaticus.  Des  Glüheisens  ist  schon  ebca 
gedacht  worden.  Mursinna  liess  es  weissglühend  der  Art  anwenden,  dass 
es,  vom  Nacken  bis  zum  Kreuz  an  der  Seite  der  Kückenwirbel  gezogen, 
einen  Brandstreifen  macht:  bei  Trismus  brennt  man  die  Gegend  des  Proces- 
sus mastoideus.    Reese  ätzt  längs  des  Rückgrats  mit  Beizstein.    8)  Einrei- 
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bangen.  Sind  gleichfalls  wichtige  Neb eo mittel ,  besonder,  da»  Einreiben 
von  warmem  Baumöl  in  alle  gespannten  Theile,  von  ätherischen  ölen,  Linim. 
volat.  camph.  mit  OL  hyoscvami  and  Laudanum,  von  reiaer  Tinct.  thebaica 
in  den  ganzen  Rücken,  Nacken,  in  die  Waden,  Fussoblen ,  in  die  Kiefer. 
Stark  reibt  Kalomel,  Sal  c.  c.  und  Fett,  Tobald  beim  Trismua  in  die  Kie- 
fer eine  Mischung  aus  Unguent.  althaeae,  Kampher,  Petroleum,  Ol.  tere- 
binth.  und  Ol.  menth.  pip. ,  wodurch  die  Schmerzen  sehr  gelindert  werden. 
9)  Umschläge  von  Spec  emollient.  mit  Herb,  hyoseyami,  cicutae,  bella- 
donnae,  in  Milch  gekocht  und  auf  die  schmerzhaften  Wunden,  auf  den  Un- 
terleib, wenn  er  hart,  schmerzhaft  und  der  Harnabgang  verringert  oder  ge- 
hemmt ist,  warm  applicirt.  Im  lelitern  Falle  wende  man  auch  bald  den 
Katheter  an.  10)  Pflaster;  zur  Liuderung  des  Krampfs  und  der  Schmer- 
zen Kuipl.  Hufelandi  ex  Petroleo  et  Empl.  de  galbano  crocato  auf  die  er- 
griffe oeu  Theile,  und  ähnliche  Pflaster.  11)  Kly  stiere.  Bei  Leib  es  Ver- 
stopfung Clysmata  emollientia,  zur  Linderung  des  Krampfs  Stütz'*  Seifen- 
wasserklystiere  mit  Kali;  auch  solche  mit  Asant,  Infus,  valerianae,  Liq.  o.  c, 
Laudanum.  Ist  das  Schlingen  anhaltend  gehemmt,  so  versäume  man  auch 
die  nährenden  Klystiere  nicht  (s.  Clysma  .nu  triens).  12)  Bmetiea  uod 
Laxantia  (Sauvages,  Median).  Sie  passen  nicht  allein, bei  Tetanus 
gastricus,  sondern  erstere  auch  ohne  solche  Sordes  als  Antispasmodica,  als 
umstimmende,  die  Nerven  wohltbätig  erschütternde  und  diaphoretische  Mit- 
tel. IS)  Noch  sind  empirisch  empfohlen;  Tinct.  martis  muriat,'  welche 
Cooper  neben  kalten  Bädern  für  ein  Hauptmittel  hält.  Eben  so  nennt  Ruth 
die  China.  Sie  patst  aber  nur  bei  sinkenden  Kräften,  wird  oft  selbst  in 
den  blandes  ten  Formen  vom  Magen  nicht  vertragen  und  muss  dann  den  näh- 
renden Mitteln,  dem  Kalmus,  der  Caryophyllata ,  neben  Wein  etc.  Platz 
machen.  Bei  fauligem  Zustande  passt  sie  mit  Mineralsäuren,  mit  Spirit 
nitri  acidns  (Serasiii).  Während  der  Reconvalescenz  ist  aber  die  China  ne- 
ben dem  Wein  ein  Hauptmittel ,  um  die  nachtheiligen  Wirkungen  der  gros- 
sen Gaben  des  gereichten  Opiums  zu  mindern.  Im  chronischen  Tetanus  ha- 
ben Einige  noch  Arsenik,  Audere  Tinct.  caatharid.,  um  auf  die  Harnwege 
abzuleiten,  mit  Nutzen  gereicht  (Salzb.  med.  ebirurg.  Zeitung  1810.  No.  11. 
p.  189),  Michaelis  lobt  Tart.  emet.  in  refr.  dosi  mit  Aqua  laurocerast ,  und 
bei  Tetanus  traumaticus  innerlich  eine  Emulsion  von  Ol.  terebintb.  3jJ  mit 
3J  Ol.  Ricini;  dabei  Erweitern  der  Wunde  durch  Einschnitte,  Eingiessen 
und  nachheriges  Verbinden  mit  Spirit.  aal.  ammon.  caust.,  Aufgiessen  von 
heissem  Terpenthindl  auf  die  Wunde.  In  diätetischer  Hinsicht  dienen: 
leicht  verdauliche,  nährende  Kost,  kräftige  Fleischbrühen  mit  Eigelb  und 
Gewürz,  Gele*e  von  Hirschhorn,  Suppen  von  Salep,  Sago,  Reis,  mit  Wein, 
zum  Getränk  Wein  und  Wasser,  wenn  keine  entzündlichen  Affectionen  da 
sind  und  die  Euphorie  und  der  Appetit  des  Kranken  dafür  entscheiden; 
reine,  warme  Luft,  stärkende  Bäder,  Sorge  tür  Leibcsöffnung ,  am  Ende 
der  Cur  besonders  China,  edler  Wein.  —  Besondere  Erwähnung  verdient 
der 

Trismus  neonatorum,  nascentium ,  Kinnbackenkrampf  der  Neu- 
gebornen,  W angens c heuerchen,  Mundkrämpfe.  Dieses  Übel  ist 
bei  uns  selten,  mehr  endemisch  in  heissen,  feuchten,  sumpfigen  Gegenden, 
wie  in  Südamerika,  auf  den  Antillen,  besondert  auf  Barbados,  Ja  Spanien, 
auf  den  Balearischen  Inseln,  in  der  Stadt  Triest.  Es  kommt  nur  in  den  er- 
sten 14  Lebenstagen  vor;  sporadisch  öfters  in  der  Schweiz ,  in  Prankreichs 
gebirgigen  Tbeilen  (s.  Capuron:  Traite  des  mala  dies  des  enfana.  p.  453). 
(So  ganz  selten  ist  dieser  Trismus  auch  bei  uns  nicht.  Ich  kenne  in  dem 
Stadtchen  Bötzow ,  fünf  Meilen  vom  Ufer  der  Ostsee,  Familien,  die  mehrere 
Neugeborene  daran  verloren  haben  und  wo  der  Tod  binnen  40  Stunden 
folgte.    Besonders  häufig  ist  er  dort  und  jin  der  Umgegend  zur  Zeit  des 

herrscht. 


Winters,  wenn  mehr  nasses,  nebliges,  als  Frostwetter  herrscht.  Auch  liier 
in  Rostock  ist  die  Krankheit  einzeln  von  mir,  zumal  inf  Herbst  und  Früh- 
ling, aber  auch  im  Juni,  zur  Zeit,  wo  binnen  48  Stunden  das  Thermome- 
ter von  2iü  +  R.  auf  1Ä°  fiel  und  nach  einem  Gewitter  feuchte  Witterung 
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eintrat,  beobachtet  worden.  Most).  Symptome.  Als  Vorboten,  die  dgt 
kam  Zeit  dauern,  nach  Schneider  in  Fulda  aber  stets  fehlen:  Unruhe,  kläg- 
liches Schreien  mit  höhet,  feiner  Stimme,  Aufschreien,  Zusammenfahren  im 
Schlafe,  halb  geschlossene,  verdrehte  Augen,  dem  Spasmus  cynicus  ähnliche 
Verzückungen  des  Gesichts,  besonders  im  Schlafe,  kurz  alle  Zufalle  der  so- 
genannten Gicbter,  Scheuerchen  (s.  Eclampsia),  öfteres  Erbrechen  grü- 
ner Galle,  wasserheller  Urin,  bald  Durchfall,  bald  Verstopfung.  Wickelt 
man  das  Kind  los,  so  krümmt  es  die  Schenkel  an  den  Bauch,  wirft  den 
Kopf  zur  Seite;  ikterischea  Ansehn,  kurzer,  ängstlicher  Athem.  Kurz  vor 
dem  Ausbruche  des  Tristans  spannt  sich  die  Stirnhaut,  die  Nase  erscheint 
zugespitzt,  die  Augen  liegen  tief  in  ihren  Höhlen,  das  Kind  ist  unfähig  zu 
saugen.  Nun  erstarren  die  Unterkiefermuskeln,  so  dass  der  Kiefer  fest 
steht,  obgleich  der  Mund  häufig  offen  bleibt  (ich  sah  ihn  hier  stets  zusam- 
mengezogen, spitz,  klein,  und  die  Mamillen  fest  geschlossen.  Jlf.);  dabei 
stechender  Schmerz,  wie  bei  Dolor  faciei,  der  des  Nachts  cessirt,  häufig 
aber  des  Tages,  oft  alle  Stunden  wiederkehrt,  wobei  die  Gesichtsmuskeln 
zittern,  die  Karottden  klopfen,  das  Gesicht  bläulich  wird.  Badlich  ergreift 
der  tonische  Krampf  auch  die  Zunge,  den  Hals,  Schlund,  Nacken,  Rücken, 
wobei  Emprosthotonus  eintritt.  Nach  Bajon  erstarren  zuweilen  auch  die 
Glieder  und  gerathen  abwechselnd  in  convulsivische  Bewegungen.  Die  Haut 
des  Rückens  ist  roth,  violett,  alle  afficirten  Theile  fühlen  sich  wie  aofge- 


und  gespannt  an.  Die  Stimme  wird  heiser,  es  folgen  völlige  Aphonie, 
kalte  Schweisse,  Auftreibung  des  Gesichts,  öfteres  Knirschen  mit  dem  AI- 
vcolarrande,  Stupor  und  apoplektischer  Tod.  Ursachen.  Prädisponirend 
wirken  zarter,  feiner  Körperbau,  schwache  Vegetation,  Abstammung  von 
»«nsiblen  Altern,  die  an  Neurosen  litten.  Gelegenheit  geben:  ganz  vorzüg- 
lich Erkältung  durch  Luftzug,  kühle  Abendluft,  kalte  Schlafstellen  (Heim), 
die  schon  bei  Tetauus  erwähnte  endemische  Constitution  heisser  Länder,  be- 
sonders von  Cayenne,  wo,  nach  Bajon  (Hist.  de  Cayenne.  Paris,  1777) 
zwei  Drittel  aller  Kinder  daran  sterben;  ferner  Verwundung  empfindlicher, 
uerrenreicher  Theile,  der  Sehnen,  Flechsen,  rohe  Behandlung,  zu  festes, 
dem  Unterleibe  zu  nahes  Unterbinden  der  Nabelschnur,  Entzündung,  Kita- 
rung,  Brand  des  Nabels,  Ery  sipelas  neonatorum;  Druck  auf  den  Lnterleib, 
au  festes  Einwickeln,  zu  fette,  alte  Ammeomilch,  Ärger  uud  Zorn  der  Stil« 
lenden,  Missbrauch  der  Purgirsäftcben ,  Diätfehler  der  Mutter.  Meissner 
sah  in  zwei  Fällen  nach  langwierigen  Gesichtsgeburten  und  bei  heftiger  Ge- 
sichtsgeschwulst Kinnbackenkrampf  folgen.  Uuftland  tfaeilt  einen  Fall  mit, 
wo  er  dadurch  entstand,  dass  eine  Wärterin  einem  dreitätigen  Kinde  Ohr- 
löcher einstach.  Auch  die  Verhärtung  des  Zellgewebes  tödtet  oft  durch 
Trismus.  Schneider  in  Fulda  sucht  den  Grund  des  jetzt  seltener  vorkom- 
menden Trismus  neonatorum  in  der  bessern  Behandlung  der  Nabelschnur,  in 
den  jetzt  besser  unterrichteten  Hebammen  (hierüber  wäre  in  Mecklenburg 
viel  zu  klagen,  trotz  des  geschickten  Hebammenlehrers,  des  Regimentsarztes 
Dr.  Josephi,  der  sich  viele  Mühe  giebt;  denn  der  Unterricht  dauert  hier 
nur  weuige  Monate  und  es  fehlt  gänzlich  an  praktischer  Anweisung  bei 
Schwängern  und  Kreisenden.  Mösl),  in  dein  Fortschreiten  der  GeburLshülfe 
etc.  [James  Thomson  (The  Edinburgh  med.  and.  surgical  Journal  Nro.  57. 
Novbr.)  secirte  auf  der  Insel  Jamaika  eine  grosse  Anzahl  Negerkinder,  wel- 
che am  Trismus  gestorben  waren.  Bei  allen  fand  er  die  Medulla  spinaiis  in 
ihren  Häuten  vom  Kopfe  bis  zu  den  Rückenwirbeln  entzündet.  Die  Verletzung 
des  Nabels  und  das  Wundseyn  desselben  bei  Neugebornen  als  Ursache  des 
Trismus  ist,  nach  ihn,  eine  leere  Hypothese.  Most).  Prognose.  Ist  sehr 
schlimm;  denn  bis  jetzt  kennen  wir  kein  Mittel,  das  ausgebildete  Obel  zu 
heilen;  selbst  der  grosse  Kinderarzt  Gölte  gesteht,  dass  ihm  hier  die  Hei- 
lung nie  gelungen  aey  (s.  Httfeland's  Journ.  1825.  April).  Cur.  Wegen 
der  so  ungünstigen  Prognose  ist  die  Prophylaxis  höchst  wichtig.  Sie  be- 
steht in  Vermeidung  der  genannten  Gelegenheitsursachen ,  in  •orgfaltiger 
Entleerung  der  Nabelschnur  von  dem  in  ihr  enthaltenen  Blute,  ehe  man  sie 
unterbindet  (Bajon),  in  Vermeidang  des  zu  frühzeitigen  Unterbiudeos  der- 
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selben,  bevor  sie  zu  pultiren  aufgehört  hat  ( Ziermann ) ,  in  sorgfältigem 
Verbinden  des  Nabels,  Abhaltung  kalter  Luft  etc.  Die  Amerikaner  schützen 
ihre  Kinder  gegen  Trismus  dadurch,  dass  sie  dieselben  lange  Zeit  vor  der 
Luft  schützen  und  ins  Zimmer  eiuschliessen ,  die  Wilden  dadurch,  dass  sie 
das  Kind  die  ersten  neun  Tage  mit  Pett  einschmieren,  welches  Mittet  Be- 
achtung verdient.  Was  die  therapeutische  Cur  betrifft,  so  beschrankt  sich 
diese  meist  auf  Externa,  da  das  Kind  nicht  schlucken  kann.  Indessen,  ma- 
chen die  Krampfanfälie  ja  oft  Remissionen;  in  solchen  Augenblicken  räth 
Meissner  zu  einem  Brechmittel,  auch  von  Hufeland,  Brendel  und  Aber- 
crombie  schon  gerühmt,  welches  er,  und  wol  mit  Recht,  allen  andern  Anti- 
spasmodicis  und  Diaphoreticis  vorzieht.  Ausserdem  hat  maa empfohlen:  Mo- 
schus, Tin  ct.  ambrae,  Castoreum,  Liq.  kali  carbonici,  Blutegel  in  die  Schla- 
itz, Kalomel,  Flur,  zinci  mit  Magnesia,  krampfstillende  Bäder,  solche  Klv- 
stiere,  Dampfbäder,  Einreibungen  von  Ol.  hyoscyaml,  Laudanum  etc.  {». 
Eclampsia  und  Tetanus).  Sind  Wnnden  Veranlassung,  dsnn  die  Be- 
handlung wie  bei  Tetanus  traumaticus;  doch  stets  mit  Schonung  und  stren- 
ger Berücksichtigung  der  so  zarten  Kindernatur.  Opium  passt  nur  mit  Vor- 
sicht, nur  in  sehr  kleinen  Gaben,  bei  Kopfcongesttonen  gar  nicht,  besser 
sind  kleine  Gaben  Ipecacuanha  mit  Magnesia,  Kalomel  mit  Flor,  zinci  und 
Moschus.  CA.  IM 

Trtartaea  (febris),  Tetartaeos,  das  viertägliche  Fieber,  a.  Febris 
i  ntermittens. 

Tetartophia  (febris).  Ist  ein  Fieber  mit  Exacerbationen  am  vier- 
ten Tage,  daher  man  es  eine  Febris  contioua  remittens  mit  Quartana  ge- 
nannt hat,  was  Kraus  eine  Spitzfindigkeit  nennt,  obgleich  ein  solches  wirk- 
lich existirt,  worüber  die  an  Febris  intermittens  aoomala  so  reiche  Zeit  der 
Jahre  bis  1832  uns  Belege  genug  gegeben  hat,  s.  Febris  int  er- 
•Tettens.     ,    p  rJ 

Tnelothermae,  Fontes  sulphtirei  calidi,  warme  Schwefelbrunnen, 
e.  Balneum  miner ale.       .  t  • 

Thclasi*,  Tkdasmm,  s.  Lactatio. 

Thelitis,  Entzündung  der  Brustwarzen,  s.  Abscessus  lacteus 

ThelobCOJI,  Anschwellung  der  weiblichen  Brust,  z.  B.  durch  die 
Pubertät;  durchs  Wochenbett,  durch  Entzündung,  s.  Abscessus  lacteus. 

Theoplejria,  Theovlexia.   Ist  schnell  tödtender Schlsefluss.  s.  Ado- 
pUxia.  ,i 
Therapeia,  Tkerapia>  die  Heilkunde,  praktische  Heilkunde,  The- 
rapie, s.  Medicina.  •  .  < 

Therioma.  Ist  ein  bösartiges,  fressendes,  schmerzhaf- 
tes Geschwür,  besonders  in  den  Lungen. 

Thermantica  (rentedur),  erwärmende  Mittel,  s.  B.  innerlich 
durch  Wein,  Thee,  Kaffee,  ausser  lieh  durch  trockne  und  feuchte  Wunne, 
durch  reizende  Mittel,  selbst  durch  Kälte,  kaltes  Wasser,  schnell  und  mo- 
mentan appiieirt ,  worauf  Erwärmung  folgt. 

Thlawis,  Thlasma,  Quetschung,  s.  Contosio,  Depressio. 

.Tlilipgis,  ■.  ▲ngustati04.no  '  ••.( 
Thoracocyntia.    Ist  1)  eine  Hy  datide  in  der  Brust ;  2)  Hydrops 

pectoris.        tu  .!     >b   TO  '  .v  • 

ThoracQdync ,  Brustschrnerz \  s.  P 1  e  U  ro  d  y  n  e. ,  , ,§? 

Thoracopathiii.    Ist  die  allgemeine  Benennung  ftr  jedes  Brus> 

leiden,  ^  v  ,  ,  .  br((  %  ; 

Thromboolfl,  das  Gerinnen,  Coaguliren,  z.  B.  der  Milch,  des  Blu- 
tes $  daher  Thrumbosis  lactea,  s.  M  astody  n  ia.  . ,.. -t 

Xttrombuii,  der  B  lutklumpen,  das  Blutcoagulum  innerhalb 
der  Grenzen  des  Organismus,  der .  Bl  utp  fr  opf  kl  Arterien  und  Venen  (s. 
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Haemorrhagia  und  Ligatura  vasorum):  auch  heisst  so  die  Blut- 
geschwulst, welche  z.  B.  an  den  Lippen,  an  der  weiblichen  Brust,  am 
Scrotom,  an  den  Schamlippen  am  stärksten  und  leichtesten  vorkommt;  ■. 
Episioncus,  Mastodynia,  Haematocele,  Klythroncus. 

Thjma.  Ist  bei  Hippokrates  eine  juckende,  brennende  Pustel,  ein 
Hitzblätterrhen,  s.  Hidroa  und  Miliaria  chronica. 

Thymaftthma,  das  in  Krankheit  der  Thymusdrüse  beruhende  Asthma, 
a.  As   Ii  ihm  thyuiicum  Koppii. 

Thymloeis  Indica,  die  Piana,  a.  Syphilis  apnria. 

Thymi ti»,  Entzündung  der  Brustdrüse,  s.  Inflaramatio  glan- 

dularuro. 

Thyrooiiderdtia,  s.  Angina  thyrcoidea. 

■•     Thyreocele,  Tftyreonci/s,  Geschwulst  der  Schilddrüse,  a.  Struma. 

Timorf a.  80  nennt  Hippokrates  die  Hülfe,  den  Beistand,  z.B. 
des  Arno*  bei  seinem  Kranken. 

TlnaHmiiH.    Ist  gleichbedeutend  mit  Tenesmus. 

*  Tinea  capitis,  der  Kopfgrind,  Schorfkopf.  Ist  ein  chro- 
nisches entzündliches  Leiden  bald  nur  der  Kopfhaut,  bald  auch  der  Haar- 
wurzeln, bedingt  durch  abnorme  Secretion  von  Lymphe,  welche  beim  Ein- 
trocknen Schorf  und  darunter  Geschwüre  bildet.  Wir  unterscheiden 
demnach : 

A)  Favus,  Porrigo  favosa,  Achor,  der  favöse  Kopf-  oder  Wachs- 
grind. Kr  ist  ein  gelinderer  Grad  der  Tinea  und  oft  kritischer  Nitur. 
Symptome  sind:  kleine,  manchmal  sehi  jn bedeutende,  nur  wenig  Lymphe 
ausschwitzende,  die  Haarwurzeln  verschonende  rothe  Pusteln,  die  gewöhn- 
lich am  Hinterhaupte  und  Nacken  erscheinen,  gleich  anfangs  sich  auch  wol 
an*  die  Haarwurzeln  legen  und  beim  Kratzen  sich  leicht  ablösende  Schuppen 
zeigen.  Dabei  fast  immer  starkes  Jucken,  weshalb  die  Kranken  sich  häufig 
kratzen  und  scheuern,  in  Folge  dessen  stets  von  Neuem  eine  in  weisse, 
schoppenartige  Schorfe  übergehende  Lymphe  ausschwitzt,  gewöhnlich  Kopf- 
schabe (Scabies  seu  Porrigo  fwfuracea ,  Pityriasis  capitis*  französisch  1a 
pale  de  tdte)  genannt.  Oder  es  entstehen  gleich  anfänglicn  Heine,  wie  Hir- 
sekörner grosse  und  eben  so  gestaltete ,  dicht  an  einander  stehende,  sich 
allmälig  vergrössernde  Pusteln,  welche  Unter  starkem  Jucken  platzen ,  eine 
honigartige,  nicht  scharfe,  auch  nicht  übelriechende  Materie  absondern, 
und  sich  in  kleine,  sich  bald  mit  locker  aufsitzenden,  leicht  abzutrennenden 
Borken  oder  Schorfen  bedeckende  Geschwüre  verwandeln,  welche  Form  man 
-Wpl  Tinea  miliaris,  gramtlata ,  Herpes  miliaris  capitis,  den  hirseähnli- 
chen Grind  genannt  bat.  Auf  Zurücktreten«  schnelles  Verschwinden  des 
Wachsgrindes  folgen  zuweilen  bösartige,  tödtliche  Fieber,  Krämpfe, 
Ophthalmien,  Otorrhöc,  Lungenlciden,  nach,  Klem  auch  BaTggesch  vvülste. 
Diagnose.  Ist  leicht;,  von  Crusta  lactea  und  serpiginosa,  welche  man 
wol  Tinea  faciei  genannt  hat,  unterscheidet  sich  Favus  theils  durch  die  je- 
der eigentbümlicbe  Ferm,  theils  durch  den  Umstand,  dass  Crusta  lactea 
mehr  das  Gesiebt,  Favus  mehr  den  behaarten  Thcil  des  Kopfs  befallt. 
Ursachen  Häufig  ist  diejenige  Form  von  ' Seropheln  Veranlassung,  die 
mit  Vollsaftigkeit,'  Hypertrophie  und  s^fcöngestioi*>rWbusMe* beson- 
ders wenn  zugleich  Unreinlichkeit,  Vernachlässigung  der  Haut-  und  Haar- 
cultur,  des  Kämmens,  des  Reinigeos  von  Ungeziefer,  zu  warme  Kopfbe- 
deckung durch  Pelzmützen,  Kopfcongestionen,  durch  Dentition  mitwirken. 
In  unsern  Zeiten,  wo  bei  Kindern  der  Kopf  kühler  als  ehedem  gehalten 
wird,  erscheint  das  Übel  weit  seltener  als  sonst.  Cur.  Massiges  Wann- 
halten des  Kopfs,  um  Metastasen  SQ  verhüten ,  grosse  Reinlichkeit,  vorsich- 
tiges Abschneiden  der  Haare  mit  Vermeidung  jeder*  Kopferkältnng,  ffeissiges 
Abwaschen  des  Kopfes  mit  Kleiendecoet ,  massiges  Bürsten  der  Haare,  Ab- 
waschen mit  Decoct.  althaeae ,  bardanae,  mit  Honig  versetzt;  innerlich  Ae- 
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thiops  antimonialie  und  mineralis;  Kalomel  mit  Sulphur  anratum,  Dulcamara, 
8pec.  lignorom,  späterhin  Amara,  China,  zuletzt  Martialia:  dies  sind  diu 
vorzüglichsten  Heilmittel.  Auch  allgemein«  laue  Stahlbader  sind  nützlich. 
Offene  Geschwüre  des  Kopfes  verbindet  man  mit  einer  Silbe  ans  Milchrahm 
lind  Sem.  lyeopodii,  ans  Fett  und  Mangan,  oxydat.  nativum,  bei  bösarti- 
gem Charakter  mit  Uoguent.  mercnrial.  aJbum.  Bleimittel  p aasen  ganz  und 
gar  nicht.  Sind  durch  schnelles  Verschwinden  der  Tinea  metastati»ch  schlim- 
me Zufälle  entstanden,  dann  Warmhalten  des  Kopfs,  Bedecken  mit  Wachs- 
taffetmützen ,  Einreibungen  von  Tinct.  cantbaridum,  Pustelsalbe  nach  Kojtp 
und  Autenricth,  Auflegen  eines  Pflasters  aus  1  Thell  Bmpl.  cantharid.  und 
5  —  8  Thailen  BmpJ.  melilot.  auf  den  abgeschornen  Kopf,  um  den  Grind 
wieder  hervorzurufen,  oder  doch  wenigstens  von  wichtigen  Thcilen:  Augen, 
Ohren  etc.  abzuleiten. 

B)  Tinea  capitis  vera ,  maligna  ,  heredit aria ,  Porrigo  scutellatn ,  der 
wahre,  bösartige  Kopfgrind,  der  Erbgrind.  Dieter  höhere  Grad 
von  Tinea,  den  die  Franzosen  Teilte  annulaire  nennen,  ist  ansteckend  und 
oft  schwer  zu  heilen.  Symptome.  Gleich  anfangs  weit  grösaere,  dicht 
beisammenstehende  Pusteln,  die  nicht  selten  den  ganzen  Kopf  einnehmen, 
stark  jucken  und  beim  Aufplatzen  eine  zähe,  süsslich,  säuerlich,  widerlich 
riechende  Flüssigkeit  ergiessen,  ohngefäbr  wie  Katzenurin  oder  wie  der 
Urin  rhachitischer  Kinder.  Späterhin  zeigen  sich  grössere,  erbsenfönnige, 
wenig  erhabene,  mehr  in  die  Tiefe  fressende,  eine  aehr  dicke,  zähe  Feuch- 
tigkeit absondernde  und  sich  dann  mit  missfarbigen,  gelbgrünlichen,  grü- 
nen, selbst  wol  aschgrauen  oder  schwarzen  Schorfen  oder  Krusten  be- 
deckende Pusteln,  die  sich  sehr  verdicken  und  eine  becherförmige  Gestalt; 
wie  Bienenzellen,  annehmen.  Zuletzt  uberzieht  sieb  wol  der  ganze  Kopf 
mit  einer  Kruste,  worunter  sich  viele  kleine,  unter  sieh  zusammenhängende, 
oder  grössere,  einzelne  tiefe  Löcher  mit  steter  Absonderung  dicker,  kte* 
briger,  scharfer  Jauche  befinden.  Diese  kaustische  Jauche,  welche  die  Haar- 
wurzeln zerstört,  selbst  Schmerz  und  erysipelatöse  Entzündung  erregt,  •tin- 
kend  ist,  wird  oft  fear  stark  abgesondert,  daher  der  Name  Tinea  maligna 
humida.  Erscheint  das  Übel  aber  trocken  (Tinea  maligna  sicca),  so  wer- 
den durch  die  verborgenen  Geschwüre  und  den  verhinderten  Abfluss  der 
krankhaften  Secretion  leicht  die  Schädelknochen  angegriffen.  Werden  die 
Schorfe  abgekratzt,  so  zeigt  sich  die  darunter  liegende  Haut  roth  und  an- 
geschwollen, und  in  der  Regel  blutet  die  Stelle.  Die  übrigen  Symptom« 
sind,  wie  beim  Wachsgrinde:  anfangs  Hitze,  Spannung,  leichte  Geschwulst 
der  äussern  Kopfbedeckungen,  mitunter  geschwollene  Halsdrüsen;  dabei  viel 
Kopfungeziefer,  und  zwar  um  so  mehr,  je  mehr  Lymphe  ausschwitzt,  oft 
Zusammenkleben,  Hellerwerden,  Ausfallen  der  Haare,  zumal  wenn  schon 
Ihre  Bulbi  angegriffen  sind;  oft  stehen  die  Haare  weit  von  einander,  wer- 
den weiss,  wollig,  und  man  findet  die  ausgezogenen  Haarwurzeln  geschwol- 
len und  rundlich.  AK  gern  einleiden  ist  selten  dabei,  doch  kommt  später  leicht 
Abmagerung,  Gesichts  blässe,  selbst  Zehrfieber  hinzu.  Im  leichten  Grade  , 
sitzt  das  Übel  vorzugsweise  am  Hinterkopfe,  Im  Nacken,  am  obern  Rande 
der  Stirn,*  1n  den  Schläfen,  befällt  besonders  ältere  fCinder,  zuweilen  auch 
Erwachsene,  zumal  alte  Leute,  ist  nicht  hartnäckig  und  gebt  bald  vorüber. 
Iii  bedeutenderem  Grade  zeigt  es  sich  zuerst  am  Vorderko^fe,  auf  dem  Wir- 
bel, pflanzt  sioh  Von  hier  über  den  ganzen  behaarten  Kopf theil  fort,  ergreift 
mehr  jüngere,  selbst  a&ngeode  Kinder,  dauert  oft  Jahre  lang,  und  bort, 
wird  dagegen  nicht  kräftig  gewirkt,  meist  erst  mH  der  Pubertät  auf.  Die 
Schmerzen  sind  besondere  in  der  Nacht  heftig,  zuweilen  bilden  sich  dann 
auch  A bscesse  am  Kopfe,  Anschwellung  der  Obren,  starke  Irritation  und 
Thränenfluss  der  Augen,  Drüsengeschwülste  am  Halse,  niter  den  Achseln  etc. 
Die  Diagnose  ist,  bat  man  diese  Tinea  einmal  gesehen,  leicht.  Von  Fa- 
vus nnd  Crusta  lactea  unterscheidet  ea  eich'  durch  die  eicjenthümliche  Form 
des  Ausschlag»,  durch  seinen  Verlauf  und  die  Aavteckbarkeit.  (Gute  Ab- 
bildungen dieser  und  ähnlicher  chronischer  Hautleiden  findet  man  bei  Aliberi, 
Sur  les  maladiea  de  la  peau,  und  besonders  in  Mahon's  Schrift,  Recher* 
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che«  aar  I«  siege  et  Ja  nature  des  teigncs.    Paris,  1829,  mit  5  Kapfern. 


Mahon  unterscheidet  sehr  richtig  Favus  und  Squarns  ton  denn,  als  morhi 
folliculorum,  Amiantus  alt  morbus  vaginae  capillorum.  Achores :  als  rar- 
furaceus,  mucifluus,  granulatus,  und  Porrigo,  als  P.  lactuminosa  und  mem- 
branacea.  Heine  äusscrlichen  Heilmittel  sind,  die  Tinea  favosa  ausgenom- 
men, höchst  einfach  und  bland,  er  macht  auf  den  nachtheiligen  psychischen 
Kinflusi  des  Grindes  aufmerksam;  nur  schade,  dass  er  seine  Curmetbode 
geheim  hält  und  darüber  im  Werke,  das  für  die  Diagnose  so  wichtig  ist, 
wenig  mittheiit.  Vergl.  Cnsper's  Kritisch.  Repertor.  1832.  S.  $78.  Most) 
Ursachen  sind:  1)  örtliche  Ansteckung,  indem  ein  gesundes  Kiod  durchs 
Zusammenschlafen  und  Beisammensein,  gemeinschaftlichen  Gebrauch  von 
Mützen  etc.  mit  einem  behafteten  angesteckt  wird.  Hier  zeigt  sich  das  Obel 
anfangs  an  einer  kleinen  8telle  des  Kopfs  und  verbreitet  sich  laogsam  wei- 
ter, t)  Die  Krankheit  ist  Symptom  von  Dyskrasien,  besonders  Scrophulo- 
sis  und  8yphilis.  Hier  ist  die  Tinea  häufig  etwas  Kritisches  und  bricht 
an  mehreren  Stellen  des  Kopfs  zu  gleicher  Zeit  aus.  Cur.  Bei  noch  fri- 
schem durch  Ansteckung  entstandenen' Übel  oder  da,  wo  allgemeine  innere 
Ursachen  fehlen  oder  vorher  schon  entfernt  worden  sind,  erweiche  man  d»e 
Krusten  mit  Seifenwasser,  Decoct  herbae  cicutae ,  darneben  innerlich  Ci- 
cuta  (Stöller)i  durch  Decoct.  tussilag. ,  herbae  nicotianae  (letzteres 
mit  Vorsicht),  durch  Waschen  mit  Solut.  potassae,  und  bürste  die  Krusten 
mit  einer  weichen  Bürste  ab.  Hinterher  dienen  bei  Kindern  Seifen-  oder 
Schwefelbäder,  dabei  innerlich  Antiscrophulosa.  Das  Waschen  und  Baden 
wird  fortgesetzt,  und  hilft  dies  neben  den  Internis  nicht  hinreichend,  se 
reibe  man  R?  Liquor  calcar.  chlorimc.  3*j»  Oh  olivor.  M.  f.  linim. 

(Kopp)  ein.  In  schlimmen  Fällen  schmiert  man  vorsichtig  und  in  kleinen 
Portionen  den  Rand  der  Tinea  mit  folgender  8albe  eint  Merc.  sublim, 
corros. ,  Vwid.  aeris  ana  }j ,  Axung.  porci  gjft.  M.  f.  Unguent  8.  Mor- 
gens und  Abends  anzuwenden.  Die  locker  gewordenen  Krusten  werden  dar- 
auf mit  Milch  oder  Decoct.  althaeae  erweicht.  Die  Haare  werden  vorher 
stets  kurz  abgeschnitten.  Andere  rathen  Unguent.  mercur.  rubr.,  album  etc. 
an;  doch  versuche  man  vorher  die  weniger  nachtheiligen  Salben,  s.  B.: 
Rr  Pulv.  carhon.  lign.  tü.,  —  sulphur.  crudi  ana  3jj,  Axung.  porci  Jjjj. 
M.    Oder       Ol.  Kni,  Aquae  oxymuriat.  ana  M.  f.  Linim.    Oder  da.» 

Unguent.  oxygenat.  Ph.  Boruss.  Zuweilen  leisten  sanfte  Mittel:  Decoct. 
herbae  tussilag.,  radic.  bardanae,  snmmitat.  millefol.  schon  gute  Dienste. 
Sehr  wirksam  ist,  nach  Bateman,  das  Waschen  mit  Solut.  lapid.  infernalis, 
6  Gran  auf  die  Unze  Aqua  destillata;  nach  Andern  die  Aqua  nigra,  d.  i. 
Kalomel  in  Kalkwasser  gelöst.  Auch  folgendes  Mittel,  welches  Barlow 
empfiehlt,  verdient  seiner  Wirksamkeit  wegen  Anwendung:  fy  Hcpat.  sul~ 
phuris  gr.  vj,  Snpon.  albi  3jft»  lolve  in  Aquae  calcar.  tut  tat  Jvjj,  Spirit. 
vmi  rectif.  3jj  M.  S.  Morgens  und  Abends  mehrere  Mal  anzuwenden  und 
dann  auf  dem  Kopfe  trocknen  zn  lassen.  Ist  das  Übel  noch  frisch,  so  kann 
man  es  durch  Kali  causticum,  durch  Vesicatorien ,  selbst  durchs  Messer, 
nach  Richter ,  wenn  die  Schorfe  fest  anliegen,  zerstören.  Heim  räth  bei 
Tinea  humida  an,  die  Borken  mit  Baumöl  oder  Butter  an  erweichen  und 
dann  täglich  zweimal  frische ,  doppelt  zusammengelegte  Kohlblätter  längere 
Zeit  aufzulegen.  Folgende  Cur  wird  auch  gelobt:  Kahlscheeren  der  aföcir- 
tea  Stellen,  Abende  Einreibung  von  Natr.  carbon.  sicc.  und  Pulv.  carboa. 
til.  ana  3jj,  mit  Unguent.  rosat.  5j  gemischt,  worauf  der  Kopf  mit  einer 
Nachthaube  bedeckt  wird.  Am  folgenden  Morgen  wäscht  man  die  Salbe 
mit  einer  concentrirten  Auflösung  von  schwarzer  Seife  ab,  und  giebt  alle 
acht  Tage  ein  Laxans  aus  Kalomel  und  Jalape.  Diese  Methode,  empfoh- 
len von  Casper  in  Berlin,  ist  sehr  wirksam  (  Tott y  Most).  Ist*  Tinea  hu- 
mida und  der  Ausfluss  sehr  stinkend,  so  kann  Einstreuen  von  Pulv.  carbon., 
am  andern  Morgen  Abwaschen  mit  Seifenwasser,  darauf  Verbinden  mit 
ry  Meli,  rosat.  Jiv,  Tinct.  myrrh.  gj,  Camphorae ,  Exir.  saturni  ana  3fJ. 
Jh.,  mit  Nutzen  angewandt  werden.  Entstand  das  Obel  aus  innern  Um- 
dann  anfangs  nur  Interna:  Antimonium,  Aethiops,  Kalomel,  Cicutaetc, 
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darneben  Sasserlich  nor  laue  Waschungen  von  Decoct.  bardanae,  Scifcnwas- 
ser,  und  erst  nach  gehobener  innerer  Ursache  wenden  wir  die  genannten 
stärkern  und  eingreifendem  Mittel  an,  bei  alter  Tinea  sind  selbst  vorher 
küostliche  Geschwüre  im  Nacken,  an  Oberarme  zu  appliciren.  —  Ein 
zweckmässiges  Regimen  ist  unter  allen  Umständen  höchst  wichtig  und  nie 
zu  versäumen.  Dahin  gehört:  öfteres  Baden,  Reinlichkeit,  reine  Luft,  öftere 
Bewegung  im  Freien,  reizlose,  leicht  verdauliche  Nahrung,  wie  bei  Scro- 
pheln,  fleissiges  Trinken  von  kaltem  Wasser.  Bei  tief  eingewurzeltem  Übel, 
wo  selbst  die  Haarwurzeln  leiden,  werden  die  Haare  nach  Richter  vorsich- 
tig abgeschoren,  die  Schorfe  mit  öl  erweicht,  die  kurzen  Haare  nach  einer 
Richtung  gebüntet,  auf  die  nässenden  Stellen  durchgesiebte  Asche  gestreut, 
und  dann  die  einzelnen  Haare  mit  der  Pincette  ausgerissen.  Die  Anwen- 
dung der  Pechpflaster,  Pechhauben  ist  grausam  und  sehr  schmerzhaft.  Bes- 
ser ists,  ganz  schmale  Streifen  Pechpflaster  aufzulegen  und  so  täglich  nur 
eine  kleine  Stelle  der  Haare  zu  entfernen,  oder  dazu  die  Pincette  zu 
nehmen.  CA.  Tott. 

Nachschrift  des  Herausgebers.  Ich  füge  hier  noch  folgende 
wenige  Bemerkungen  hinzu:  1)  Entsteht  die  Tinea  vera  am  Vorderkopfe, 
so  ist  sie  besonders  hartnäckig,  und  in  der  Regel  liegen- dann  Scropheln 
znm  Grande.  Die  nachtheiligen  Wirkungen  des  Quecksilbers,  des  Grün- 
spans etc.  als  Externa  sind  bekannt«  Svttteff  theüt  in  dem  London  Me- 
dical  Repository  1821.  Decbr.  einen  Fall  reit,  wo  ein  dreijähriges  Kind  nach 
Einreibung  einiger  Gran  Cblorqnecksilber  heftige  Salivation  bekam  und  der 
Tod  erfolgte.  Aber  solche  Vergiftungszu  fälle  sind  es  nicht  allein,  welche 
wir  hier  zu  berücksichtigen  haben.  .Die  Tinea  ist  in  den  meisten  Fällen 
etwa«  Kritisches,  ein  Schutzmittel  gegen  Croup  und  Wasserkopf,  der  Grund 
des  Übels  oder  die  wahre.  Krankheit  ist  fehlerhafte  Reproductloo ,  Krankheit 
des  Lymphsystcms  und  zu  starke  Congestion  der  Säfte  zum  Kopfe.  Ich 
gebe,  nach  Caeper's  richtiger  Methode,  den  Kindern  alle  3  — 4  Tage  ein 
Laxans  ans  Jalape  und  KaJomel,  in  der  Zwischenzeit  innerlich  Rbeum, 
Magnesia,  Kalmus,  Caryophyll.  und  Gewürze  zur  Stärkung  der  Digestion, 
bei  Porrigo  favosa  mit  Bltftcongestionen  zum  Kopfe  -  und  allgemeiner  Säfte- 
fülle Crem,  tartari,  magere,  knappe  Diät,'  daneben  Bäder,  und  wende  äusser- 
lich  weder  Mercqrtalien,  noch  Grünspan  an ,  sondern  nur  reinigende  Mittel : 
Seifen  wasser,  später  Kohlenpulver  und  Chlorkalk,  in  schlimmen  Fällen  Rr  Cal- 
ci» vivae  3^,  Tut.  praeparat.  Jji  Axung.  porci  31V.  M.  S.  Nach  Erwei- 
chung dtr  Borken  AbendB  und  Morgens  6  Minuten  lang  den  Kopf  damit  ein- 
snreiben;  und  diese  Cur  war  hl  den  meisten  Fällen  sehr  glücklich.  In- 
dessen giebt  es- auch  theils  einzelne  hartnäckige  Fälle,  wo  des  Übel  hier- 
nach uicht  weicht,  theils  erfordert  die  locale  Destroction  der  Kopfhaut  Ex- 
terna, ohne  welche  wir  trotz  der  besten  Interna  nicht  fertig  werden.  In 
solchen  Fällen  leistete  mir  folgendes  Hausmittel,  welches  mir  ein  altes  Weib 
mittheilte,  die  trefflichsten  Dienste,  und  ich  heilte  damit  radical  Tinea  ma- 
ligna, wogegen  andere  Ärzte  Jahre  lang  fruchtlos  agirt  hatten.  Es  wird 
nämlich  der  abgeseborne  Kopf  zuerst  mit  öl  nnd  Seifenwasser  von  den 
Borken  befreiet,  und  alsdann  eine  Mischung  ans  Eigelb,  saurem  Milchrahm 
und  Theer  (Pix  Bquida),  zu  gleichen  Tbenen^  dick  auf  Leinwand  gestri- 
chen, auf  den  abgeschornen  Kopf  gelegt  und  alle  Abend  erneuert.  Nach 
acht  Tagen  wird  Alles  mit  Butter  oder  öl  erweicht,  mit  Seifen« asser  ei- 
nige Stunden  später  abgewaschen,  und  wieder  mit  dem  Liniment  fortgefah- 
ren, so  lange,  bis  Alles  heil  und  trocken  ist.  In  der  Regel  ist  die  Cur  in 
6  Wophen  beendigt.  Ein  Laxans  alle  2 — 6  Tage  lasse  ich  gleichzeitig  neh- 
men ,  z.  B.  Kindern  von  2—4  Jahren  p.  d.  2  Gran  Kalomel  und  10  Gran 
Rad.  jaJepa*  oft  ebenso  viel  Elaeosacch.  foeniculi.  2)  Sind  die  Schmerzen 
stark»  so- ist  4ie  Kopfhaut  oft  bedeutend  entzündet  und  geschwollen.  Hier 
setzte  ich  mit  Nutzen  einige  Blutegel,  nach  BobilHer,  an,  und  legte  dann 
laue  Umschläge  von  8pec.  eraollientes  auf  den  Kopf,  gab  auch  innerlich  In- 
fusum  sennae  mi£(  Sal  Glaubetf*  nnd  die  Schmerzen  verloren  sich  bald. 
3)  In  drei  Fällen  verschwand  dia  Tinea  capitis  nach  der  Vaccination  am 
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Oberarm.    Die  Impfstellen  eiterten  aber  mehrere  Wochen  and  hinterließen 
bässliche  Narben.    Dass  mBn  von  solchen  Kindern  nicht  wieder  impft,  Ter« 
steht  sich  von  seihat.    Bei  ihnen  ist  die  Impfung  vielleicht  deshalb  nützlich, 
weil  sie  eine  Reaction  im  Körper  macht  und  zugleich  derivirt.    Auf  ähnliche 
Weise  verschwindet  die  Tinea  vielleicht  auch  in  der  Pubertät,  wo  die  Ge- 
echlechtssphire  piädominirt  und  derivirend  abnorme  Secretionen  zum  Schwei- 
gen bringt.    4)  Wenn  alle  ^Mittel  fruchtlos  bleiben,  so  müssen  wir  ans  wol 
zum  Auszupfen  der  Haarwurzeln  verstehen,  wollen  wir  nicht  den  Schimpf 
haben»  data  ein  altes  Weib  daa  von  uns  ungeheilt  geladene  Obel  heilt; 
denn  dass  die  Haarwnrseln  oft  aehr  dick,  knollig  nnd  krank  sind,  dies  lehrt 
die  Autopsie,  nachdem  man  ein  Haar  ausgezogen  hat,  obgleich  Lantfenbeck 
in  seiner  Chirurgie  einseitig  genug  das  Gegentheil  behauptet    Das  Ausreia- 
aen  mit  der  Pincette  ist  viel  zu  langweilig;  geschieht  es  nach  und  nach 
durch  schmale  Streifen  Pechpflaster,  so  kann  der  Kranke  den  Schmerz  wohl 
aushalten.    Vorher  ist  aber  noch  daa  von  Ekt  empfohlene,  sehr  wirksame 
Decoct.  sulphureti  calcis  antimonii  (a.  Desa.  Bericht  über  die  Ergebnisse  in 
dem  chir.  Klinikum  der  Univera,  zu  Landshut,  1826),  sowie  der  Chlorkalk 
in  Salbenform  oder  auch  Dr.  Martin'' 8  Mittel  (Abscheeren  des  Kopfs,  jeden 
Morgen  Waschen  mit  warmem  Seifen wasser  und  darauf  5 — 10  Minuten  laeg 
daa  Einreiben  von  2  Theilen  Ol.  therebinth.  nnd  1  Thftil  Ol.  olivarum)  zu 
versuchen ;  desgleichen  daa  Decoct.  Herb,  nicotiaoae  3jj  auf  £j  Colatnr, 
oder  eine  Salbe  aus  Pnlv.  coccnlur.  indic.  5jj  anf  1  Unze  Fett,  womit  täg- 
lich die  kranken  Stellen  bestrichen  werden.    5)  O.  Macilwain  (a.  Dessen 
Clinical  Observation«  on  the  constitutional  Origine  of  the  various  form»  of 
Porrigo.  London,  18S4.  und  Behrendts  Repertor.  der  med.  chir.  Journalistik 
des  Auslandes.  1854.  Mai.  8.  70  u.  f.)  sagt  sehr  richtig,  data  viele  Ärzte 
bei  der  Tinea  sich  zu  sehr  und  oft  allein  auf  topische  Mittel  beschränket. 
Er  giebt  Gründe  in  Menge  an,  welche  beweisen,  dass  das  Übel  ein  allge- 
meines, keinesweges  ein  blos  topisches  sey.    Das  Wesen  der  Krankheit  be- 
steht nach  ihm  in  einer  anf  constitationeller  Baals,  besonders  anf  fehlerhaf- 
ter Digestion  und  Nutrition  beruhenden  Entzündung  gewisser  Portionen  der 
Kopfhaut,  die  Pusteln  zn  bilden  strebt.    Ansteckend  ist  der  Kopfgrind  aller- 
dings, jedoch  nur  unter  gewissen  Bedingungen,  nämlich  wenn  der  Organis- 
mus dazu  vorbereitet  worden  ist,  und  die  Ansteckungsfahigkeit  ist  darein 
auch  kein  Beweis  für  daa  rein  Ortlicnaeva  des  Übels.    Die  hette  und  er- 
folgreichste  Behandlung  besteht  nach   M,  in  folgenden  drei  fodieatiooen: 
~e)  Genaue  Berücksichtigung  des  Digestionseustandes  und  sehr  strenge  An- 
ordnung der  Diät,  wobei  man  sehr  lange  Zeit,  selbst  nach  vollbrachter  Hei- 
lung, beharren  muss.    Die  Nahrung  muss  sowol  an  Menge  als  Qualität  dem 
Magen  des  Kranken  angepasat  werden;  der  Znstand  des  Appetits  darf  durch- 
aus kein  Führer  seyn,  da  überfütterte  Kinder  gerade  sehr  gefrässig  sind, 
nnd  da  Gefräßigkeit  eiue  schlechte  Digestion  und  schlechte  Ernährung  oft 
begleitet.    Die  Nahrung  muss  leicht  verdaulich ,  einfach,  durchaus  nicht  rei- 
zend seyn;  besonders  passen  Sago,  Salopp  Arrow-root.  :  Ist  der  Magen 
achwach,  der  Unterleih  aufgetrieben,  die  Zunge  schmuzig,  der  Appetit  unre- 
gelmässig, so  empfiehlt  M.  Kalomel  gr.  ß,  ftfceum  gr.  v.  Rad.  zingib.  gr.jji, 
um  abzuführen  .'und  zugleich  etwas  an  stärken    Auch  passt  Manna  mit  Ol. 
ricini,  Scammou.  mit  Aloe  und  Seife,  bei  Magensäure  Magnesia,  Creta  mit 
Kalomel.    Geht  viel  .Schleim  ab,  so  setze  man  oft  Kl) stiere  von  reinen, 
warmen  Wasser.    Sind  Mesenterialscropheln  da,  so  reibe  man  Brechwein- 
steinsalbe in  den  Unterleib  etc.    h)  Reinlichkeit  des  ganzen  Körpers  and 
des  Köpfet;  Uuwtrme  und  einfache  Bäder  sind  mehrmals  die  Woche  m 
wiederholen;  der  Kopf  muss  sehr  rein  gehalten,  die  dicken  Krusten  mut^o 
losgeweicht  und  sorgsam  weggeschafft  werden,  und  zwar  nur  deshalb,  weil 
die  Haare  sonst  zusammenkleben  und  den  Eiterstoff  zurückhalten,    c)  ört- 
lich gegen  die .  Entzündung  der  Kopfhaut  gerichtete  Mittel  sind  nach  M. 
vorzüglich  diese:   Mau  bedecke  den  Grind  unmittelbar  mit  einem  grossen 
Breiumschlag  aus  Brot  und  Wasser  (ohne  Fett  oder  öl),  und  lege,  sowie 
dieser  trocken  ist,  einen  zweiten  auf.    Dadurch  werden  die  Incrustationen 
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und  entfernt;  da,  wo  die  Haare  zusanmegekiebt  sind,  müssen  sie 
auseinander  gezogen  werden.  Überhaupt  ist  das  Abrasiren  am  besten,  und 
wenn  in  einzelnen  Fällen  die  dadurch  bewirkte  Reizung  auch  gross  ist»  so 
verzögert  diese  doch  weit  weniger  die  Heilung  als  die  von  dem  Wach- 
sen und  Zusammenkleben  der  Haare  bewirkte  Reizung.  Das  Abrasiren  muss 
vorsichtig  geschehen;  alsdann  wird  der  Kopf  mit  Seifen  wasser  tüchtig  ge- 
waschen und  mit  feiner  Leinwand  so  lange  betupft,  bis  er  trocken  ist. 
Zweimal  rouss  dieses  Raairen  und  Waschen  wöchentlich  geschehen.  Dann 
nimmt  man  Unguent.  cetaceum  xj,  Liquor,  hydrargyr.  nitr.  dfluti  3j  —  3jft» 
davon  wird  etwas  warm  gemacht  und  alle  24  Stunden,  später  Morgens  und 
Abends  mit  einer  weichen  Bürste  aufgetragen,  der  Kopf  mit  einer  leinenen 
Kappe  bedeckt,  und  dem  Kranken  eigenes  Bettzeug,  Wäsche  angewiesen, 
um  die  Ansteckung  und  Übertragung  des  Grindes  auf  andere  Kinder  zu  ver- 
hüten. Dabei  tägliche  Bewegung  im  Freien ,  Aufenthalt  in  reiner  Luft. 
Nimmt  man  bei  diesem  örtlichen  Verfahren  auf  die  erste  und  zweite  Indica- 
tion  genaue  Rücksicht,  so  wird  die  Heilung,  wie  M.  versichert,  stets  ge- 
lingen. 

Tinea  faciei,  f.  Crueta  Uctca. 

Tinea  serpiginosa,  s.  Crusta  serpiginosa. 

Tinea  volatica,  Strophulu»  volatiais,  e.  Ignis  syiveatri   nnd  8tro- 

PhuluS.    n»,  ,  r 

t     ■  o  -  -  ■ 

TocoloRia ,  die  Geburtslohre,  s.  Partus. 

Tonlca  (remedia),  tonische  Mittel.    Sind  solche,  die  einen  stär- 
kern Zusammenhang  der  tbierischen  Faser,  eine  Erhebung  der  Spannkraft 
-  (Tonne)  bewirken  nnd  daher  bei  Schwäche  nützen,  s.  Roborantia  und 
Amara. 

Tonopsychagogia.    Ist  Leitung  der  Töne  auf  die  Seele, 

die  eigeuthümltcbe  Aüection  der  Seele  durch  gewisse  angenehme  Töne,  durch 
Musik.  Bekanntlich  sind  die  Leidenschaften  in  vielen,  zumal  psychischen 
Krankheiten  Heilmittel,  daher  müssen  es  auch  alle  diejenigen  Dinge  seyn, 
welche  Affecte  und  Gemüthsbewegungen  erregen  und  verstärken  oder  ver- 
mindern und  besänftigen,  z.  B.  die  Musik.  Die  gute  Wirkung  derselben 
bei  Krämpfen  und  Geistesstörungen  hat  die  Erfahrung  genug  bestätigt.  Die 
Art  der  Musik  muss  aber  dem  Gemütszustände  des  Kranken  angepasst  werden 
(s.  D.  E.  A.  Nicolai,  Die  Verbindung  der  Musik  mit  der  Arzneigelabrtheit. 
Halle,  1745.  BgquiroVs  Path  u.  Therap.  der  Seelenstörungen«  A.  <L  Franz. 
von  Hille  und  Heinroth.  Leipz.  1827.  8.  156—245  n.  £).  r 

Tonotica,  Tonica,  stärkende  Mittel,  s.  Roborantia. 

Tonsillitis,  s.  Angina  tonsillaris. 

Tophus,  der  Tophus.    Ist  ein  lockeres,  brüchiges  Gewächs  am 

Knochen,  eine  Knochengeschwulst,  welche  weicher  als  der  Knochen,  unbe- 
weglich, platt  und  schmerzhaft  ist.  Solche  Tophi  sind  häufig  die  Fulge 
inveterirtcr  Gicht  nnd  der  eingewurzelten  Syphilis.  Betrachtet  man  die 
Knochen  solcher  an  Syphilis  Verstorbenen  am  Skelet,  so  findet  man,  daas 
sie  leichter  als  die  Knochen  G  ich  tischer  sind.  Diese  geben  in  einen  Mör- 
tel über ,  der  sich  mehr  dem  Mineralischen  nähert,  dagegen  metamorphosiren 
sich  die  Knochen  Syphilitischer  mehr. 4ns  Lienenartige,  und  sie  nähern  sich 
mehr  dem  Vegetabilischen;  daher  auch  ihr  speeifisch  geringes  Gewicht. 
Cur  der  Tophi.  Ist  die  des  Grundübels,  s.  Arthritis,  Syphilis,  Le- 
pra, K  xostosi  s. 

Topic»,  Externa  (medicamina).  Sind  ertliche,  ausserlich  zu 
applicirende  Arzneimittel,  welche  vorzüglich  Object  der  Materia  chfcrur- 
^ica  bleiben.  tt* 

-    ,  Topinaria.  a.  Talpa. 

Torinina,  Bauchgrimmen,  Kneipen  im  Leibe.  Daher  Celans 
ao  die  Rohr  nannte  (s.  Dysentcria);  formina  ahn  nnd  Kolikschmerzen; 
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Tormitu»  post  partum  heiasen  bei  Einigen  die  Nachwehen,  s.  Dolore» 
post  partum. 

Torpor,  der  Torpor,  d.  i.  Gefühllosigkeit,  Reizlosigkeit, 
ein  Symptom  bösartiger,  mit  Sopor,  Stupor  verbundener  Fieber,  mancher 
chronischer,  reproduetiver  Leiden  abgelebter,  reizloser,  dem  Tranke  erge- 
ben gewesener  Menschen,  solcher,  die  in  Mangel  und  Dürftigkeit  lebten, 
s.  auch  Pebris  nervosa  stupida. 

Torflio  TMonim,  die  Zudrehung,  Torsion  der  Gefisse, 
zumal  der  Arterien.  8ie  wird  heutiges  Tages  von  einzelnen  Wundärzten 
statt  der  Ligatur  und  Unterbindung  der  Arterien,  bei  Amputationen  etc.  an- 
gewandt. Man  fasst  das  Ende  des  spritzenden  Ge fasse*  mit  einer  mit  ei- 
nem Schieber  Versehenen  guten  Plncette,  schiebt  dann  den  Schieber  über, 
und  dreht  mit  ihr  das  Gefäu  10,  20  und  .mehrere  Mal  so  lange  herum,  bis 
das  Ende  desselben  in  der  Pincette  bleibt.  Herr  Dr.  Fricke  in  Hamburg  übt 
das  Verfahren  schon  seit  8  Jahren  mit  Glück,  v.  Gräfe  und  andere  Arzte 
ziehen  aber  die  Ligatur  vor,  weil  sie  glauben,  dass  der  mechanische  Reiz 
des  Gefässendes  durch  das  Drehen  leicht  Eutzündung  und  Eiterung  erregen 
könne  (s.  v.  Gräfe'»  und  v.  Walther'i  Jonm.  für  Chirurgie  etc.  Bd.  XX. 
Hft  1.  8.  48). 

Tortur»  orla,  Mundklemme,  s.  Tetanus  partialia, 

Toxicologl«,  Lehre  von  den  Giften,  den  Vergiftungen,  und  den 
geeigneten  Gegeumitteln ,  s.  Intolioatio.  „ 

Tracheitis,  Luftröhrenentzündung ,  s.  Angina  membraaacea 
und  Angina  trachealiis. 

Tracheitis  infantum,   Ist  der  Croup ,  s.  Angina  membranacea. 

Tracheitis  serosa.    Ist  Catarrhus  tracbealis. 

Tracheitis  ulcerosa ,  s.  Phthisis  traeneahs. 

Trachelcosii* ,  Geschwür  in  der  Luftrohre»  z.  B.  in  Folge 
partieller  Entzündung  derselben,  angeregt  durch  verschluckte  und  stecken 
gebliebene  fremde  Körper  etc. 

Tracheoblcnnorrhoea.  Ist 

nannte  Phthisis  tracbeae  pituitosa. 

Tracheoeele»  der  sogenannte  Luftröhrenbruch,  s.  Hernla  bron- 
chialis.  • 

Tracheopyosls,  Luftröhrenvereiterung,  ».  B.  als  Folge  der 
Tracheitis. 

Tractareorrtaagla,  Blutung  aus  der  Luftröhre,  s.  Hae'morrhs- 

gia  pulmonum.  '■  •>  <  • 

Tracheotome,  Tracheotomia ,  der  Loftröhrenschnttt^  s.  Laryn- 
gotomia. 

,  Trachom»,  die  Rauhigkeit,  der  kratzige,  flechtenartige 
Zustand  der  Augenlider.  Jede  ungleichförmige  Anschwellung  drr 
Augenlider  heisst  Trachoma;  daher  man  ein  Trachomn  sabufosum ,  carun- 
culosum  und  herpetieum  statuirt,  je  nachdem  Staub,  Carnnkeln  auf  der  Coo- 
junetiva  oder  herpetische  Schärfe  Schuld  sind.  Einige  rechnen  hierher  auch 
das  Morum  palpebrae  (•.  d.).  Cur.  Ist  nach  den  Ursachen  verschieden. 
Bei  Staub  als  Ursach  dient  fleissiges  Waschen  und  Fomentiren  mtt  kaltem 
Wasser;  kleine  fleischige  Auswüchse  schneidet  man  weg;  ist  Psvdracie  da, 
•o  giebt  man  innerlich  Aethiops,  Kalomel  mit  Sulph.  anrät.,  ans)' wendet 
ünguent.  Ophthalmie,  Richtari  äusserlich  an.  Etwa  bedeutende  entzündliche 
Zustände  erfordern  zuerst  Blutegel-,  kühlende  Purganzen  etc. 

TransjfHSlo,    Chhrurgia   transfusoria,    die   Transfusion,  das 
Überleiten  des  Blutes  aus  einem  Körper  in  die  Adern  dea:  andern,  Körpers, 
lafuaio.  „  s    w  ..^r 

Transplantat  lo  medica  nova,  s.  Infusio. 
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TransjylantaHo  medicaminum,  die  Übertragung  (von  Heilmitteln 
in  den  Organismus.  Sie  wird  mittel»  des  Galvanismua  und  der  Elektri- 
cität  bewerkstelligt.  Legt  man  z.  B.  auf  den  einen  Arm*  eine«  Menschen 
eine  mit  Solut.  kali  hydriod.,  auf  den  andern  Arm  eine  m?t  Stärkemehl  und 
Wasser  angefeuchtete  Compresse,  und  schließst  dann  die  galvanische  Kette, 
so  wird  das  Stärkemehl  blau  werden  —  ein  Beweis,  dass  lodkalium  sich 
zersetzt  hat  und  durch  den  Körper  gegangen  ist.  Auch  brachte  man  auf 
solche  Weise  Chinin  in  den  Körper.  (8.  Gazette  midie  1882.  Juül.  und 
Behrendts  Report,  der  ausländ,  med.  chir.  Journalistik.  Noybr.  1833.  S.  132 
und  1SS.  J.  Sehröder  in  Hufeland' $  Journ.  1834.  August).  Vergl.  auch  den 
Artikel  Gal vauismus. 

Transplantatio  morhorum,  s.  Galvanismus. 

Transplantatio  partium,  t.  Chirurgia  curtorum. 

Trauma,  die  Wunde,  s.  Vulpus. 

Traumatica,  Vulneraria  (medicamina) ,  Wundmittel,  Mittel  zur 
Reinigung  und  Heilung  von  Wunden,  s.  Abstergentia  und  Vulnus. 

Tremor,  Tromosy  Trepidatio,  das  Zittern.  Ist  unwillkürliche  spa- 
stische Bewegung  des  Körpern  oder  einzelner  Theile  (der  Glieder,  der 
Iris,  des  Herzens  etc.),  welche  nur  schwach  erscheint  und  schnell  abwech- 
selt; ein  Symptom  zahlreicher  N  er  venu  bei  und  jedes  heftigen  psychischen 
Eindrucks. 

* Tr ep aiiatio  eraamii ,  Trepanatio  caivariae ,  die  Trepanation, 
Durchbohrung  der  Schädelknochen,  das  Hirnschalenbohren. 
Ist  diejenige  Operation,  vermittelst  welcher  man  eine  gewisse  Stelle  des 
Schädels  von  den  Weichtheilen  entblosst,  eins  oder  mehrere  Knochenstücke 
durch  eigens  dazu  eingerichtete  Bohrinstrumente  herausnimmt,  um  entweder 
die  Knochentheile  selbst,  weil  sie  angegriffen  sind,  oder  durch  die  hier- 
durch entstandenen  Knochenöffnungen  aus  der  Schädelhöhle  fremde  Körper, 
die  auf  das  Gehirn  nacbtheilig  wirken,  als  Knochensplitter,  Extravasate 
yon  Blut,  Wasser  etc.  zu  entfernen;  oder  aber  ein  eingedrücktes  Knochen- 
stück  wieder  empor  zu  heben.  In  ähnlichen  Fallen  kann  man  auch  diese 
Operation  am  Brustbeine  verrichten,  und  dann  heisst  sie  Trepanatio  slemi. 
Indicirt  ist  die  Trepanation:  1)  bei  allen  Schädelbrüchen  mit  oder  ohno 
Depression,  besonders  wenn  durch  letztere  ein  Sinus  gedrückt  wird ;  2)  beim 
Eindruck  ohne  Bruch;  9)  bei  eindringenden  Stichwunden;  4)  bei  Hiebwun- 
den mit  stumpfen  Säbeln  gemacht,  die  durch  den  Schädel  oder  nur  die 
Diploe  bis  zur  innern  Tafel  dringen;  5)  bei  durchdringenden  und  nicht  klaf- 
fenden, mit  scharfen  8äbeln  versetzten  Wunden,  wodurch  die  harte  Hirnhaut 
verletzt  worden;  6)  bei  Fissuren  und  Contrafissuren;  7)  bei  Schuss-  und 
andern  Quetschwunden,  wobei  die  Schädelknochen  und  die  Oiploe  gequetscht 
sind,  oder  der  fremde  Körper  im  Knochen  oder  zwischen  ihm  und  der  Dura 
rnater  oder  im  Hirn  selbst  sitzt;  8)  bei  Trennung  der  Nähte  durch  äussere 
Gewalt;  9)  bei  fremden  Körpern  unter  dem  Schädel,  als:  Kugeln,  Blut,  Ei- 
ter, Splittern  etc.  Ferner  findet  die  Trepanation  ihre  Indicationen  noch: 
10)  bei  Zufällen  von  Reizung  und  Druck  des  Hirns,  welche  nach  Gewalt- 
einwirkung auf  eine  Stelle  des  Schädels,  die  wir  genau  kennen,  entstanden, 
nicht  von  einer  Commotio  cerebri  abzuleiten  sind  und  auch  ohne  äussere 
Spur  einer  Verletzung  seyn  mögen;  11)  bei  innern  Entzündungen,  welche 
durch  den  Reiz  kleiner  Knochensplitter,  oder  durch  Extravasate  von  Blut  etc. 
unter  dem  Cranium  erregt  werden;  12)  bei  Caries  der  Diploe;  13)  bei  der 
Eiterung  der  Dura  mater ;  14)  bei  Exostosen  an  der  innern  Fliehe  des 
Schädels,  ebenso  auch  bei  Knochen  her  vorragungen,  die  nach  nicht  reponir- 
ten  und  geheilten  Depressionen  zurückgeblieben  und  Epilepsie  und  ähnliche 
Krankheiten  hervorbringen  und  15)  bei  gewissen  Fällen  von  Fungus  durae 
matris.  Ebenso  wie  bei  jeder  andern  Operation  finden  auch  hier  viele 
Contraindicationen  statt,  nämlich:  1)  wenn  bei  Fracturen  des  Schä- 
dels, bei  Wunden  und  Trennungen  der  Nähte  deren  Ränder  so  weit  von 
einander  stehen,  dass  Extravasat»  von  allen  Seiten  leicht  abfliessen,  lose 
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Bruchstücke,  Splitter  und  fremde  Körper  mit  Leichtigkeit  herausgenommen 
werden  können ;  2)  wenn  bei  Fracturen  und  Depressionen  bei  Kindern  durch- 
aus gar  keine  Zufälle  von  Reizung  und  Druck  des  Hirns  vorhanden  sind 
und  durch  die  Depression  kein  Sinus  getroffen  wird;  3)  wenn  bei  Extra  va- 
sationen  bei  Kindern  nicht  rasche,  gefährliche  Veränderungen  durch  die  Zu- 
fälle angedeutet  werden  j  4)  wenn  die  von  1  —  9  genannten  Indicationen  mit 
Commotio  cerebri  complicirt,  aber  noch  von  den  Zufällen  mechanischer 
Reizung  und  Compression  frei  sind;  und  5)  wenn  der  Patient  im  Sterben 
liegt,  so  ist  diese  Operation  contraJndicirt.  Larrey  (s.  Dess.  Clinique  chi- 
rurgicale  etc.  Paris,  1830)  sieht  die  Trepanation  für  nothwendig  an:  1)  wenn 
die  Fragmente  eines  Bruchs  die  Dura  mater  oder  das  Hirn  selbst  ver- 
letzen; 2)  wenn  ein  fremder  Körper  zwischen  den  Fragmenten  oder  im 
Hcbädel  seinen  Sitz  hat  und  3)  wenn  ein  umschriebenes  Extravasat  in  der 
Scbädelböhle  zugegen  ist.  Therapeutische  Würdigung  der 
Trepanation  nach  Blariut.  Er  sagt  in  seiner  Akiurgie  B.  Ii.  1831. 
p.  230:  „Man  hat  die  Operation  bald  als  völlig  gefahrlos,  bald  als  geradezu 
gefährlich  geschildert;  aber  beides  ist  irrig.  Die  Verwundung  des  Schädels 
und  seiner  Integumente  ist  freilich  kein  bedeutender  Eingriff,  aber  sehr 
wichtig  kann  die  Erschütterung,  welche  das  Hirn  beim  Durchbohren  des 
Schädels  erleidet,  werden,  da  dies  immer  mehr  oder  minder  krank  und  da- 
durch für  schädliche  Einflüsse  empfindlicher  ist.  Ferner  wird  die  Dura  ma 
ter  blossgelegt  und  kann  durch  äussere  Einflüsse  aur  Entzündung  etc.  gereizt 
werden;  sie  kann  eingeschnitten  werden  müssen  oder  durch  unvorsichtiges 
Operiren  verletzt  worden  seyn,  wie  denn  letzteres  überhaupt  die  Schädlich- 
keit der  Operation  bedeutend  zu  steigern  vermag.  Bei  vorsichtigem  Operi- 
ren sind  die  beiden  nachthciligen  Momente  jedoch  für  sich  nicht  lebensge- 
fährlich, sondern  sie  werden  dies  nur  in  Verbindung  mit  einer  Krankheit 
des  Hirns  und  seiner  Häute,  und  je  mehr  diese  daher  fortgeschritten,  d.  h. 
je  spater  man  operirt,  desto  eher  wird  der  Ausgang  tödtlich  seyn  können. 
Die  heilsame  Wirkung  der  Trepanation  ist  zunächst  auf  Entfernung  mecha- 
nischer Schädlichkeiten  beschränkt,  sie  hebt  also  nur  Krankheitsursachen 
und  ihre  sicherste  Wirkung  ist  daher  die  prophylaktische.  Haben  jene  Ur- 
sachen schon  wirkliche  Krankheitszustände  des  Hirns  oder  der  Dura  mater 
erzeugt,  so  sind  diese  zwar  in  der  Regel  nur  nach  Entfernung  der  Ursachen 
ku  heben  und  es  ist  deshalb  die  Trepanation  nothwendig,  aber  durch  die 
Operation  wird  nur  erst  die  Heilung  der  Krankheit  möglich  gemacht  und  ea 
kommt  Alles  darauf  an,  wie  weit  letztere  sich  ausgebildet  hat  und  ob  sie 
überhaupt  innerhalb  der  bei  Gehirnkrankheiten  sehr  engen  Grenzen  der 
Heilbarkeit  liegt.  Nach  diesen  Principien  muss  man  die  «Anzeigen  zur  Tre- 
panation festsetzen,  über  die  man  sehr  viel  gestritten  hat.  Namentlich  han- 
delt es  sich  darum,  ob  man  man  bei  mechanischen  Verletzungen  des  Schä- 
dels die  Operation  jedesmal  so  früh  wie  möglich  und  wenn  auch  keine  Zu- 
fälle von  Druck  und  Reizung  des  Hirns  da  sind,  unternehmen  soll,  oder  ob 
erst  der  Eintritt  der  letatern  die  Operation  indicire.  Man  ist  darüber  einig, 
dass  es  bei  jenen  Verletzungen  weniger  auf  sie  selbst,  als  auf  die  gewöhn- 
lich dabei  eintretenden  Complicationen  ankomme.  Meistens  sind  sie  nämlich 
nüt  Ergiessung  von  Blut  unter  dem  Schädel  verbunden,  das  thcils  aus  den 
Gefässen  der  Diploe,  mehr  noch  aus  den  Gefässen  fliesst ,  welche  durch  die 
bei  Brüchen  immer  in  der  Breite  von  1  —  2  Zoll  statthabende  Lostreuuung 
der  Dura  saater  vom  Schädel  zerrissen  werden;  dies  Blut  druckt  das  Gehirn, 
es  kann  zwar  resorbirt  werden ,  ehe  dies  aber  geschieht,  entzündet  sich  ge- 
wöhnlich die  Dura  mater  und  die  Diploe,  was  auch  schon  ohne  Extravasat 
bei  blosser  Trennung  der  Dura  mater  vom  Schädel  geschieht.  Ferner  ist 
häufig  die  innere  Tafel  des  Schädels,  die  meistens  in  weiterm  Umfange  als 
die  äussere  und  strahlenförmig  zerbricht,  zersplittert,  diese  Splitter  reizen 
die  Dura  mater  und  das  Hirn,  eben  dies  geschieht  durch  eine  Depression 
(an  die  sich  zwar  das  Gehirn  in  einzelnen  Fällen  gewöhnte,  die  aber  den- 
noch manchmal  noch  spät  Epilepsie  und  ähnliche  übel  erregte  und  selbst 
nach  Jahren  noch  die  Trepanation  erforderte);  nicht  selten  wird  die  Diploe 
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gequetscht,  sie  stirbt  ab,  und  es  bildet  «ich  um  sie  Eiteraneammlung,  wel- 
che ebenfalls  das  Gehirn  drückt   Diese  Zufalle  von  Druck  und  Reizung  des 
Hirns  treten  oft  erst  spat  (nach  Wochen)  uod  plötzlich  ein;  da  sie  aber, 
sobald  sie  eingetreten  sind,  jedesmal  eine  gefahrliche  Affection  des  Hirns 
schon  Yorausaelzen,  da  sie  in  den  unter  1—9  der  Indicantia  genannten  Ver- 
letzungen fast  immer  zu  erwarten  sind,  so  soll  man  bei  diesen  so  früh  wie 
möglich  trepauiren  und  nicht  bis  auf  das  Eintreten  der  Zufalle  warten. 
Diesen  Satz,  welchen  Pott  zuerst  mit  Erfolg  vertheidigte  (ebenso  Sabatier, 
Louvrier,  Mursiima  und  Zantj),  hat  man  vielfach  bestritten  und  dagegen  be- 
hauptet, dass  man  erst  dann  trepaniren  soll,  wenn  jene  consecutiven  Fälle 
bereits  eingetreten  sind.    Für  diese  Meinung  führt  man  an,  dass  solche  Ver- 
letzungen oft  ohne  Trepanation  heilten,  dass  Eindrücke  des  Schädels  sich 
ausgleichen  oder  das  Gehirn  sich  an  sie  und  selbst  an  fremde  Körper  ge- 
wöhne, extravasirtes  Blut  resorbirt,  überhaupt  bei  Brüchen  wenig  uns  der 
Diploe  ergossen  und  eher  nach  Aussen  ausfliessen  würde,  als  nach  Innen,  wo 
es  der  feste  Zusammenhang  der  Dura  mater  mit  dem  Schädel  verhindere, 
endlich  dass,  wenn  die  consecutiven  Zofalle  eintreten ,  immer  noch  Zeit  zur 
Operation  sey ,  um  die  Ursachen  jener  zu  heben.    Die  Trepanation  sey  für 
sich  zu  gefährlich,  um  sie  ohne  dringende  Ursache  zu  unternehmen  und 
J.  Cooper  (sowie  auch  Richter,  Desault,  Abernethy,  u.  Walther  u.  A.)  scheut 
sie  so  sehr,  dass  er  sie  selbst  bei  ins  Gehirn  gedrungenen  Knocbenstücken 
nicht  machen  will,  so  lange  keine  Zufalle  da  sind.    Es  ist  wahr,  dass  man, 
wenn  man  bei  allen  den  in  Rede  stehenden  Verletzungen  auf  der  ßtelle  tre- 
panirt;  manchmal  diese  Operation  unnütz  machen  wird  und  die  Verletzungen 
auch  ohne  sie  glücklich  abgelaufen  seyn  würden;  nichtsdestoweniger  bleibt 
der  Pott'sche  Grundsatz  doch  gültig,  denn  man  kann  niemals  im  Voraus  be- 
stimmen, ob  jene  Complicaüonen  vorhanden  und  consecutive  Zufalle  zu  er- 
warten sind  oder  nicht  j  lässt  man  aber  diese  erst  eintreten,  so  kommt  die 
Operation  in  der  Regel  zu  spät  und  das  Gehirn  ist  schon  zu  sehr  ergriffen, 
als  dass  die  Entfernung  der  zum  Grunde  liegenden  Ursache  noch  von  Nutzen 
aeyn  und  den  Kranken  retten  könnte.    Man  muss  diesen  Zufallen  begegnen 
und  die  Schädlichkeiten  entfernen,  bevor  sie  tiefere  Zerstörungen  anrichten 
können  und  deshalb  muss  man  bei  allen  den  in  Rede  stehenden  Verletzun- 
gen ohne  Verzug  trepaniren.    Freilich  wird  man  dabei  vielleicht  unter  vier 
Fällen  einmal  unnöthig  operirt  haben,  aber  dieser  eine  Fall  lässt  sich  nicht 
im  Voraus  bestimmen  nnd  man  kann  deshalb  nicht  drei  opfern.  Überdies 
fürchtet  man  die  Operation  zu  sehr,  ihre  Schädlichkeit  lässt  sich  durch 
zweckmässige  Ausführung  und  eben  solche  Nachbehandlung  sehr  vermindern 
und  sie  erhält  nur  den  Schein  von  Lebensgefährlichkeit,  weil  man  sie  an 
spät  anstellt,  wo  sie  dann  allerdings  zum  tö  ltlichcn  Ausgang  beitragen  kann, 
der  aber  doch  eigentlich  in  Folge  der  mit  der  Verletzung  complicirten  Übel, 
nicht  in  Folge  der  Trepanation  eintritt.    Auch  die  Erfahrung  spricht  weit 
mehr  für  die  frühe  Trepanation,  als  für  das  Aufschieben  derselben,  wie  eine 
von  Witlcke  angestellte  Berechnung  zeigt.    Nur  bei  den  als  contraindicirt 
genannten  Zuständen  kann  die  Operation  unterbleiben,  denn  bei  No.  1  sind 
die  Zwecke  der  Operation  auch  ohne  sie  zu  erreichen  uud  bei  No.  4  würde 
die  Operation  wahrscheinlich  den  Tod  zur  Folge  haben,  der  ohne  sie  viel- 
leicht noch  abzuwenden  ist.    Bei  Kindern  sind  Fractoren  wegen  der  Nach- 
giebigkeit des  Schädels  seltener  mit  Splittern  und  grössern  Extravasaten 
complicirt;  letztere  werden  leichter  resorbirt  und  Depressionen  heben  sich 
bisweilen  durch  die  Elasticität  des  Schädels  wieder.    Wenn  man  aber  des- 
halb' hier  die  Operation  auch  einstweilen  unterlassen  kann ,  so  muss  sie  doch 
sogleich  angestellt  werden,  sowie  die  geringsten  Zufalle  von  Druck  und 
Reizung  des  Gehirns  eintreten. " —  Die  Stelle,  wo  trepanirt  werden  soll,  muss 
stets  der  individuelle  Krankheitsfall  bestimmen.    Man  kann  zwar,   wenn  es 
die  Noth wendigkeit  erfordert,  an  allen  Stellen  der  Hirnschale  trepaniren, 
jedoch  vermeidet  man  gern,  weil  hier  die  Operation  mit  Übelständen  und 
Schwierigkeiten  verbunden  ist,   folgende  Stellen:   die  Stirnhöhlen  und  den 
mittlem  TheU  des  Stirnbeins,  wegen  der  nachbleibsndeu  Entstellung,  den 
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schuppigen  Theil  des  Schlafbeins  und  den  untern  vordem  Winkel  dei 
telbeins,  wegen  der  hier  liegenden  Arterien,  den  mildern  Theil  des  Hift- 
terhaupiknochena,  wegen  der  gekreuzten  Linie,  die  viele  Unebenheiten  macht, 
und  die  Nähte  wegen  der  Sinus  und  ihrer  festen  Verbindung  mit  der  Dura 
inater.    Ist  ein  Extravasat  die  Ursache,  weshalb  man  trepanirt,  so  muas  man 


genau  über  dessen  Sitze  trepaniren,  welchen  man  aas  den 
Zeichen,  wodurch  sich  uns  das  Extravasat  kundgiebt,  vermothen,  aber 
mit  Gewissheit  bestimmen  kann;  ist  das  Extravasat  weit  ausgebreitet,  so 
muss  man  mehrere  Kronen  in  etwa  1  Zoll  von  einander  entfernten  Zwischen- 
räumen anwenden;  iat  dasselbe  aber  über  den  grössten  Theil  der  Ober- 
fläche de*  Hirns  verbreitet,  dann  setze  mau  an  beiden  Seiten  der  öotura 
■agittalis  eine,  auch  wol  mehrere  Kronen,  je  nach  der  Menge  de«  Extravasa- 
ten. Ist  es  eine  Fractur,  weshalb  man  trepanirt,  und  ist  diese  so  klein,  dass 
man  sie  mit  Einer  Krone  ganz  umfassen  kann,  so  muss  man  diese  letztere  so  an- 
setzen, das«  ihre  Zähne  in  der  ganzen  Runde  im  gesunden  Knochen  ein- 
schneiden, eben  dasselbe  Verfahren  gilt  auch  bei  Stichen  und  festsitzenden 
Kugeln.  Giebt  eine  grössere  Fractur  sine  depressione  die  Indication  zur 
Operation,  oder  ist  es  eine  Fissur  oder  Hiebwunde,  so  muss  man  die  Krone 
•o  auf  ihre  Mitte  setzen ,  dass  die  Pyramide  zur  Seite  des  Bruches  zu  ste- 
hen kommt,  und  dieser  letztere  fast  den  Durchmesser  der  Krone  bildet. 
Bei  einem  Eindruck,  gleichviel  mit  oder  ohne  Kuocbenbruch ,  muss  man  die 
Krone  da  setzen,  von  wo  aus  der  Bindruck  am  leichtesten  gehoben  werden 
kann;  zu  berücksichtigen  ist  hier  absr,  dass  man  mit  dem  Kronenrande  den 
Rand  der  Depression  nicht  berühren  darf.  Ist  es  ein  cariöses  Knochen - 
stück,  welches  entfernt  werden  soll,  so  muss  man  es  ganz  ausbohren.  Ist 
das  zu  entfernende  Knochenstück  von  einer  solchen  Länge,  dass  man  es  mit 
einer  Krone  nicht  entfernen  kann,  so  muss  man  zwei,  oder  auch  wol  meh- 
rere anwenden,  und  zwar  in  der  Art,  dass  die  zwei  äussersten  Kronen  die 
beiden  äussersten  Enden  des  zu  entfernenden  Knochenstücks  umfassen,  die 
nachbleibenden  Knochenbrücken  entfernt  man  alsdann  mit  der  Serra  versa- 
tilis  oder  mit  dem  Lenticulär.  Wie  viele  Kronen  wendet  man  an?  Dies  zu 
bestimmen  ist  unmöglich,  denn  man  muss  so  lange  und  so  oft  trepaniren,  bis 
alles  Krankhafte  sicher  entfernt  ist;  Blasius  sagt  a.  a.  O.:  „sechs  werden 
ausreichen,  doch  hat  man  schon  18  und  mehr  angesetzt/4—  Allgemeine 
Regeln  bei  der  Trepanation!  1)  der  Operateur  muss  alle  erforderli- 
chen Instrumente  und  Verbandstücke  in  Bereitschaft  halten;  2)  muss  er  dem 
Kranken  eine  gute,  feste  und  überhaupt  eine  solche  Lage  geben,  dass  er 
von  allen  Seilen  bequem  ankommen  kann;  3)  muss  er  die  Durchbohrung  des 
Knochens  mit  Leichtigkeit  und  Vorsicht  verrichten;  4)  nach  derselben  muss 
er  das  Extravasat  auf  die  bestmöglichste  Art  wegzunehmen  suchen,  so  auch 
die  losen  Knochenstücke;  5)  die  Depressionen  gehörig  aufheben  und  6)  den 
Verband  gut  und  ohne  Beschwerlichkeit  anlegen.  Instrumente  zur  Tre- 
panation: Man  gehraucht  1)  ein  Rasirmesser;  2)  ein  coovexes  Scalpell 
oder  Bistouri,  an  dessen  unterm  Ende  ein  Schabeisen  iRugine)  «ich  befin- 
det; 8)  ein  Trepan  oder  eine  Trephine  mit  mehreren  cvlindrischen  Kronen; 
4)  ein  Perforatorium ;  5)  eine  Knochenzange ;  6)  eine  Pincette ;  7)  einen  Ti- 
refond  oder  eine  Knochenschraube;  8)  ein  Lenticulär;  9)  eine  Brückensäge; 
10J  ein  spitziges  und  ein  geknöpftes  Messer;  11)  eine  gerade  stumpfspitzige 
Scheere;  12)  ein  mit  eiuer  runden  Öffnung  versehenes  Stück  Sohlenleder 
oder  Kork;  18)  einen  hakenförmigen  Gräfe'schen  Hebel;  14)  einen  zuge- 
spitzten Federkiel  oder  eine  Fischbeinsonde  und  eine  kleine  Bürste;  15)  Un- 
terbindungswerkzeuge; 16)  Schwämme  und  17)  kaltes  und  warmes  Wasser; 
zum  Verbände  gebraucht  man  weiche  Charpie,  Plumaceaux,  eine  dicke  grosse 
viereckige  Compresse,  Heftpflasterstreifen  und  eine  Kopfbinde,  wozu  eine 
Serviette  oder  eine  festanschliessende  Schlafmütze  am  passiiehsten  sind. 
Gehülfen  sind  mehrere  erforderlich,  zum  wenigsten  doch  8,  wovon  einer 
den  Kopf  fixirt,  einer  die  Instrumente  zureicht  und  der  dritte  zu  andern 
Zwecken  zu  Gebote  steht.  Die  Lagerung  des  Kranken  sey  horizontal  und 
dabei  bequem,  aber  so,  dass  die  zu  durchbohrende  Schädelstellc  auch  hori- 
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zonial  liege  und  möglichst  den  höchsten  Punkt  bilde  und  man  von  allen 
Seiten  gut  hinzukommen  kann;  die  Untertage /des  Kopfs  dum  eine  fette  und 
unnachgiebige  seyn  und  der  Kopf  mm»  dem  einfallenden  Lichte  gegenüber  Ue- 
dem Kranken,  um  das  Dröhnen  in  den  Obren  so  ra- 


gen.   Auch  soll 

hindern,  dieselben  verstopfe»;  dies  ist  aber  unnütz,  denn  sind  diese  ver- 
stopft, so  ist  die  Dröhnung  weit  bedeutender.  —  Operetten  selbst.  Die 
Operation  besteht  aus  vier  Acten,  welchen  als  Voract  das  Abscbeeren  der 
Baare  an  der  zu  trepanirendcn  Stelle  vorausgehen  muss.  Erster  Act. 
Bloaelegung  des  Knochens.  Hierüber  läset  sich  nichts SpecteJI es  sagen, 
sondern  nur  Allgemeines,  indem  «ich  das  jedesmalige  Verfahren  nach  dem 
individuellen  Falle  richten  muss.  Man  entblösse  das  Cranium  von  den  wel- 
chen Bedeckungen  vermittels  verschieden  geformter  Schnitte,  als  V-,  A-,  T-, 
-{-förmige,  oder  einet  blossen  Längen-  oder  halbovalen  Schnitte.  In  den 
meisten  Fällen  werden  diese  beiden  letztern  vorzuziebeo  seyn,  nur  bei  der 
Application  mehrerer  Kronen  muss  man  A-,  T-  oder  ^-förmige  Schnitte  ma- 
chen. Am  Schläfenbeine  bildet  man  aus  dem  Muse,  temporalis  einen  mit  der 
Spitze  nach  Unten  gerichteten  V-förmigen  Lappen.  Man  spannt  mit  dem 
Daumen  und  Zeigefinger  der  linken  Hand  die  zu  durchschneidende  H«ut  an, 
stiebt  dann  die  Spitse  des  Messers  bi*  enf  den  Knochen  ein  und  fuhrt  nun 
den  Schnitt  in  einer  der  angegebenen  Richtungen  fort,  wobei  man  das  Messer 
in  der  vollen  Faust  hallen,  den  Zeigefinger  gegen  den  Röcken  der  Klinge 
legen  und  die  Hand  auf  den  kleinen  Finger  oder  den  Daumen  stützen  muss, 
um  nicht  in  eine  Knocbenspalte  zu  gerat ben.  Hat  man  nun  einen  Oval- 
tebnitt  gemacht,  so  präparirt  man  die  weichen  Bedeckungen  vom  Pericranium 
los;  bei  einem  Längenscbnitte  hingegen  löst  aien  nur  die  Ränder  vom  peri- 
cranium und  lässt  sie  von  einander  ziehen  Wird  die  Trepanation  auf  dem 
Schläfenbeine  gemacht,  so  präparirt  man  den  Lappen  los  und  lässt  ihn  zu- 
rückhalten; an  jeder  andern  Stelle  aber  schneidet  man  die  Lappen,  nachdem 
man  tie  iospräparirt  hat,  an  ihrer  Basis  gänzlich  ab,  weil  tie  bei  der  Operstion 
hinderlich  seyn,  Schmerzen  erregen  und  zur  Wundendeck  e  nicht  gebraucht 
werden  können,  indem  sie  zusainmenschrumpfan  sollen.  Cheliua  (s.  Dessen 
Handbuch  der  Chirurgie.  18tS.  Bd.  I.  2.  Abth.  8.  259)  verwirft  diee  Ab- 
schneiden des  Lappens  gänzlich,  und  will  an  jeder  Stelle  die  Schädelbe- 
deckungen erhalten  wissen,  indem  dadurch  die  Vernarbong  befördert  werde  (f). 
Die  nach  durchschnittenen  Gelassen  oft  sehr  starke  Blutung  darf  man  hier, 
wenn  es  nicht  besondere  Umstände  erfordern,  nie  sogleich  stillen,  indem  sich 
häufig  die  Zufälle  der  Kopfverletzung  nach  einer  solchen  Blutung  vermin- 
dern; man  setze  auch  nicht  gleich  den  Trepan  an.  wenn  die  Zufälle  nicht 


sehr  dringend  sind,  sondern  warte  noch  einige  Zeit,  verbinde 
dem  die  Wunde  mit  trockner  Charpie  und  operire  dann  nach  einigen  Stun- 
den weiter.  Sind  aber  dringende  Indicationen  zur  schnellen  Trepanation 
vorhanden,  dann  stille  man  die  Blutung  sogleich  und  schreite,  indem  man 
das  Pericranium  nach  der  Grösse  der  aufzusetzenden  Krone  einschneidet 
und  mittels  der  Rugine  von  der  Peripherie  nach  dem  Centrum  zu  abschabt, 
zum  zweiten  Acte,  der  Durch  boh  ruog  det  Knochens.  Diese  kann 
nun  verrichtet  werden  entweder  mittels  des  Bogentrepana ,  der  Trephine, 
der  Brückeosäge,  oder  auch  mittels  der  Rugine.  o)  Mittels  des  Bogen- 
trepana. Nach  gehöriger  Reinigung  der  Wunde  schiebt  man  die  Pyra- 
mide der  Krone  etwas  über  den  Sagerand  hervor,  fasst  dann  den  Tre- 
panbogen  an  seinem  untern  Theile  so,  dass  man  ihn  wie  eine  Schreib- 
feder hält,  und  Setzt  nun  die  Krone  genau  auf  die  vom  Pericranum  ent- 
blöstte  Knochenstelle,  doch  so,  dass  sie  mit  dem  Knochen  einen  rechten 
Winkel   bildet.     Die  linke  Hand  legt  man  auf  die  Scheibe  des  Tref>ans 


(Einige  nehmen  das  Kinn,  Andere  das  Knie),  drückt  ihn  damit  massig 
fest  an,  fasst  mit  drei  Fingern  der  rechten  Hand  den  Trepan  bogen  und 
führt  nun  so  den  Trepan  von  der  rechten  zur  linken  Seite  etwas  rasch 
herum  und  zwar  so  lauge ,  bis  die  Krone  eine  hinreichend  tiefe  Furche  ge- 
bildet, dass  die  Säge  auch  ohne  Pyramide  sicher  in  ihr  läuft.  Jetzt  nimmt 
den  Trepan  heraus,  tondirt  mit  dem  Federkiele,  ob  man  auch  aikat- 
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halben  gleichmäßig  tief  eingedrungen  ist,  läset  die  Krone  dmrch  einen  Ge- 
bülfea  von  dea  Sägespänen  mittels  der  Bürste  reinigen,  reinigt  die  Furche 
selbst  mit  einem  Charpiepinsel  vou  denselben,  schiebt  nun  die  Pyramide  zu- 
rück und  dreht  den  Trepan  noch  einigemal  herum;  geht  der  Trepan  noch 
nicht  ganz  sicher  in  der  Furche,  so  muss  man  die  Pyramide  wieder  vor- 
schieben,  um  eine  sichere  Haltung  für  die  Krone  ohne  Pyramide  zu  erlan- 
gen. Hat  man  diesen  Zweck  erreicht,  so  nimmt  man  aufs  Neue  den  Trepan 
heraus,  schraubt  den  Tirefond  in  die  durch  die  Pyramide  gebildete  Öffnung, 
nm  sich  hierdurch  eine  Schraubenmutter  zu  bilden  und  schraubt  denselben 
nunv  wieder  heraus,  worauf  man  den  Trepan  wieder  einsetzt  und  denselben 
so  lange  herumdreht,  bis  die  Späne  blutig  werden  und  der  Ton  vom  Sägen 
etwas  dumpf  wird,  welches  ein  Zeichen  ist,  dass  man  bis  in  die  Diploe  ge- 
drungen; dies  Zeichen  fehlt  aber  mitunter,  indem  die  Diploe  mangeln  kann» 
Man  nimmt  nun  die  Krone  wieder  heraus,  lässt  sie  aufs  Neue  reinigen,  eben 
ao  noch  die  Knochenfurche,  untersucht  diese  letztere,  ob  sie  allenthalben 
ch  tief  ist,  setzt  dann  die  Krone  wieder  ein  und  fährt  mit  dem  Umdre- 
des  Trepans  in  weniger  raschen  Zügen  und  mit  geringerem  Drucke 
fort,  bis  man  ein  eignes  Kaistern  hört,  welches  beweist,  dass  man  durch 
die  innere  Tafel  gedrungen.  Nun  muss  man  den  Trepan  aber  mit  der  aus- 
•ersten  Vorsicht  und  nur  sehr  langsam  umdrehen,  indem  sonst  leicht  die 
Dura  mater  und  selbst  das  Hirn  verletzt  werden  kann;  auch  muss  man  hier 
schon  nach  je  1 — »2  Drehungen  den  Trepan  absetzen  und  die  Tiefe  untersuchen. 
Ist  der  Knochen  an  einzelnen  Stellen  schon  durchbohrt,  an  andern  aber  noch  nicht, 
so  fahrt  man  »war  mit  dem  Drehen  fort,  muss  aber  den  Trepan  stark  dahin  nei- 
gen, wo  man  noch  nicht  durchschnitten  hat,  und  den  Druck  der  linken  Hand 
mindern,  wenn  man  mit  der  Krone  über  die  schon  durchschnittenen  Steilen 
kommt.  Trepanirt  man  an  solchen  Stellen ,  deren  Dicke  ungleich  ist  (wie 
am  Hinterhauptsbeine),  so  kann  man  das  Knochenstück  nicht  ganz  durch- 
bohren ohne  die  Dura  mater  zu  verletzen,  hier  muss  man  den  letzten  Zu- 
sammenhang losbrechen.  Trepanirt  man  über  lose  Knochenstücke,  Kugeln 
etc.,  so  muss  man  die  Pyramide  herausnehmen,  und  zur  Leitung  der  Krone 
das  bemerkte  Stück  Leder  oder  Kork  gebrauchen.  Wichtig  ist  noch,  wenn 
es  die  Nothwendigkeit  erfordert,  die  Trepanation  an  den  Stirnhöhlen.  Hier 
kann  man  erst  die  äussere  Tafel  mit  einer  grössern  Krone  durchbohren  und 
dann  die  innere  mit  einer  kleinern.  Nun  hingt  aber  oft  die  äussere  Wand 
mit  der  innern  so  genau  lusammen,  dass  man  sie  nur  mit  Gewalt  trennen 
kann ;  dann  muss  man  erst  eine  hinreichend  tiefe  Furche  bilden,  ist  dies  ge- 
schehen, die  Pyramide  zurückziehen  und  nun  den  Trepan  gegen  das  Gesicht 
so  neigen ,  dass  beide  Wände  zugleich  durchbohrt  werden,  b )  Mittels  der 
Trephine.  Die  meisten  englischen  Wundärzte  operiren  stets  mit  dem  Hand- 
tropane,  aber  diese  Methode  ist  für  den  Operateur  sehr  ermüdend  und  für 
den  Krauken  dauert  die  Operation  zu  lange.  Anwendbar  ist  sie  allerdings 
bei  Kindern,  wo  der  Knochen  nur  dünn  und  deshalb  bald  durchbohrt  ist, 
und  man  durch  sie  eine  Verletzung  der  Dura  mater  leichter  verhüten  kann, 
als  mit  dem  Bogentrepan,  indem  man  sie  mehr  in  seiner  Gewalt  hat.  Man 
fasst  den  Handtrepan  mit  der  rechten  Hand  so ,  dass  der  Daumen  an  die 
eine,  der  Mittel-,  Ring-  und  Ohrnnger  an  die  andere  Seite  des  Griffes,  der 
Zeigefinger  aber  längs  dea  Stieles,  mit  der  Spitze  den  Deckel  der  Krone 
berührend,  zu  liegen  kommt,  und  bewegt  nun  denselben  in  abwechselnden,  sich 
entgegengesetzten  Halbkreisen,  indem  man  die  Hsnd  bald  in  Prouation, 
bald  in  Supinatiun  bringt,  den  Oberarm  aber  stets  unbewegt  hält.  Das  wei- 
tere Verfahren  ist  ganz  so  wie  mit  dem  Bogentrepane.  c)  Mittels  der  Brücken- 
säge. Diese  Methode,  die  Hey  besonders  empfohlen,  wird  viel  zu  sehr 
vernachlässigt.  Nicht  immer  ist  es  nothwendig  ein  rundes  oder  doch  so 
grosses  Knocheustück  zu  entfernen,  als  durch  eine  oder  mehrere  Kronen  ge- 
schieht, z.  B.  ist  bei  einem  Bruche  ein  Rand  unter  den  andern  geschoben, 
so  braucht  man  oft  nur  ein  kleines  Stück  auszusägen,  um  den  erstem  wie- 

hier  setzt  man  an  die  ausser ateu  Enden  ^e  Krone  und  vereinigt  diese  durch 
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die  Brückensage.  Man  lässt  ein  gespaltene«  Stück  Leder  gegen  den  Schä- 
del drücken,  schneidet  innerhalb  der  Spalte  mit  dem  geraden  Sägerande  der 
Brückensäge  eine  so  tiefe  Furche  in  den  Knochen,  dass  die  Säge  nach  ohne 
Leder  sicher  läuft;  nähert  man  sieh  der  innern  Tafel,  so  gebraucht  man 
den  convexen  Sägerand  und  sagt  nur  noch  da,  wo  beim  Sondiren  man  eine 
geringere  Tiefe  findet.  Vorsicht  ist  hierbei  aber  nöthig,  um  nicht  die  harte 
Hirnhaut  zu  verletzen,  und  um  deshalb  bricht  man  am  besten  den  letzten 
Znsammenhang  los.  d)  Mittels  der  Rugine.  Diese  Methode  ist  nur  da 
anwendbar,  wo  es  an  den  vorigen  Instrumenten  mangelt.  Bs  kann  auch  ein 
Stück  Glas  hierzu  benutzt  werden.  Man  schabt  damit  den  Knochen  so 
dünn,  bis  sich  eine  Öffnung  bildet,  in  diese  Öffnung  bringt  man  einen  Hebel 
oder  den  Arm  einer  Kornzange,  und  bricht  das  Knochenstück  los.  Dritter 
Act.  Lösung  und  Herausnahme  des  Knochenstüeks.  Hat  man 
das  herauszunehmende  Knochenstück  ausgesägt  und  ist  es  beweglich,  dann 
schraubt  man  den  Tirefond  leise  in  die  Schraubenmutter,  macht  nun  mit 
demselben  eine  seitliche  Bewegung ,  um  es  ganz  zu  lösen,  und  hebt  das 
Stuck  heraus;  die  Dura  mater  darf  hierbei  aber  nicht  verletzt  werden.  In 
Ermangelung  des  Tirefonds  setzt  man  zwei  Hebel  in  entgegengesetzter  Rich- 
tung unter  das  Knochenstück  und  hebt  es  heraus.  Hat  man  das  Knochen- 
siuck  iiereiuBgeuüiu mrii ,  wo  uniersacni  mau  wen  ixnocuenranu,  oo  oerseioe 
auch  noch  scharf  und  spitzig  ist;  ist  dies  der  Fall,  so  bringt  man  das  Lin- 
senmesser (den  Linsenkopf  zwischen  Schädel  und  Dura  mater)  ein,  zieht  es 
nach  Oben  und  schneidet  so  mit  Kraft  den  Knochenrand  rund  herum  glatt. 
Diese  Bewegung  muss  durch  den  aufgesetzten  Daumen  gesichert  werden. 
Vierter  Act.  Zweekerf  üllung.  Diese  kann  nun  verschieden  seyn,  je 
nach  den  Umstanden,  welche  die  Trepanation  indidrten.  War  die  Ursache, 
weshalb  man  trepanirte,  ein'  Extravasat,  so  muss  man  dem  Kopf  eine  gehö- 
rige Lage  geben,  damit  es,  wenn  es  flussig  ist,  abfliessen  kann;  oder  man 
entfernt  dasselbe  mittels  eines  Pinsels  oder  feuchten  Schwarmes.    Hat  i 


die  Stelle  des  Extravasates  nicht  getroffen,  oder  ist  es  sehr  ausgebreitet,  st 
man  an  einer  zweiten  Stelle  trepantren,  und,  wenn  es  nöthig  seyfe 
den  Knochenzwischenraum  mittels  der  Helschen  Brückensäge  entfer- 
War  ein  Knochenbruch  die  Indication  zur  Trepanation ,  so  entfernt 
man  das  abgebrochene  Knochenstück  mit  einer  Pincette  oder  Kornzange 
Torsichtig.  Ist  der  Bruch  mit  Eindruck  verbunden,  so  bringt  man  das  eine 
Ende  eines  Hebels  unter  das  eingedrückte  Knochenstück,  und  suche  nun  das- 


selbe, ohne  den  gesunden  Knocnenrand  oder  den  untergelegten  Zeigefinger 
als  Hypomochlion  zu  benutzen,  weil  diese  leicht  gequetscht  werden,  zn  ele- 
viren.  Gelingt  dies  Aufheben  nicht,  oder  gelänge  es  auch  und  man  könnte 
■einen  Zweck  doch  nicht  erreichen,  so  muss  man  das  Knochenstück 
mit  der  Hey 'sehen  Säge  ganz  wegnehmen.  Sind  Splitter,  Kugeln  etc.  zu 
entfernen  und  sind  sie  in  die  Hirnhäute  oder  das  Hirn  selbst  gedrungen ,  so 
nehme  man  sie  sorgfältig  und  ohne  Gewalt  heraus;  sitzen  sie  aber  in  der 
Dura  mater  fest,  so  incidire  man  diese  so  weit,  dass  man  jene,  ohne  diese 
zu  zerren,  entfernen  kann.  Hat  man  die  Art.  meningea  verletzt,  so  ist  die 
Blutung  ziemlich  stark  und  kann  oft  gefährlich  werden;  man  wende  hier 
Druck  an  mittels  eines  Wacbskügelcbens,  oder  eines  eigenen  Compressorinms 
von  FauUjwer,  Gräfe;  und  stillt  dieses  die  Blutung  nicht,  dann  betupfe  man 
die  Arterienmündung  mit  einer  glühenden  Sonde.  Ist  die  Dura  mater  ver- 
letzt worden,  so  hat  man  stets  eine  heftige  Meningitis  zu  fürchten ,  gegen 
welche  man  streng  antiphlogistisch  verfahren  muss.  Verband  und  Nach- 
behandlung. Der  Verband  moss  so  einfach  als  möglich  seyn.  Nach  ge- 
reinigter Wunde  legt  man  in  die  Öffnung  ein  lockeres  mit  milder  Salbe  be- 
strichenes Plumacean  und  befestigt  dieses  mit  Heftpflaster.  Viele  stopfen 
die  Wunde  mit  Charpie  aus,  dies  ist  aber  eben  so  schädlich,  wie  das  frü- 
here Einlegen  eines  Sindons.  Auch  alle  Kopfbinden  schaden  und  zwar  durch 
ihre  Wärme ;  nur  bei  unruhigen  Kranken  ist  es  noth wendig  durch  eine  netz- 
förmige Mütze  (Starck's  Netz)  das  Verschieben  des  Verbandes  zu  verhin- 
dern.  Der  Kopf  des  Kranken  moss  so  gelegt  werden,  dass  Extravasat«, 
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et«,  gut  ausfliessen  können;  sind  letztere  nicht  vorhanden,  so  mau 
för  eine  hohe  Kopflage  geaorgt  werden.  Alsdann  mues  der  Kranke  die 
grö*sto  Rabe  beobachten;  ferner  mache  man  am  den  ganzen  Kopf  kalte  Über- 
schläge, setze  den  Kranken  auf  eine  streng  antiphlogistische  Diät,  lasse 
denselben  in  einem  dunklen  Zimmer  liegen,  wende  örtliche  und  allgemeine 
Blutentziehungen,  milde  Abführungsmittel  und  andere  Antipblogistica  an,  am 
eine  schon  bestehende  Entzündung  zu  beseitigen  oder  eine  zu  befürchtende 
zu  verhüten.  Die  Wunde  «verde /je  nachdem  die  Quantität  des  Ausflusses 
es  not  big  macht,  1  2mal  taglich  verbunden.  Nach  einigen  Tagen  verliert 
die  Dura  mater  aUmilig  ihre  glinsende  Farbe,  es  bildet  sich  Biter,  der  als 
eine  gelblich  Bekreuzige,  gleichförmige  Masse  auf  derselben  aufsitzt  und  im 
günstigen  Falle  sich  gegen  den  9 — iSten  Tag  löst,  weisser  wird  und  sich 
flockenweis  entfernen  läast.  Unter  dieser  Masse  entwickein  sich  hellrotbe 
Fleisch wärzeben,  die  sich  allmälif  in  die  Knocbenlücke  erheben,  aicb  dann 
mit  den  Hautwärzcben  vereinigen  und  so  die  Wunde  schliefen  Während 


Vorganges  moss  man  allmälig  zu  roborirenden  und  nährenden 
übergeben.  Wird  die  Eiterung  schlechter  nnd  dauert  sie  sehr  lange,  wovon 
gewöhnlich  ein  örtlicher  Reiz,  ein  Splitter  oder  ein  nekrotisches  Knochen- 
stück  die  Ursache  ist,  so  entferne  man  diese  und  die  Seoretion  bessert  sich ; 
fehlen  aber  diese  Ursachen,  so  gebe  man  innerlich  stärkende  Mittel  und 
wende  auch  ähnliche  Mittel  zum  Verbände  an.  Wurde  der  Zweck  der  Ope- 
ration auf  der  Stelle  erreicht  und  sind  keine  üblen  Folgen  zu  fürchten,  so 
haben  Viele  das  Wiederei  biegen  des  ausgebohrten  Knocnenstürk«  und  die 
Heilung  per  prima m  iutentinnem  empfohlen,  was  zwar  in  einigen  Fällen  an- 
wendbar seyn  mag,  aber  keineswegs  in  allen  Fällen,  wie  Mynor§  will. 
Blutungen  aus  der  harten  Hirnhaut  nach  der  Operation  stillt  man  durch 
£i »umschlage,  oder  man  trankt  Charpie  mit  der  Mixtura  vulner  Thed.,  legt 
diese  auf  und  drückt  sie  mässig  fest  aa.  Bei  Zeichen  einer  Entzündung  des 
Hirns  und.  seiner  Häute  verfahre  man  kräftig  antiphlogistisch;  hilft  dies 
nichts  und  gebt  die  Entzündung  in  Eiterung  oder  Spbacelus  über,  so  muss 
sn an  die  Ursachen  zu  entfernen  suchen,  für  einen  freien  Ahfiuss  des  Secrets 
sorgen  und  mit  dem  einfachen  Verbände  fortfahren.  Bildet  sich  die  Eite- 
rung unter  der  Oberfläche  des  Hirns,  dann  entstehen  Fieberaofälle,  dem  Wech- 
eelüeberparoxtsmus  ähnlich,  und  man  muss  hier  auf  den  Armen  oder  int 
Nacken  Dementia  anwenden  und  innerlich  neben  einer  magern  Kost  Mine- 
ralsäuren, aber  keine  Antiphlogistica,  noch  Roboraotia  Das  Hirn  dringt 
hier  stark  in  die  KnocbenöfJfnung,  berstet  nach  ohngefähr  14  Tagen  und  er- 
gieest  Biter.  Fühlt  man,  ehe  dies  Platzen  geschieht,  schon  Fluctuation,  so 
kann  man  es  mit  einem  Lancettuiche  öffnen,  und  dann  mit  in  laues  Waa- 
ser getauchter  Charpie  verbinden.  Entsteht  ein  Himschwamm,  so  drängt 
sich  das  Gehirn,  aber  selten  mit  der  Dura  mater,  gewöbnlich  durch  diese, 
nachdem  aie  incidirt  oder  später  ulcerirt  ist,  in  und  durch  die  Knocheoöff- 
nung  als  ein  Schwamm  hervor,  der  zuletzt  berstet  und  Blut  cgiesst.  Die 
Ursache  hiervon  scheint  die  nach  der  Incision  der  harten  Hirnbaut  nicht 
mehr  beschränkte  Expansion  des  Gehirne  oder  anch  ein  Bluteztravasat  in 
demselben  zu  seya.  Daher  meide  man  so  viel  wie  möglich  das  Incidiren  der 
Dura  mater,  und  drängt  das  Gehirn  hervtr,  so  suche  man  es  durch  einen 
sanften  Druck  mittels  weicher  Charpie  zurückzuhalten.     Man   hat  hier 


,  nnd  mehr  steht  noch  von  kalten  Umschlägen  und  Bluteotziehungen 
tu  erwarten.  Wächst  die  Geschwulst,  so  schneide  man  sie  weg  Dies  wird 
aber  alles  wenig  nützen,  denn  meistens  stirbt  der  Krsnke  unter  Coovolsio» 
nen,  partiellen  Lähmungen  nnd  allgemeiner  Erachöpfung,  Bei  der  Section 
solcher  Leichen  findet  man  Eiterung  im  Hirn  und  Knocheotrass  der  innern 
Knochentafel.  Wendet  man  eine  zu  reizende  örtliche  Behandlung  an,  so 
entstehen  oft  auf  der  Dura  mater  fungöee  Auswüchse;  hier  verfahre  man 
antiphlogistisch  und  wende  einen  leichten  Druck  an;  werden  sie  aber  den- 


noch grösser,  so  müssen  sie  vorsichtig  weggeschnitten  werden.    Die  Stelle, 


weggesebnitte 
»  «langt  nur 
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jeden  nach  und  nach,  bei  älteren  aber  nie  ihre  vorige  Fertigkeit  wieder, 
und  man  mau  am  deshalb  oft  das  ganze  Leben  hindurch  «in  nach  Ihrer 
Form  geschnittenes  Stück  von  gekochtem  Sohlenleder,  oder  eine  mit  Baum- 
wolle gefütterte  Metallplatte  trugen  ia*seo,  damit  daa  Gehirn  gegen  Druck 
und  andere  äussere  Hinflüge  geschützt  werde.  Q.  Neete, 

Trlcav,  *•  Plica  polonica. 

Trlctüaffift»  TricUutiSy  THchotU,  Einwirtak e b r uog  der  Haara 

an  den  Augenlidern,  den  Augenwimpern.  Manche  Autoren  Ban- 
nen so  das  Entropium,  was  häufig  auch  die  Ursache  der  Taeniasis  ist.  Die 
Augenwimpern  sind  hier  nach  Innen  und  Unten  gegen  den  Augapfel  gerich- 
tet, wodurch  sie  letztem  reizen,  häufig  Thränenfluss,  Schmerzen,  Entzün- 
dung der  Conjunctiva,  ja  bei  chronischem  übel  selbst  Desorganisationen  der 
Bindehaut,  Pannus,  Macula  Cornea,  Kxulceration  und  dadurch  partielle  Blind- 
heit  erregen  Die  Tricbiaeie,  wobei  das  Augenlid  meist  seine  normale  Lage 
hat,  ist  bald  nur  partiell,  bald  total,  wo  dann  entweder  nur  einzelne  Gilten 
oder  die  ganze  Reihe  derselben  nach  Innen  stehen.  Die  partielle  Trichiasis 
kommt  am  häutigsten  an  den  Augenwinkeln  vor;  stehen  die  Wimpern  in 
verschiedenen  Reihen  und  nicht  in  einerlei  Richtung,  so  nennt  man  ea 
DistnchiagU  oder  DistricMa.  Es  wird  bei  diesem  Übel  das  Auge  bei  jeder 
Bewegung  desselben  um  so  mehr  gereizt,  je  kürzer  und  struppiger  die  ein- 
wärts stehenden  Wimpern  sind.  In  Alexandrien  und  Äg>pten  herrscht  ea, 
nach  Isen  flamm,  oft  endemisch;  sonst  leiden  Personen  mit  eng  geschlitzten 
Augenlidern  am  häufigsten  daran,  sowie  es  denn  oft  ein  blosser  Bildungs- 
fehler ist.  In  andern  Fallen  ist  Psorophthalmie,  Ophthalmia  variolosa,  scro- 
phulosa,  morbillosa  8chuld,  wenn  die  Augenlidränder  exufeerireo,  die  Wim- 
pern verloren  gehen  und  die  später  neu  bervorwaebsenden  eine  schiefe  Rich- 
tung nehmen.  Grosheim  unterscheidet  eine  Trichiasis  als  Folge  von  Entro- 
pium, als  Folge  fehlerhafter  Einpflanzung  der  Ciiien  im  Augenlidrande,  eine 
Trichiasis  als  Folge  von  Verschrumpfnng  des  Tarsus  und  des  Augenlidran* 
des,  und  eine  Trichiasis  wegen  Ungleichheit  der  Augenlidplattea  (s.  itasf's 
Handb.  der  Chirurgie.  Bd.  XVI.  8.  5*8  ff.).  Cnr.  Man  entfernt  täglich 
einige  der  den  Bulbus  reizenden  Wimpern,  indem  man  sie  mit  einer  feinen 
Pincette  auareiast,  doch  nicht  zu  viele  auf  einmal,  damit  der  Reiz,  besonders 
bei  zarten  8ubjecten,  nicht  zu  heftig  werde  und  neue  Entzündung  errege. 
Die  Haare  wachsen  indessen  später  wieder,  und  man  muss  dieses  palliative 
Verfahren  daher  oft  wiederholen.  Das  Wiederwachsen  der  Haare  durch 
Brennen  etc.  zu  verhüten,  taugt  nichts j  besser  ists,  die  Wimpern  durch 
Klebpflaster  nach  Aussen  zu  gewöhnen.  Bei  Entropium  passt  die  gleich- 
zeitige Behandlung  dieses;  in  der  Regel  ist  die  Operation  des  letztern  die 
Hauptsache.  Bei  Districhiasis  bleibt  nur  das  palliative  Ausziehen  der 
Haare  übrig. 

Trichonogog.    Ist  jede  Krankheit  der  Haare. 

Trichophytica  (medicamina) ,  Haarwuchs  befördernde  Mittel,  s. 
Alopecia. 

TrfchoflChinis,  Tric hismxu ,  dat  Aufspalten  der  Haare,  ■.Alo- 
pecia. 

Trlchurls,  TrirharcfhnluB ,  der  Haarwurm ,  s.  He  1  m inthia sii. 
Trlpudiatio  epasticev.    Ist  der  ältere  Name  für  Chorea  St.  Vitt 
Trifimufj,  dos  Knirschen  mit  den  Zähnen,  daher  die  Mundklemme, 
a.  Tetanus. 

Trutmus  cyninu ,  Hundskrmmpf,  s.  8pasmus  cynicus. 

Trismu»  deviut,  Verrenkung  der  untern  Kinnlade,  a.  Luzatlo  maxil- 
lae  inferioris. 

Trismus  dolorißcus,  Gesichtsschmerz,  s.  Prosopalgia. 

Trismus  infantum,  s.  bei  Tetanus  Trismus  neonato: 

Triamm  sordomms,  s.  Risus  sardonius. 
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Trfoplanclinia.  So  nennt  Scip.  Pmel  die  asiatische  Cholera ,  weil 
er  ein  tiefes  Leiden  des  Nervus  trisplaachnicus  (N.  sympathicus  magno») 
für  die  nächste  Ursache  derselben  halt,  s.  Cholera  orientalis. 

Trltfteophyfa,  Tritaeos  (febris).  Ist  eine  Febris  remittens,  die  alle 
drei  Tage  exacerbirt.  Einige  nennen  auch  to  das  dreitägliche  Fieber,  a. 
Febris  i  n  te  r  m  i  ttens. 

Tromoparanoettj  Pototromoparanoea,  Ist  dasselbe,  was  Delirium 
tremens  (  potatorum  ). 

Tromoi ,  s.  Tremor. 

Trophonoso«.    Ist  jedes  Leiden  der  Nutrition. 

Tuberculosis,  Morbus  tuberculosus ,  Dyscrasia  tuberculcsa,  die  Tu- 
berkel k  ran  k  bei  t,  die  Knotensucht.  Ist  eine  allgemeine  dyskrasische 
Krankheit,  die  man  für  einen  höhern  Grad  der  8crophelsucht  hält  (obgleich 
dieses  noch  nicht  hinreichend  bewiesen  worden)  und  welche  sich  durch  Er- 
zeugung eigentümlicher  Geschwülste  (Tubercula)  charakterisirt ,  die  ge- 
wöhnlich in  mehreren  Organen  zugleich  vorkommen  and  ihr  Daseyn  der 
Ausscheidung  einer  nicht  organisirten ,  mithin  gefäss-  und  texturlosen  Sub- 
stanz verdanken,  zu  der  sich  im  menschlichen  Körper  kein  Analogon  findet. 
Krst  in  neuern  Zeiten  ist  man  auf  dieses  schlimme  Übel  durch  die  Verdien- 
ste Bayle's,  Laennec's,  durch  die  Untersuchungen  von  Louis,  Amholz  Cruveil- 
kier,  Meckel,  Otto,  Carswell  etc.  aufmerksamer  geworden,  die  über  den  Ge- 
genstaad in  anatomisch -pathologischer  Hinsicht  viel  Auskunft  gegeben  ha« 
ben;  doch  ist  der  therapeutische  Theil  leider!  anberücksichtigt  geblieben. 
Dia  physikalischen  und  chemischen  Eigenschaften  der  Tuberkelsubstanz,  ihre 
Formverschiedenheit  und  ihre  allmälige  Entwickelung  sind  schon  oben  be- 
schrieben worden  (s.  Phthisis  pulmonalis  vera).  Sie  kommen  in  allen 
Organen  und  Geweben  des  Körpers  vor,  mit  Ausnahme  dar  hornartigen  Ge- 
bilde, selbst  in  Pseudomembranen,  Balggeschwülsten,  Hydatiden,  und  ihr  ei- 
gentlicher Bildungsherd  ist  das  Zellgewebe.  Am  häufigsten  kommen  sie  in 
den  Lungen  vor,  dann  folgen  die  Lymphdrüsen,  der  Darmcanal,  die  serösen 
Häute,  die  Leber  und  Milz,  das  Gehirn,  die  Schleimhaut  der  Urinwerkzeuge 
und  Geschlechts  Werkzeuge,  das  Herz  and  die  grössern  Blutgefässe,  die  Ho- 
den, Ovarien,  der  Uterus  etc.  Fast  nie  findet  man  Tuberkelmassen  in  einem 
einzelnen,  sondern  stets  in  mehreren  Organen  zugleich.  Wir  betrachten  hier 
zuerst:  1)  die  Lungen  tuber  kein  (Tubercula  pulmonum).  Man  hat  sie 
bisher  am  sorgfältigsten  stodirt.  Häufig  bilden  sie  sich  hier  primär  und 
gehen  dann  auf  andere  Organe  über;  in  seltenen  Fällen  beginnen  sie  in 
letzteren  und  verpflanzen  sich  secundär  auf  die  Lungen.  Ihr  8itz  ist  das 
die  Lungeu  verbindende  Zellgewebe.  Die  verschiedenen  Formen  und  die 
nähere  Beschaffenheit  dieser  Tuberkeln  ist  schon  oben  beschrieben  (s. 
Phthisis  im  Allgemeinen  und  Phthisis  p ulmonalis).  *)  Tuberkeln 
der  Lymphdrüsen  ( Tuberculn  glandularum  lymphaticarum).  Auch  sie 
kommen  häufig  vor  und  zwar  in  den  verschiedenen  Formen  der  Lungentu- 
berkeln;  sie  tränken  entweder  das  parenchymatöse  Zellgewebe  in  Gestalt 
von  Streifen  und  Lamellen,  oder  sammeln  sich  als  kleine  runde  Geschwülste 
an,  welche  zuweilen  von  besonderen  Bälgen  eingeschlossen  sind;  dabei  an- 
geschwollene, geröthete  oder  bleiche,  harte  Drüsensubstanz.  Die  Tuberkel- 
masse  ist  entweder  fest,  sieht  aus  wie  rohe  Kastanien,  oder  waich,  wie  ge- 
röstete Früchte  dieser  Art,  oder  endlich  ganz  weich,  wie  frischer  weisser 
Käse,  und  ist  bröcklich  anzufühlen.  Am  häufigsten  finden  wir  sie  in  den 
Mesenterialdrüsen  bei  Kindern  unter  5  Jahren,  and  wiederum  nach  dem 
45sten  Lebensjahre;  im  letztern  Falle  sind  häufig  gleichzeitig  Lungentuber- 
keln zugegen.  Auch  finden  wir  sie  häufig  in  den  Bronchialdrüsen,  in  den 
Halsdrüsen,  seltener  in  den  Achsel-  und  lnguinaldrüsen;  zuweilen  sind  stei- 
nige und  kreidige  Concremcnte  gleichzeitig  da.  Beim  Brustkrebs  finden  wir 
sie  öfters  in  den  Achseldrüsen,  so  auch  beim  Markschwamm.  •)  Tuber- 
keln des  Darme  anal s  (  Tubercula  inieslmuntm).    Nächst  den  Lungen 
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and  Lymphdrüsen  kommen  sie  hier  «,«  »»«»«•%«*. 
Theil  des  Dünndarm«,  »eltener  im  obern  Theil  des  Dickdarms,  noch 
im  Duodenum  und  Jejunum,  am  seltensten  im  Magen  und  Mastdarm,  wo  sie 
die  Alten  oft  mit  Carcinom  verwechselt  haben.  Ihr  Sitz  ist  entweder  dicht 
anter  der  Schleimhaut  des  Darms,  oder  zwischen  den  Bündeln  dor  Muskel- 
gentuberkeln ganz  ähnlich.  Zuweilen  ist  ein  ansehnlicher  Theil  der  Schleim- 
haut mit  kleinen  hirsekorngrossen ,  grauen  und  festen  Granulationen  besäet 
and  sie  hängen  mit  der  meist  normalen  Schleimhaut  fest  zusammen.  Sind 
sie  eine  Erbse  gross,  so  erweichen  sie  sioh,  gleichen  kleinen  Abscessen,  durch- 

Darmcanai  und  es  bleibt  ein  kleines  kraterförniiges  Geschwür  mit  harten 
bleichen  Rändern  und  einem  mit  Tuberkelmaterie  angefüllten  Grunde  zurück, 
welches  sich  zuweilen  durch  den  Vernarbungsprocess  sc  tili  esst.  Die  Tuber- 
keln im  Zellgewebe  der  Muskelhaut  des  Darmcanals  erreichen  in  der  Regel 
einen  grössere  Umfang,  bis  mir  Grosse  einer  Hasel-  und  Wallnns«,  «a* 
beim  Einschneiden  weicher  als  Knorpelsubstanz,  dankelgrau,  glänzend  und 
durchscheinend,  oder  sie  sind  weich,  käsig,  bröcklieb,  auch  trocken  und 
gypsartig.  4)  Tuberkeln  der  serösen  Häute  (Tubercula  tvmcantm 
Mrosarwn).  In  der  Baucbhaut,  Brusthait  und  Arachnoidea,  in  Pseudomem- 
branen, welche  sich  an  der  freien  Fläche  seröser  Häute  gebildet  bähen. 
Sie  erscheinen  hier  klein,  fest,  birsekorngross ,  dunkelgrau  und  halbdurch- 
siebtig,  enthalten  ein  miiehweisses,  breiiges  und  gelbliches  Contentum,  haben 
oft  einen  trüben,  mattweissen  Kern  in  der  Mitte  und  in  ihren  Zwischenräu- 
men zeigen  sie  keine  Spur  von  Entzündung,  zuweilen  aber  schwarze  amela- 
notische Flecke  and  kalkartige  Concremeate.  5)  Lebertaberkeln  (Tu- 
bereuin  hepatis).  Man  rindet  in  der  Leber  häufiger  den  Markschwamm  als 
diese  Tuberkeln,  welche  mehr  bei  Kindern  und  Greisen  rorkoamen,  zumal 
im  linken  Lappen  der  Leber  und  in  Form  der  Tuberkelinfiltration.  Die 
kranke  Stelle  erscheint  dabei  mehr  oder  weniger  bleich,  schmuziggrau  oder 
weissgelb  punktirt  und  dichter  als  im  Normalzustände.  Das  Übel  findet  so- 
wol  im  Innern,  als  auf  der  Oberfläche  der  Leber  statt  und  die  Tuberkeln  sind 
eben  so  verschieden  als  die  der  Lungen,  oft  complicirt  mit  Markschwamm. 
6)  Tab  er  k  ein  der  Müs  ( Tuberculn  Uenit).  Kommen  häufiger  als  die 
Lebertuberkeln  vor,  und  zwar  von  der  Grösse  einer  Brbse  bis  Haselnuss, 
erscheinen  fast  nur  an  der  Oberfläche  als  kleine  runde  Körper  mit  trübem, 
bröcklichem,  gelblichem  Contentum.  7)  Tuberkeln  der  Nieren  (Tuber- 
cula  renum).  Sind  noch  seltener,  als  die  der  Milz,  sitzen  vorzüglich  in  der 
Corticalsubfltanz ,  bilden  an  der  Oberfläche  der  Nieren  rundliche  Erhaben- 
,  und  ihre  Nachbarschaft  ist  bald  deutlich  entzündet,  bald  ganz  ge- 
8)  Tuberkeln  der  G eschlec htstheile  (Tutiercula  partium  g*- 
nxtalxxtm).  Hier  fehlt  es  noch  sehr  an  genauen  Untersuchungen ,  doch  hat 
man  im  Markschwamm  am  Collum  uteri,  noch  häufiger  an  den  Eierstöcken 
Tuberkelabksgerongen  gefunden.  Im  Hoden  kommt  letztere  ebenfalls  selten, 
meist  in  Verbindung  mit  Krebs  and  Markschwamm  vor,  wobei  der  Testikel 
in  eine  gelbiichweisse  geronnene  Masse  verwandelt  wird  und  man  gleichzei- 
tig auch  die  Lenden-  und  Mesenterialdrüsen  tuberculös  entartet  vorfindet. 
Häufiger  bilden  sich  Tuberkeln  in  der  Prostata  als  im  Nebenhoden  und  im 
Vas  deferens;  sie  erweichen  nach  Laermtc  schnell,  machen  .«ich  Bahn  in  die 
Harnröhre  und  lassen  oft  beträchtliche  Höhlen  zurück.  9)  Tuberkeln 
der  conglom erhrten  Drüsen  (TubercuUt  glandularum  congiomeratarum). 
Man  findet  die  Ablagerung  von  Tuberkelsubstanz  hier  selten,  doch  zuweilen 
neben  Krebs  und  Markschwamm  in  der  Brustdrüse,  in  der  Parotis  ete. 
10)  Tuberkeln  In  den  Blutgefässen  (Tuberada  vosorum  irrngwifero- 
rwn).    Sie  kommen  zuweilen  unter  der  innern  Haut  der  Arterien  als  klein« 


rundliche  abgeplattete  Geschwülste  vor,  welche  die  Alten  als  atheromatöse 
Masse  ansahen,  die  zuweilen  kreidig  ist,  auch  wol  Knochenkerne  enthält, 
und  die  man,  sobald  die  Innere  Haut  abgezogen  wird,  mit  ihr  entfernt.  Otto 
fand  auch  Tuberkeln  in  den  Venen.   11)  Tuberkeln  des  Gehirns  nnd 
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Rückenmark«  (Tubercula  cerebri  ei  mednllae  »pinalii).  Man  hat  sie  !■ 
allen  Theilen  des  Gehirn«  und  Rückenmarks,  und  zwar  am  häufigsten  bei 
Kindern  gefunden.  Murdoch  beschreibt  vier  Formen  von  Gehirntuberkeln: 
a)  Hirsekorn  form  ige.  Ihr  Sita  ist  die  Dura  und  Pia  meter,  auch  die 
Oberfläche  des  Gehirns;  b)  Tuberkelmatcric  als  Lage  «wischen  den 
Häuten  und  der  Oberfläche  des  Gehirns  ausgebreitet  und  den  Richtun- 
gen der  Sulci  folgend;  e)  Infiltration  der  Gebirnsubstanz  mit  To— 
berkelmasse.  d)  Isoürte  Tuberkeln  von  Erbsen  -  bis  Hühnereigrösse 
mit  und  ohne  Balg.  Diese  Form  ist  die  aller häufigste;  sie  ko 
an  der 


sowol  an  der  Oberfläche,  als  tief  in 
und  Rückenmarks  vor  Ihr  Content  um  ist  dicht,  körnig,  bröck  (ich,  weiss 
oder  etwas  grünlich  gefärbt,  zuweilen  erweicht,  mit  Blut  vermengt;  die  Ge- 
hirnsubstanz in  der  Nabe  bald  normal,  bald  dichter,  bald  weicher  oder  mit 
Biter  getränkt.  Die  graue  balbdurchsichtige  Tuberkeisubstanz  fand  man  sehr 
selten;  weit  häufiger  trockene  kalkartige  Coocremente  und  selbst  Koocheo- 
fragmente.  lf)  Tuberkeln  der  Knochen  (Tubercula  osstum).  Laennec 
fand  sie  in  der  Substanz  der  8chädelknochen ,  in  den  Rippen  und  Wirbel- 
beinen;  Andral  im  Os  sacrum  und  in  der  Tibia;  am  häufigsten  sind  sie  an 
den  spongiösen  Enden  der  Röhrenknochen  und  in  den  Wirbelbeinen  beob- 
achtet worden.  Zuweilen  bilden  sie  «ehr  beträchtliche  Massen;  ihr  BnV 
wickelungsgang  iat  dem  des  Osteosteatoms  und  Osteosarcoms  ähnlich.  15)  Tu- 
berkeln der  Muskeln  (  Tuber  cula  musculorum ).  Sie  kommen  mit  Aus- 
nahme der  Muakelhaut  des  Darwcanals  sehr  selten  .vor;  doch  zuweilen  ia 
der  Harnblase  und  noch  öfter  im  Herzen,  theils  als  Infiltration ,  theils  als 
isolirte  Masse.  14)  Toberkeln  der  äussern  Haot  (  Tubercula  corta). 
Sind  nicht  ganz  selten,  kommen  oft  mit  Melanose  vor  und  ihr  Sit«  sind  die  lym- 
phatischen Drüsen. —  So  weit  wir  die  Entwickelongsgescbichte  der 
Tu b er kelkrankhei t  kennen,  ist  der  Proeess der  Tuberkelbildung  und  ihre 
allmälige  Entwicklung  überall  derselbe  und  im  Allgemeinen  einfach.  Wahr- 
scheinlich bilden  sie  in  ihrem  ursprünglichen  Zustande  als  einfädle  Aus- 
scheidungen aus  dem  Blute  eine  mehr  oder  weniger  flüssige  unorgaoisirte 
Masse,  die  allmälig  erhärtet  nnd  dann  eine  feste,  zähe,  dunkelgraue,  durch- 
scheinende oder  halbdurchsichtige  Substanz  darstellt,  welche  auf  der  Schnitt- 
zend  ist  und  viel  Ähnlichkeit  mit  dem  Km 


fläche  glänzend  ist  und  viel  Ähnlichkeit  mit  dem  Knochengewebe  bat 
Bubstanz  drängt  das  Gefüge  des  Organa,  welches  sie  einnimmt,  au< 
der,  so  dass  es  bei  vollständiger  Tuberkelinfiltration  ganz  verschwunden  zu 
seyn  scheint    Dies  ist  die  erste  Periode  der  Tuberkelentwickelung  Die 

Umwandlung 


zweite  beginnt  mit  der  allmäligen  Erweichung  und  gänzlieben  Umv 
des  dem  Organismus  entfremdeten  und  seinem  belebenden  Einfluss 
nen    Krankbeitsproductes.      Die   Tuberkeisubstanz    bekommt  eine 


»itsproductes.  Die  Tuberkeisubstanz  bekommt  eine  gerin- 
gere Goosistenz,  wird  weicher  nnd  leichter  zwischen  den  Fingern  zerdrück- 
bar, ist  aber  noch  klar  und  mehr  oder  weniger  durchsichtig.  Allmälig  aber 
erscheint  in  der  Mitte  der  Masse  ein  trüber,  matter  oder  milch  weisser  Kern, 
welcher  an  Umfang  gewinnt,  während  die  nicht  getrübte  Rinde  allmälig 
schwindet.  Ist  das  ganze  Tuberkeldepot  auf  diese  Weiae  umgeändert,  so 
gleicht  es  ziemlich  genau  dem  Marke  einer  rohen  oder  gerösteten  Kastanie, 
ist  aber  mehr  grau  tingirt  und  fühlt  sich  brock  lieh  an.  Stets  geht  die  Er- 
weichung vom  Centrum  des  Depots  aus;  zuweilen  bleibt  jedoch  der  trübe 
Kern  in  seinem  Wachsthum  einige  Zeit  «orück,  verändert  steh  aber  in 
eine  weiche,  einem  dicken  Eiter  ähnliche  Substanz,  während  der  Umfang 
der  Masse  noch  fest  und  knorpelähnlich  bleibt.  Die  dritte  Periode  io  der 
Entwicklung  der  Krankheit  bezeichnet  diejenige,  wo  die  Nacbbartheile  er- 
kranken und  dadurch  der  Tuherkelma«se  neue  Producte  beigemengt  werden, 
indem  die  feindliche  Tuberkelnusse  theils  mechanisch,  theils  chemisch  auf 
die  belebte  Umgebung  einen  nachtbeiligen  Reiz  ausübt,  dessen  Reaction  sich 
nun  durch  Entzündung.  Eiterung  und  Verschwämng  ausspricht.  Jetzt  ver- 
mengen sich  Blut,  Serum,  Eiter,  Jauche  und  mortificirte  Organ» heile  mit  der 
deponirten  Tuberkeisubstanz,  erweichen  diese  noch  mehr  und  macheu  sie  zu- 
falle unkenntlich.   Dies  ist  der  Eotwickelung^ang  der  Tuberculosis, 


> 


Digitized  by  Google 


TUBERCULOSIS  953 

wie  ihn  treue  Beobachter:  Bayle,  Laennec,  IxHJts,  CarsweU  u.  A.  bei  ihren 
Untersuchungen  gefanden  haben ;  indessen  ist  man  über  manche  Punkte  noch 
nicht  ganz  im  Ruinen,  »o  z,  B.  behaupten  Einige,  dass  die  feste,  graue, 
halbdurchsichtige  Masse  ein  Product  chronischer  Entzündung  sey;  dass  die 
ao  häufig  in  den  Lungen  vorkommenden  kleinen  festen  Granulationen  auf  ei- 
nem hy  pertropbischeit  Zustande  der  Luft  seilchen  berohen  (Andral,  Cruveilhier)  ; 
da*s  das  Übel  ans  vorhergehender  Hydatidenbildung  hervorgehe  {Oupuys, 
Baron,  Huhn)  etc.  Ausgänge'und  Dauer  der  Krankheit.  Leider!  geht 
dieselbe  selten  in  Gesundheit  über;  doch  liegt  dieser  Aosgang  keinesweges 
ausserhalb  den  Grenzen  der  Möglichkeit;  dasu  ist  aber  stets  das  völlige 
Erlöschen  der  allgemeinen  constitutioneMen  Krankheit,  nach  dem  Erscheinen 
ihrer  örtlichen  Producte,  der  Tuberkeln,  eine  not h wendige  Bedingung.  Der 
Bearbeiter  des  Artikels  Tuberculosis  In  AiufY  Handbuch  der  Chirurgie. 
Bd.  XVI.  hält  die  Tuberkeldepots  schon  für  eine  Art  heilsamer  Knie,  die 
entweder  ganz  oder  theil weise  assimilirt  und  rcsorbirt,  oder  durch  Natur- 
autokratie  mittels  Eiterung  und  Verschwärung  der  umgrenzenden  Nachbar- 
theile'  aus  dem  Körper  entfernt  werden.  Die  Resorption ,  als  der  günstigste 
Ausgang,  ist  bei  jugendlichen  Subjecten  mit  regem  Bildungsleben  nicht  sn 
bezweifeln,  aber  leider  kennen  wir  bis  jetzt  den  Zeitpunkt  im  Ent wicke- 
lungsgange der  Krankheit,  wo  diese  am  ersten  bewerkstelligt  werden  könnte, 
noch  nicht  genau;  wahrscheinlich  ist  es  der  erste  Anfang  der  Krankheit, 
wo  die  Toberkeln  noch  weich  sind.  Nach  erfolgter  Condensation  aber  ver- 
schwindet alle  Hoffnung  auf  Beseitigung  des  Übels  durch  die  Resorption, 
diese  kann  sich  erst  wieder  zur  Zeit  der  wiedereintretenden  Erweichung  der 
Tuberkelsubstanz  tbätig  zeigen,  alsdann  aber  nie  vollständig  seyn,  da  sie  sich 
nur  auf  die  flüssigen  Bestandteile  erstreckt,  wahrend  die  consfttenteren  zu- 
rückbleiben und  als  eine  trockeoe,  kreidige  oder  gypsäbnliche,  oft  mit  Kno- 
chenfragmentea  vermengte  Hubstanz  erscheinen,  an  deren  Grenzen  sich  die 
umgebenden  Organtbeile  häufig  im  Zustande  einer  einfachen  Verhärtung  be- 
finden, wodurch  eine  Art  von  unempfindlicher  8cbiidewand  gebildet  wird. 
80  erregen  diese  Rückstände  der  frühem  Tuberkelmasse  keine  besonderen 
Zufälle  mehr  und  sie  werden  im  Körper  geduldet.  Diesen  Ausgang  nimmt 
die  Krankheit  zuweilen  in  den  lymphatischen  Drüsen,  zumal  in  den  Gekröse- 
und  Broochiaidrüsen ,  aber  auch  in  allen  übrigen  Organen.  Häufiger  aber 
will  die  Natur  durch  Eiterung  und  Verschwärung  die  Tuberkelmasse  ent- 
fernen, wodurch  diese  allmälig  entleert  wird  und  das  Geschwür  einen  pro- 
ductiven  Charakter  annimmt,  worauf  es  zur  Aussen  witzung  von  Faserstoff 
kommt,  der  die  Gescbwfirshöble  anfüllt,  sich  organisirt  und  eine  vollkom- 
mene Vernarbung  bewirkt.  Diesen  glücklichen  Ausgang  beobachtet  man  am 
häufigsten  bei  den  Toner  kein  •  der  Haut,  des  Darrocanals,  an  der  Oberfläche 
der  Leber,  seltener  aber  in  den  Lungen.  Vergeblich  müssen  die  Hetlbe- 
■trebungen  aber  bei  fortbestehender  Cachexia  tuberculosa  und  fortwährender 
neuer  Tuberkelbildung  um  so  mehr  seyn,  je  wirhtiger  das  leidende  Organ 
und  je  grösser  die  Ausbreitung  der  Tuberkeln  darin  ist,  je  bedeutender  die 
Function  des  Organs  beeinträchtigt  und  durch  bedeutende  Eiterung  und 
Verschwärung  die  Kräfte  allmälig  untergraben  werden.  Aus  diesem  Grunde 
ist  die  tuberkulöse  Lungenschwindsucht  leider  so  unheilbsr.  Endlich  ist 
noch  ein  dritter  Ausgang  möglich,  bei  welchem  zwar  das  Leben  fortdauert, 
aber  keine  Genesung  eintritt,  sondern  nach  dem  Erlöschen  der  allgemeinen 
Krankheit  und  der  Ausscheidung  ihrer  örtlichen  Producte,  In  Folge  der 
durch  diese  hervorgerufenen  Entzündung,  Eiterung  und  Versen wärung,  in 
den  verschiedenen  Organen  mancherlei  Missbildungen  und  functionelle  Stö- 
rungen als  Nachkrankheiten  zurückbleiben.  Über  die  Dauer  der  Tuber- 
kelkrankheit kann  man  im  Allgemeinen  nichts  bestimmen,  denn  sie  ist  ab- 
hängig von  dem  Grade  der  Ausbildung  der  Grundkrankheit,  von  dem  ver- 
schiedenen Sita  der  örtlichen  Producte  derselben,  von  gleichzeitigen  Compti- 
catiooen  mit  anderen  Leiden  und  manchen  noch  nicht  hinreichend  bekannten 
individuellen  Kigenthürutichkaiten.  Es  giebt  Beispiele,  wo  die  Tuberkel- 
krankheit zu  ihrem  vollständigen  Verlaufe  nur  weniger  Monate  bedurfte,  es 


Digitized  by  Google 


954 


TUBERCULOSIS 


giebt  andere,  wo  sie  eben  ao  viele  Jahre  dazu  gebrauchte, 
■ie  sogar  durch  das  ganze  Leben  de«  erkrankten  Individuums  zu  dauern, 
aus  dem  Kindesalter  in  das  Jünglings»  und  Maunesalter  mit  hinüber  zu  tre- 
ten, und  in  manchen  Zeitabschnitten  zurückzuweichen,  um  in  anderen  mit 


erneuerter  Heftigkeit  wieder  hervorzubrechen.  Je  reger  die  Metamorphose 
in -dem  Bildungsleben  ist,  desto  rascher  pflegt  im  Allgemeinen  ihr  Entwicke- 


lungsgang  zu  seyn.  .  Sie  scheint  darum  auch  beim  weiblichen  Geschlechte 
schneller  zu  verlaufen  als  beim  mannlichen.    Auf  gleiche  Weise  wie  das 
weibliche  Geschlecht  verhalten  sich  in  dieser  Beziehung  das  Kindes-  und 
Jünglingalter  und  das  sanguinische  Temperament  (s.  Äwfs  Handbuch  der 
Chirurgie.  Bd.  XVI.  8.  432).    Symptome  der  Tuberculosis.  Äusserlich 
zeigen  die  Tuberkeln  anfangs  schmerzlose,  ziemlich  harte  Goschwülste  mit 
normalen  Hautdecken,  die  zuweilen  kleiner  werden,  wol  gaoz  verschwinden 
oder  einen  festen  unempfindlichen  Kern  zurücklassen;  in  anderen  Fällen  sich 
vergröasarn,  weicher  werden,  zuletzt  deutlich  fluetuiren,  Schmerz  erregen, 
wobei  die  Haut  sich  röthet,  dünner  wird  und  endlich  an  einer  Stelle  berstet 
und  bald  eitrige,  bald  käsige  und  bröckltche,  mit  Blut  und  Jauche  ver- 
mengte Flüssigkeit  entleert.    Das  dunkle,  kupferfarbene,  schlaffe,  mit  unter- 
minirten  Rändern  und  unebenem  Grunde  versehene  Geschwür  entleert  all- 
malig  alle  Tuberkelmasse,  seine  Wandungen  umkleiden  sich  mit  einer  pel- 
zigen Schleimhaut,  die  Eiterabsonderung  lässt  allmälig  nach,  es  zeigen  sich 
Granulationen  und  die  getrennten  Hautdecken    vereinigen  sich  durch  eine 
grosse  unförmliche  Narbe.    Die  Tuberkeln  in  Innern  Organen  lassen  sich 
vor  dem  Erweichung«-  und  Eotzündungsprocess  nicht  mit  Bestimmtheit  er- 
kennen,   dennoch  aber   bei  vorhergegangener  Scrophelsucht  und  Habitus 
phthisicus  mit  Wahrscheinlichkeit  vermothen;  doch  hat  man  sie  auch  in  an- 
scheinend ganz  gesunden  robusten  Subjecten  vorgefunden  und  zuweilen  er- 
scheinen sie  unter  der  Larve  eines  lange  andauernden  intermittirenden  Fie- 
bers mit  unregelmässigem  Typus.    Diagnose.    Krebs  und  Markschwamm 
haben  mit  den  Tuberkeln  die  grösete  Ähnlichkeit,  «ie  sind  auch  alle  drei 
nur  besondere  Arten  einer  gemeinschaftlichen  Krankheitsgattung ,  welcher 
wahrscheinlich  ein  und  dasselbe  Allgemeinleiden  zum  Grunde  liegt;  auch  fin- 
den wir  sie  öfters  in  demselben  Individuum,  häufig  an  derselben  Körper- 
stelle, und,  sie  gehen  durch  zahlreiche  Mittelformen  in  einander  über.  Bei 
den  Tuberkeln  ist  aber  das  charakteristisch,  dass  sie  überall  und  in  allen 
Perioden  ihrer  Entwickelung  eine  vollkommen  gefäsalose  Masse  ohne  irgend 
eine  Spur  von  Organisation  darstellen ,  wodurch  sie  sich  vom  Fungus  me- 
dullaris  und  Krebs  hinlänglich  unterscheiden.    Sie  sind  daher  keine  seibst- 
ständige  KrankbeiUform,  sondern  ein  Krankheitsproduct,  das  aber  nicht,  wie 
Manche  glauben,  von  Entzündung  abzuleiten  ist,  auch  mit  dem  Eiter  nicht 
verglichen  werden  kann.    Sie  sind  einfache  Ausscheidungen,  örtliche  Reflex« 
einer  allgemeinen  dyskrasiachen  Krankheit,   welche  mit  der  Scrophelsucht 
viel  Ähnliches  hat.    Der  vorherrschende  Bestandteil  in  der  Tuberkelsub- 
ist die  pbosphorsaure  Kalkerde,  zu  welcher  sich  tuweüen  die  kohlen- 
Kalkerde  gesellt,  begründet  darch  ein  Missverhältnisa  zwischen  der 
allgemeinen  Ausbildung  des  Körpers  und  der  des  Knochensysteros ,  welches 
sich  bekanntlich  am  spätesten  ausbildet.  Als  disponirende  Ursachen  ist  eine 
dauernde  Störung,  aowol  eine  Steigerung  als  eine  Verminderung,  in  dem 
produetiven  Leben  überhaupt,  zumal  im  Bntwickelungsgange  des  Knochen- 
Systems  anzusehen;  daher  finden  sich  Scropheln  und  Tuberkeln  häufig  nach 
dem  ersten  Zahngescbäft.    Auch  die  erbliche  Anlage  ist  hier  bedeutend;  die 
Erfahrung  lehrt,  dass  Kinder  scrophulöser r  schwindsüchtiger,  artbritischer, 
zu  junger  oder  alter  Altern  die  Disposition  zu  Scropheln  und  Tuberkeln  mit  auf 
die  Welt  bringen,  doch  bleiben  zuweilen  auch  die  Kinder  verschont  und  die 
Krankheit  kommt  erst  in  den  Enkeln  wieder  zum  Vorschein,  wie  häufig 
solches  bei  Epilepsia  hereditaria  beobachtet  wird.    Offenbar  disponlrt  das 
weibliche  Geschlecht  mehr  zur  Krankheit  als  das  männliche ,  wenigstens  bei 
den  Tuberkeln  in  den  Longen.    In  Paris  waren  unter  9542  Schwindsüchti- 
gen 5582  weiblichen  Geschlechts.    In  den  kälteren 
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die  Krankheit  besser  zu  gedeihen,  alt  in  den  wärmeren.   Von  hohen  Bergen 
eingeschlossene  Thäler,  die  an  Kalkgebirge  sich  anlehnenden  Plateau«,  die 
weiten  Binnenländer  des  nördlichen  Deutschlands,  votzüglich  aber  die  nebel- 
reichen  Küsten  Grossbritanniens  werden  yon  ihr  besonders  heimgesucht. 
Gelegenheitsursachen  sind:  Aufenthalt  in  feuchten,  kalten,  düstern  Wohnun- 
gen, der  Genuss  schwer  verdaulicher  Nahrungsmittel,  Mangel  an  körperli- 
cher Bewegung,  unter  den  Hautausschlägen  die  chronischen  und  nässenden, 
ferner  Blattern,  Masern,  Scharlach,  schwächende  Krankheit  aller  Art  — 
Prognose.    Dar  Übel  ist  höchst  bedenklich,  wird  selten  dauernd  geheilt, 
hinterlässt  grosse  Neigung  zu  Rezidiven  und  kehrt  zuweilen  nach  beträcht- 
lichen Zwischenräumen  mit  erneuerter  Kraft  wieder  zurück.    Meist  weicht  es 
nur  im  kindlichen  Alter  und  wenn  seine  Ablagerungen  nicht  in  edlen  Orga- 
nen stattfinden;  im  Jünglings-  und  Mannesalter  ist  der  Ausgang  meist  un- 
günstig, zumal  bei  sensiblen  Subjecten  mit  beweglichem  Blutsysteme,  wo  die 
Krankheit  rasch  verläuft.    Chronische  Hautausschläge  und  reichliche  Aus- 
scheidungen von  phosphorsaurer  Kalkerde  durch  den  Urin  sind  im  Verlaufe 
der  Krankheit  von  guter  Bedeutung.    Cor.    Von  Nutzen  ist  eine  trockene, 
sonnige  Wohnung,  ein  südliches,  beständiges  Klima,  körperliche  Bewegung, 
'einfache  milde  Nahrung,  Milchdiät,  Obstcur  etc.    Die  Resorption  der  Tuber- 
keln, zumal  zu  Anfange  des  Übels  und,  wenn  es  in  wichtigen  Organen  sitzt, 
ist  zuerst  zu  versuchen;  gelingt  dies  nicht,   so  müssen  die  Nachbargebilde 
gegen  die  reizende  Einwirkung  der  Tuberkelmassen  abgestumpft  und  die 
etwa  vorhandene  Entzündung  in  eine  chronische  verwandelt  werden,  um 
eine  Verhärtung  an  den  Grenzen  zu  bewirken  und  so  das  Tuberkeldepot, 
nachdem  sein  flüssiger  Theil  resorbirt  und  ein  trockener  gypsartiger  zurück- 
geblieben,-im  Kreise  des  organischen  Lebens  abzuschliessen.    Die  Haupt- 
sache aber  würde  bei  Behandlung  der  Tuberkelkrankheit  stets  die  Berücksich- 
tigung des  dyskrasischen   Allgemeinleidens  seyn.    Aber  leider  wissen  wir 
darüber  noch  zu  wenig  und  wir  kennen  die  wahren  Heilmittel  auch  noch 
nicht;  denn  die  in  dieser  Beziehung  gemachten  Versuche  sind  noch  sehr  un- 
vollständig geblieben.    Man  hat  twar  vorgeschlagen,  die  Tuberculosis  ebeti 
so  wie   die  8crophulosis  zu  behandeln,  z.  B.  durch  Alterantia  nietallica, 
durch  die  Plummer'schen  Pulver,  durch  Decoctum  Zittmanni,  selbst  durch 
Hunger-  und  Schmiercur  (  Rus?§  Handb.  der  Chirurgie.  Bd.  XVI.  8.  448). 
Doch  möchten  solche  angreifende  Mittel  mehr  schädlich,  als  nützlich  seyn 
und  die  zarte  Constitution,  s.  B.  bei  Leuten  mit  Habitus  phthisicus,  nur 
schneller  zu  Grunde  richten.    Schon  der  Umstand,  dass  Scropheln  und  Tu- 
berkeln nicht  einerlei  sind,  dass  ersten»  organisirt  erscheinen  und  selbst  im 
entzündlichen  Zustande  nicht  noth wendig  in  Erweichung  überzugehen  brau- 
chen; dass  Tuberkeln  dagegen  nur  unorganiairte  Massen,  gleichsam  Ablage- 
rungen eines  Caput  mortuum  aus  dem  Blute,  wie  die  Melanosen  darstellen 
etc.,  dient  zur  Diagnose  (s.  Pnjthisls  pnlmonalis).   Weit  wirksamer  und 
nützlicher    als  jene  angreifenden   Mittel  bleibt  stets  eine  strenge  zweck- 
mässige Diät,  ein  stilles  ruhiges  Landleben,  der  häufige  Genuss  des  säuerli- 
chen Obstes  und  gelinder  Diuretica,  wodurch  theils  chemisch  die  Blutkrasia 
verbessert  und  die  zu  starke  Präpooderanz  der  phosphorsauren  und  kohlen- 
sauren Kalkerde  darin  verhütet,  theils  die  genannten  schon  vorhandenen 
Stoffe  durch  den  Urin  fortgeschafft  werden  und  so  ihrer  Ablagerung  in  ed- 
lern Organen  vorgebeugt  wird.     Nichts  stimmt  das  gesamtste  Bildungslcben 
allmälig  stärker  um,  als  eine  höchst  einfache,  reizlose,  nährende  Diät.  S. 
Phthisis  pnlmonalis  und  Abercrombie  in  Transact.  of  the  med.  chir. 
Soc  of  Edinb.  VoL  I.  1824.  p.  68t    Harttnnm,  Diss.  de  tubereujomm 
praeternatural.  natura  et  origine    Hai.  1826.    Lombard,  Essai  sor  ies  Tu- 
bercules;  Theses  de  la  Facolte  de  Paris,  ann.  1827,  4.  No.  178.  Boulland, 
Recherche«  histor.  sur  les  tiss.  accid.  sans  Analog.;  im  Jonrn.  des  progres. 
Vol.  4.  18r7.    Ritgen,  Pathologie  und  Therapie  der  Afterbildungen.  Berlin, 
1828.    Znmler*,  Zur  Lehre  von  den  Afterbildungen  etc.;   in  von  Qräfe's 
und  von  IVatther9»  Journal.  ÖH.  XXT.  Heft  1.  8.  275.  Heft  2.  S.  460 
Heft  Ä.  .0.  606. 
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Tub  erculum»  Ist  Aus  wuchs  an  verschiedenen  Theilen  des  Kör- 
pern, und  sowol  etwas  Normales,  als  aurh  Pathologisches;  daher  Tubercula 
ani  die  Hämorrhoidalknoten,  Tubercula  ossea  die  Nodi  arthrilici  et  syphili- 
tica, Tubercula  pulmonum  die  Luogentuberkeln;  s.  Phthisis  pulmonal!« 
vera  und  Tuberculosis.   Aach  giebt  es  Trippertuberkeln,  s,  Syphilis. 

Tulufl,  s.  Ind oratio. 

Tumor,  die  Geschwulst.  Ist  jede  in  die  Augen  fallende  wider- 
natürliche Erhabenheit  auf  der  Oberfläche  des  Körpers;  der  Begriff  also 
sehr  vag  und  unbestimmt.  Die  Chirurgie  hat  es  grösstenteils  mit  Ge- 
schwülsten zu  thun ,  die  bald  diese,  bald  jene  Natur  und  Ursache  haben, 
bald  Haupt-,  bald  Nebensache  des  Grundleideos  sind,  sowie  denn  s.  B.  Ge- 
schwulst ein  constantes  Zeichen  fast  aller  Entzündungen  ist;  ja  die  Alten 
reebneten  auch  Physiologisches  hieher,  indem  sie  die  Ausdehnung  der  Brüste 
durch  Milch,  die  des  Bauches  nach  der  Mahlzeit  nicht  natürliche,  die  Nase, 
die  Lippen  und  jeden  andern  Vorsprung  am  Körper  aber  natürliche  Ge- 
schwülste naunten.  Die  Bintbeilung  der  Tumores  ist  aus  begreiflichen 
Gründen  höchst  mannigfaltig  Man  statuirt:  1)  nach  ihrem  Entstehen, 
Tumore*  ulwpatkici  und  symptomatici.  Entere  haben  ihn  Ursache  in  der 
Geschwulst  selbst,  letztere  sind  Symptom  anderer  Übel,  z,  B.  jeder  Ent- 
züuduug,  der  Luxation,  Praetor,  Constitution  etc. ;  t)  nach  ihrer  Verbin- 
dung a)  Tumores  simplices ,  wo  eine  Geschwulst,  gleichviel  ob  heiss  oder 
kalt,  allein  da  ist,  b)  Tumores  compositi,  wo  eine  heisse  und  kalte  Ge- 
schwulst zugleich  da  ist;  c)  Tumores  complicata,  wo  andere  Krankheiten: 
Krebs,  Geschwüre  etc.  gleichzeitig  da  sind;  Ä)  hinsichtlich  des  Ort« 
o)  Tumore*  universales ,  die  an  deo  meisten  Orten  des  Körpers  vorkommen 
und  6)  Tuuwres  proprii ,  welche  nur  an  gewissea  Theilen  allein  entstehen; 
4)  nach  Farbe  und  Temperatur  a)  Tumores  ealidi  als  stete  Begleiter 
jeder  Entzündung,  und  b)  Tumores  frigid* ,  welche  ohne  Katzündung  statt- 
finden, s.  B.  die  Balggeftchwülste,  daa  Ganglium  etc.  Ausserdem  unter- 
scheidet man  5)  Tumores  inftammatorii ,  purulenti ,  <j  nngro  atosi  ,  tndurati, 
aquosiy  sanguinei,  saccati  seu  cystici,  excrescentiales ,  ossei,  articulares, 
terrei,  aerei,  salwales,  biliosi,  urinarii ,  laciei,  je  nachdem  Entzündung, 
Eiterung,  Brand,  Verhärtung,  Ansammlung  von  Wasser,  Blut,  Galle,  Spei- 
chel, Urin,  Milch  etc.  zum  Grunde  liegen,  oder  je  nachdem  der  Tumor  an 
einem  Gelenke,  aot  Knochen  stattfindet,  in  einen  Sack  eingeschlossen  ist, 
oder,  wie  bei  Gichtknoten,  erd-  ood  kalkartige  Masse  enthält  (s.  Angiec- 
tasis,  Variz,  Hydrocele,  Lipoma,  Emphyseme,  Hydrops  ve- 
sicae  felleae,  Metastasis  lactea,  Fungus  s rticu lor um,  Exosto- 
sis  etc).  Auch  rechnet  man  6)  noch  hierher  die  sogenannten  falschen 
Brüche  und  die  von  A Lernet  hy  genauer  classificirten  verschiedenen  Arten 
des  Sarkoms  (s.  H  a  eniatoce  I  e,  Cirsocele,  Sarcocele  und  Sarco- 
ma);  endlich  7)  Tumore«  orgamei,  welche  einen  aus  seiner  Lage  und  Stelle 
versetzten  organischen  Theil  in  sich  enthalten.  Einige  besondere  Arten  mö- 
gen hier  noch  alphabetisch  Platz  rinden. 

Tumor  albus,  s.  Fungus  a  rticu lorum. 

Tumor  anomalus.  So  hat  man  wol  den  Blutschwamm  genannt,  s.  Fun- 
gus  haematodes. 

Tumor  aquostts,  s.  Hydrops. 

Tumor  artkriticu*.  Ist  Geschwulst  durch  örtliche  acute  Gicht  oder  durch 
Gichtknoten,  a  Arthritis. 

Tumor  orfteuft,  s.  Fungus  articu lorum. 
Tumor  caruneulae  lacrymalis,  s.  Encanthis. 

Tumor  conjunctivae.  Sind  kleine  Geschwülste,  Knoten,  Blättercheni 
Pustulae,  Phlyctaeoae,  Papulae  etc.  auf  dar  Bindehaut  des  Auges  in  Folge 
von  Ophthalnven. 

Tumor  eysiieus ,  saccatus,  capsulntus,  tunicatus,  Lupin,  die  Balg-, 
Sack-  oder  Kapseigesch  wulst.  Ist  eine  kalte,  farblose,  nicht  ent- 
zündete, in  einen  widernatürlichen  Sack  eingeschlossene  Geschwulst  von 
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verschiedener  Art  und  Consistenz  eotfaält.  Demnach  unterscheidet  man 
«)  MeUiceris,  Honiggeschwulst,  worin  die  Materie  gelblich  und  von 
der  Consistcnz  des  Honigs  iat;  b)  Atheromn,  Breigesch  w  ulst,  wenn  die 
Materie  darin  breiartig  iat ;  c)  8teatom* ,  Speck gesc h  wu  Is t,  wenn  aie 
verhärtetem  F«tt  oder  Speck  gleicht.  Doch  gehört  dieaea  nicht  hierher» 
da  es  in  keinen  Sark  eingeschlossen  iat  (a.  Steatoma);  daher  gtebt  ea 
nur  die  Arten  a  and  b,  und  die  Altern  haben  Unrecht,  wenn  aie  auch 
e  hierher  rechnen,  wie  aie  dies  auch  bei  Hygroma  und  Lipoma  thaten,  die 
auch  mit  Balggeschwülsten  nicht  zu  verwechseln  sind.  Abemethy  nimmt 
noch  eine  Art  Balggescbwülste  mit  nagel-  oder  hornartiger  oder  so  geform- 
ter Gestalt  an.  Zuweilen  finden  sich  im  Tumor  cyaticue  auch  Haare,  die 
aus  der  innern  Flache  des  Balges  wachsen,  was  besonders  bei  Balggeschwül- 
sten dea  Eierstocks  der  Fall  ist.  Der  Balg  (Kystis)  ist  entweder  verhärte- 
te* Zellgewebe  oder  ein  Schleimbalg,  der  sich  allmälig  abnorm  aus- 
dehnte. Symptome.  Die  Geschwulst  fühlt  sieb  bald  weich,  bald  hart 
an;  oft  ist  der  Balg  sehr  dick  und  hart,  das  Fluidum  darin  aber  weich; 
daher  daa  Gefühl  oft  täuscht.  Zuerst  ists  nur  eine  ganz  kleine  Geschwulst, 
die  aber  nach  Monaten,  Jahren  grosser  und  dann  ateta  härter  wird;  zuwei- 
len wird  daa  Fluidum  resorbirt  und  man  findet  bei  der  Operation  einen  lee- 
ren Sack.  Die  Speck gesch hülste  bestehen  oft  aus  mehreren  an  einander 
liegenden  Bläseben.  Ihrer  Gestalt  nach  sind  die  Balggeschwülste  meist  rund 
oder  länglich;  die  meisten  haben  eine  breite  Basis,  nur  selten  h äugen  sie 
an  einem  Stiele.  Sehr  viele  angeborne  Muttermäler  sind  zu  diesen  Ge- 
schwülsten zu  rechnen.  Am  häufigsten  befinden  sie  sich  im  Zellgewebe  un- 
ter der  Haut,  seltener  in  innern  Theilea.  Sie  sind  ganz  unschmerzhaft,  die 
überliegende  Haut  hat  die  natürliche  Farbe,  nur  selten  gehen  aie  in  Ent- 
zündung oder  Eiterung  über.  Sie  wachsen  bald  langsam,  bald  schnell,  ma- 
chen auch  wol  einen  Stillstand,  so  dass  sie  binnen  Jahren  nicht  grösser 
werden;  zuweilen  werden  sie  bedeutend  gross.  Man  hat  sie  an  allen  Thei- 
Jen  der  äussern  Hautbedeckungen  gefunden,  oft  mehrere  zu  gleicher  Zeit* 
oder  sie  wachsen  nach  der  Ausrottung  an  andern  Stellen,  so  dass  man  mit 
Recht  sie  von  allgemeinen  Ursachen  abgeleitet  hat.  Diese  sind  am  häu- 
figsten Gicht,  seltener  Scropheln  und  Syphilis.  Indessen  lässt  es  sich  nicht 
leugnen,  das«  auch  viele  Balggeschwülste  ans  örtlichen  Ursachen,  durch 
mechanische  Verletzungen,  Quetachuneen  entstehen.  —  Die  Folgen  sind  nach 
Verschiedenheit  der  Localität,  der  Zahl  und  Grösse  der  Balggeschwülste 
verschieden  Sind  aie  gross,  so  können  sie  durch  Druck  auf  wichtige  Theilet 
GefäMe,  Nerven,  gefahrlich  werden,  sind  gleichzeitig  viele  da,  so  leidet  die 
Ernährung  und  der  Kranke  verfällt  in  Abmagerung  und  Hektik.  Sind  sie 
klein  und  am  Rücken  befindlich,  so  kann  der  Mensch  sie  Jahre  lang  ohne 
Nachtheil  und  Beschwerden  tragen.  Cur.  1)  Wir  suchen  sie  zu  zerthei- 
len,  besonders  wenn  sie  noch  klein  sind,  und  zugleich  durch  eine  ange- 
brachte Compreasion  den  Sack  zum  Schliessen  zu  bringen.  Zu  diesem 
Zweck  wenden  wir  verschiedene  Resolventia  ex  erna  an,  als  Salben,  Pfla- 
ster, Linimente,  Fomeotationen,  s.  B  Urin  mit  Küchensalz,  Gummi  ammo- 
niacum  mit  Bsaig  zum  Liniment  gekocht,  Linim.  volat.  campbor.  mit  Un- 
guent.  mercuriale,  eine  Solution  von  Kochsalz,  Salmiak,  Sal  tartari,  Ein- 
reibungen von  Unguentum  saponatum,  Unguent.  nervinum,  Bedecken  mit 
Empi  de  galbano  crocatum.  Kmplastr.  cicutae,  belladonnae  und  mercuriale; 
auch  öfteres  Reiben  dea  Tumor  ist  nützlich,  noch  wirksamer  aber  der  Gal- 
vamsmue,  indem  der  Kranke  mit  dem  Fasse  den  Zinkpol  berührt,  und  mit- 
tels eines  Conducton  vom  Kupferpole  täglich  die  Geschwulst  80 —  lOOraal 
binnen  »/,  Stunde  berührt  wird  (Mösl).  Balthazaar  zertheilte  viele  Balg- 
geschwülste durch  folgendes  Liniment:  (H.  frneeor.  hutri,  Snpon.  com- 
nssm.  ana  jj,  Aq.  fontanne  §x ,  coq.  len.  igne  ut  fiat  Linim.,  womit  dreimal 
täglich  die  Geschwulst  recht  stark  eingerieben  wird.  Auch  der  Dampf 
von  kochendem  Waaser,  an  den  leidenden  Theil  geleitet,  wird  gelobt  Ist 
die  Flüssigkeit  xertheüt  oder  ausgeleert,  ao  kann  man  Druck  und  Einwicke- 
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ganzen  Glied«»  anwenden.  2)  Entzündet  sich  die  Geschwulst  von 
selbst,  so  suche  man  sie  in  Eiterung  zu  setzen,  wozu  reizende  Kataplasmen, 
z.  B.  die  Umschläge  nach  Kerndl  (s.  Bubo  venereus  unter  d.  Art.  Sy- 
philis), am  besten  passen.  Des  Nachts  wird  Emplast  diachyl.  gummös, 
übergelegt  In  der  Regel  dauert  die  Eiterung  lange;  man  muss,  bis  auch 
der  Sack  geschmolzen  ist,  mit  reizenden  Zugsalben  verbinden.  3)  Grosse 
Balggeschwülste  werden  am  besten  durch  Operation  geheilt,  indem  man 
mittels  des  Messers  die  ganze  Geschwulst  samrat  der  Kystis  ausschält. 
Fürchtet  der  Kranke  diese  Operation,  oder  sitzt  die  Geschwulst  an  ein 
Orte»  wo  das  Operiren  nicht  angeht,  so  kann  man  mit  der  Lanzet 
stechen,  das  Fluidum  ausdrücken  und  den  zurückbleibenden  Sack 
Eiterung,  Verbinden  mit  Bai*,  arcaei,  vermischt  mit  rothem  Präcipitat,  mit 
Pulv.  cantharidnm  zerstören.  Der  Sack  sondert  sich  hier  entweder  ab  und 
zieht  sich  in  einen  Klumpen  zusammen,  den  man  herausziehen  muss,  oder 
er  lütt  sich  in  Fasern  auf,  die  mit  dem  Eiter  weggeben.  Schliem  sich  da* 
Geschwür,  ehe  der  Sack  entfernt  ist,  so  füllt  sich  dieser  späterhin  wieder 
und  die  ganze  Procednr  des  Heilverfahrens  bleibt  fruchtlos.  Ist  der  Grund 
des  Geschwürs  in  allen  Punkten  weich,  roth  und  empfindlich,  und  der  Ei- 
ter rein  und  ohne  Fasern  ,  so  ist  der  Sack  zerstört  und  man  kann  durch 

Heilung  und**  Vernarbung  besc  hleunigen.  4)  Noch  schnellere  Heilung  des 
Tumor  cysticus  erlangt  man  auf  folgende  Weise,  besonders  bei  solchen  Balg^ 
genchwülsien,  worin  die  Materie  weich  und  flüssig  ist  Man  sticht  nämlich 
mit  einem  Troikar  ein,  lässt  das  Fluidem  durch  die  Röhre  abfliessen  und 
spritzt  dann  Branntwein,  Solnt  lapid.  infernaüs  oder  Tinct  cantharidnm 
ein,  welche  Flüssigkeit  Uan  nicht  eher  auafliessen  lässt,  als  bis  der  ganze 
Umfang  da*  Geschwulst  hart,  angeschwollen,  schmerzhaft  und  entzündet 
ist;  alsdann  befördert  man  durch  warme  Kataptasmen  von  Spec.  emollientes 
die  Eiterung.  Ist  die  Geschwulst  ganz  weich  und  schwappend,  so  öffnet 
man  den  Abscess  mit  der  Lanzette,  worauf  viel  Eiter  abflieset  und  auch  der 
Sack  schon  aufgelöst  ist  oder  doch  leicht  entfernt  werden  kann.  5)  Einige 
haben  hier  noch  das  Durchziehen  eines  Haarseils,  um  Entzündung  und  Ei- 
terung dadurch  zu  erregen,  Andere  die  Ligatur  empfohlen.  Doch  wird  man 
nur  in  seltenern  Fällen  diese  nöthig  haben,  wenn  anders  die  Locaiität  den 
Theils  die  Punction  oder  Excision  der  Balggeschwulst  erlaubt. 

Tmmor  ficosus.  So-  hat  man  wo*  die  Feigwarzen  genannt,  e>  Cendy- 
iemata  unter  S y  p hüls. 

Tumor  gangraenosum ,  s.  Gangraena. 
Tumor  induratus,  s.  Indu ratio. 
t*      Tumor  üjßammntorius ,  s.  Infiammatio. 

Tumor  labCorum  vulvae,  Schamlefzcngeschwulat  (s.  Nymphoneus),  die 
oft  mit  Scheidengeschwulst  complicirt  ist,  s.  Elytroncua. 

Tumor  lingualis*  Qlossoncus,  Geschwulst  der  Zangn,  z»  B.  ala 
Symptom  der  Glossitist  in  andern  chronischen  Fällen  ist 
guae,  sogenannte  Glossocele,  mit 
wUt  Lähmung  etc.  zugegen. 

Tumor  h/niphaticuM,  Lymphgeschwulst.  Die  wahre  Lymphgeschwuist 
ist  eine  seltene  Krankheit  und  muss  wohl  vom  Lymphabscess  unterschieden 


(s.  Abscessus  lymphati  cus).  Sie  enthält  wirkliche  Lymphe, 
der  Lymphabscess  oder  die  unechte  Lymphgeschwulst  aber  nicht  Der  Tumor 
lymphaticus  ist  eine  Brgiessung  von  Lymphe  in  das  Gewebe  der  Zeilhaut 
der  Intcgumenta  eomnmuia  in  Folge  krankhafter  Veränderungen  (Dyskrasien) 
oder  Zerreissung  einer  oder  mehrerer  Saugadern.  Nach  Verletzungen  ge- 
sunder Lymphgefässe  entsteht  das  Übel  nie.  Meist  werden  nur  scrophulöse, 
arthrotische,  herpetische,  syphilitische  Subjecte  davon  heimgesucht  Cur. 
8.  Abscessus  lymphaticus. 

Tumor  nervorum,  unrichtig  Neuroscirrhus  genannt  Die  locale  Ge- 
schwulst oder  Anichwellung  eines  Nerven,  eines  grössern  oder  kleinem 
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Knochen  liegen,  «.  B.  an  der  Spitze  des  Ellbogens,  hervorgebracht 
durch  Quetschung  desTbeils.  Sa  zeigt  sich  dann  eine  höchst  schmerzhafte, 
nllmälig  zunehmende,  umschriebene,  härtfiche,  elastische,  bewegliche  Ge- 
schwulst, die  bei  der  geringtteo  Berührung  ao  aehr  achmerzt,  daas  oft  im 
ganzen  Körper  eine  Empfindung,  wie  ein  elektrischer  Schlag,  SchwiodeL 
Betäubung  erfolgt.  Die  Function  der  Nerven  tat  dabei  unverletzt,  aber  bei 
•der  Operation  zeigen  sich  das  Nervenmark  und  die  Nervenscheide  verdickt 
(FonUtnn),  und  zwar  in  Folge  einer  örtlichen  Neuritis  ( a.  In  flammatio 
n  er  vor  um).  Folgen  sind:  oft  Unempfindlichkeit,  Lähmung  dea  Theils, 
oder  es  entsteht  ein  bösartiges,  aehr  schmerzhaftes  Geschwür,  ähnlich  dem 
Cardnom.  Our.  Verhütet  wird  das  Übel  durch  strenge  antiphlogistische 
Behandlung  jeder  aehr  schmerzhaften  Quetschung,  wogegen  Blutegel,  kalte 
Wasser-  und  fissigu machläge,  innerlich  Laxanzen  neben  knapper  Diät  die- 
nen ,  selbst  da,  wo  kaum  eine  Eecbymose  sichtbar  ist.  '  Ist  der  Tumor  schon 
da,  ao  bleibt  nur  das  Aussebneiden  der  Geschwulst  und  die  Durch- 
schneidung des  Nerven  das  einzige  Hülfsmittei,  um  den  Kranken  von  seinem 
Leiden  und  den  fürchterlichen  Schmerzen  zu  befreien  (s.  Neumatm  in 
v.SieboloTa  Samml.  auserl.  chir.  Beob.  u.  Erfahrungen  Bd.  I.  S.  54.  8paa- 
genberg  in  Horn'*  Archiv.  Bd.  V.  8.  306.  F.  G.  Alexander,  Dias,  de  Tumo- 
ribus  nervorum.  Lugd.  Bat.  1810  >. 

Tumor  oaseus,  s.  Kxostoaie.         •  . 
<  Tumor  palpebrarum,  Geschwis  lstder  Augenli  der.   Kann  in  Folge 
jeder  Entzündung,  z.  B.  beim  Hordeolum,  in  Folge  von  Inaectenatichen,  bei 
bedeutenden  Ophthalmien,  ala  ödematöse  Anschwellung  in  Folge  von  Kopf- 
verletzungen etc  entstehen    Die  Cur  ist  die  dea  Grundübela 

T«mor  protiaiae,  a.  Inflammatio  proatatae  and  Phthisis  pro- 
etatae.  - 

Tumor  rheumrticus,  s.  R  heumatiamua. 
Tumor  saeentu»,  s.  Tumor  eyatlcos.  * 
*       Tumor  aamfuinem,  s.  Bcchymosis. 

Tumor  scrotalis,  a.  Hernie  scrotalis. 
Tumor  vaginaK*,  s.  Elytroncua. 

Tumor  warum  Incrymalium ,  a.  D aery oey atitis.  « 
Tumor  viseerum  abdominalium ,  s.  Phyaconia. 

Tupfnarla,  s.  Talpa. 

ViirbldltAsj  ocuU,  Trübheit  des  Auges,  so  wo]  der  Cornea  als 

des  Humor  aaueus,   kann  in  Folge  verschiedener  Augenleiden  stattfinden« 
B.  durch  Macula  corneae,  durch  ein  .Hornhautgeschwür,  durch  Zerfliessen 
der  KrystalJIinse,  durch  heftige  Phlegmone  oculi,  Iritis  etc.,  wo  man  zu- 
weilen den  Humor  aaueus  mit  Nutzen  durch  einen  Einstich  entleert. 

TurgeHcentia,  die  TurgeBcenz,  abnorme  Congestion  und  abnorme 
Auadehnung  eiaea  Theila  durch  Blut,  Lymphe  etc.,  die  bald  allgemein,  bald 
örtlich  atattfinden  kann;  s.  Orgasmus.,  Hydrops  oculi,  vesieae  felr 
leae  etc 

TtUKftig,  Tuntdo,  Berit,  der  Hnaten.  Iat  jedes  heftige,  mit  Schall 
verbundene  Ausa tarnen,  wobei  die  Luft  durch  die  Stimmritze  gewaltsam  her- 
ausgetrieben wird.  Der  Hosten  iat  daher  in  den  meisten  Fällen  keine 
Krankheit,  obgleich  er  von  Ärzten  und  Laien  genug  dafür  gehalten  wird, 
sondern  bald  mehr  Symptom  irgend  eines  Leidens  mit  Reizung  der  Respi- 
rationsorgane, bald  nur  ein  heilsames  Naturbestreben,  um  fremdartige  Stoffe 
aus  den  Respirationaorganen  zu  entfernen,  die  sonst  leicht  üble  Folgen: 
Erstickungsgefahr  und  selbst  Tod,  herbeiführen  könnten.  Die  Ursachen 
des  Hustens  sind  daher  auch  sehr  mannigfaltig.  Hysterische  Weiher  ha- 
sten oft  bei  den  gesundesten  Lungen,  weil  der  allgemeine  Krampf  consen- 
sueil  die  Lungen  und  Kehle  reizt;  hypochondrische  Männer,  und  solche, 
die  an  Plethora  abdominalis,  an  Status  pituitosus  leiden,  husten  auf  glei- 
che Weise;  der  Gnsnd  liegt  im  Unterleibe,  es  ist  hier  eine  wahre  Tus- 
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bei  Lungenkatarrh,  bei  PhthWa  pulmonal»  pituitosa  und  exulccrata,  bei 
Pneumonie,  bei  Matern,  bei  Catarrhoa  pulmonum,  bei  verschiedenen  Angi- 
nen uud  bei  vielen  andern  Leiden  de«  ganzen  Reapirationaapparatea  der  Hu- 
tten ein  gewöhnliches  Symptom  aey,  ist  bekannt.  Cor.  lat  die  dea  Grund- 
Übels;  nur  der  kurzsichtige  Artt  wird  «ich  dabei  beruhigen,  sogenannte 
Bruatmittel  (Bechica,  Expectoranlie)  zu  reichen,  ohne  ein  Mehrere«  zu  tbun, 
obgleich  sie  in  manchen  Kälten  gute  Palliative  sind  («.  Angina,  Blennor- 
rhoe« pulmonum,  Pbtoiais  pulmona  Iis*  -lnfarctua,  Influenza, 
fUacedo).    Wir  betrachten  hier  besonder*        i.   - 

*  Tutsis  convulsiva,  Tu**is  asinina,  ctmina,  clamosa,  clangosa,  ferina, 
spasvwdica ,  Tussis  yueros  strangulans ,  Tiissis  quiuta,  stomachalis ,  Pertussis, 
Ämphimeriiut ,  Orlhojmoea  tussicutosa,  Morbus  cucuUaris  a.  Cuculus ,  Bronchi- 
tis (?)  epidemica  Marcus,  frana.  Coquelmche,  Catarrke  oü  Bronchite  convul- 
siva (Hoisseau),  der  Keuch-,  Keicb-,  Kxampf-,  Stick-  oder  Baels- 
huaten,  *ler  Schlaf-,  Brach-,  Kielbuaten,  der  blaue  Hutten, 
con vulaiviacbe  Katarrh,  der  epidem  ische  Kinderbusten  Diese 
allbekannte  Krankheit  herrscht  stet«  epidemisch  und  mehr  bei  Kindern  ala 
bei  Erwachsenen;  bei  letalem  nnr  dann,  wenn  viele  Kinder  in  der  Familie 
schon  daran  leiden.    Wir  unterscheiden 

I.  den  einfachen  Keuchhusten  (Tussis  convulsiva  simplex,  vul- 
garis); er  macht  die  Norm  aus,  wovon  die  übrigen  .  Arten  nur  •Ätianahmen 
sind.  Symptojae  und  Verla af/  Wir  «tatuiren  hier:  Stadium  1*  8tn- 
dium  catarrhale%  rheumatica-  catarrhale ,  febrile.  Die  Vorboten,  welche 
meist  S_*  Tage  währen,  sind  katarrhalische  Beschwerden,  Rauhigkeit, 
Husten  etc.;  doch  oft  a©  gering,  da««  «in  übe  rächen  werden.  Die  Zufälle 
werden  aber  bedeutender,  die  katarrhalische  Affection  ergreift  Nase.  Schlund, 
Kehlkopf,  Luftröhre,  Lungen,  und  es  stellt  sich  des  Abends  ein  Fieber  ka- 
tarrhalischer Art  ein,  mit  Hitae,  Durst,  scboellem  Pulae,  daa  nach  der 
Constitution  dea  Krankeu  und  nach  dem  Genius  der  Epidemie  bald  et&rker, 
bald  gelinder  iat ,  des  Morgena  unter  8ch weissen  nachläset,  oft  «ich  auch 
als  eiue  Intermittena  quotidiane  gestaltet;  dabei  Mangel  au  Esilust,  seröae 
Entzündung  der  Tonsillen  und  ein  höchst  charakteristischer  Husten,  der  e4- 
genthümlich  hell,  scharf  oder  tief  ist,  ohne  Expektoration  erfolgt  und  sich 
dadurch  charakterisirt ,  daaa  xuent  sich  mehrere  kleine  Exspirationen  mit 
hellem  Ton  einstellen,  worauf  eine  tiefe  und  heulende  Inapiratiea  und  ein 
kurzer  Stillstand  dea  Athema  folgt,  wobei  das  Gesiebt  roth  und  blau  wird. 
Poch  iat  in  diesem  fieberhaften  Stadium  dieser  eigentbümliche  trockne  Ha- 
sten noch  nicht  so  rein,  wie  im  Stad.  II.  ausgebildet,  die  Anfalle  kommen 
auch  öfter,  wol  20 — SOroal  den  Tag,  besonders  sur  Nachtaeit.  Dieeer 
Zeitraum  dauert  meiat  S,  '6 — 8  Tage  oder  so  lange,  als  die  Fieberbewe- 
gungen dauern.  Hören  diese  auf,  «o  tritt  Stadium  II,  da»  sogenannte  Sta- 
dium convulsivum,  spasticum  ein.  Es  iat  von  sehr  verschiedener  Dauer, 
▼en  2,  8—8  Wochen  bia  an  IS— 14  Wochen,  je  nach  dem  Genius  der  Epi- 
demie, der  Individuellen  Körper  Constitution ,  dem  Regimen,  der  Jahreszeit, 
der  mehr  oder  minder  kunstgerechten  Behandlung,  dem  Klima,  der  Witte- 
rung. In  seltenen  Fällen  litten  Kinder  ein  volles  Jahr,  die  Folgen  dea  Übela 
eingeachloaaen ,  daran.  Nach  den  besten  Beobachtungen  währt  ea  nie  unter 
14  Tagen;  nach  meinen  Erfahrungen  in  drei  Epidemien  war  es  nie  kürzer 
ala  21  Tage  \  Tort).  Daa  vorzüglichste  Zeichen  iat  hier  wieder  der  cha- 
rakteristische Huaten,  den  der  Arzt,  der  ihn  einmal  gehört  hat,  sogleich 
wiedererkennt,  der  scheinbar  Bratickung  drohet,  dea  Tagea  6,  8  und  meh- 
rere Mal  aich  periodisch  und  atypisch  einatellt.  mit  vorhergehendem  Angst* 
gefühl,  so  da««  die  Kinder  eilig  nach  der  Mutter  oder  aar  Wand  laufen, 
um  den  Kopf  mit  vorgebeugtem  Körper  daran  zu  stützen.  Später  nach  Ver- 
lauf von  8-  14  Tagen  kommen  des  Tages  wol  12,  des  Nachts  weniger 
Anfälle,  wovon  jeder  einzelne  aber  weit  gelinder  als  früher,  und  dies  ein 
Zeichen  von  Besserung  ist.  Nicht  «elten  erfolgt  nach  heftigen  Hustenanfäl- 
len conaenauell  Erbrechen,  und  dann  bekommt  da«  rothe,  bläuliebe  Geaicht 
wieder  seine  natürliche  Farbe.    Die  Heftigkeit  des  Hustens  erregt  oft  «tarkee 
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>al»iren  der  Karotiden,  Anschwellung  der  Jugularvenen,  der  Augenlider,  ge- 
öthete  Augen,  Geschrei,  kalte  Schweisse  im  Gesichte,  Nasenbluten,  unwill- 
kürlicher Abgang  des  Harns  und  Stuhlgangs,  Ohnmächten,  Delirien,  Kräm- 
pfe, doch  ist  letzteres  selten,  und  noch  seltener  stirbt  ein  Kind  im  Anfalle; 
lur  bei  sehr  kleinen  Kindern  ist  dies  wol  beobachtet  worden.    Die  Dauer 
3ea  Anfalls  beträgt  gewöhnlich  % — 5  Minuten.    Manche  Kinder  leiden  da- 
bei öfters  an  Diarrhöe,  welche  wohlthätig  ist  und  den  verschluckten  Schleim, 
ler  sich  in  diesem  Stadium  durch  den  Husten  entleert,  ans  Magen  Und  Ge- 
därmen entfernt  (a.  C.  Vogel  in  Jlnst'f  Magaz.  Bd.  XXV.  Hft.  5.).   Der  e*> 
pectorirte  Schleim  ist  anfangs  dünn,  wässerig,  später  zähe,  weisslich,  zuletzt 
kugelartig,  eiterähnlich  (8putum  coctum).  —  Durch  das  Stethoskop  ist  wäh- 
rend de«  Hustenanfalls  kein  Respirationsgeräusch,  selbst  nicht  in  den  ersten 
Bronchien,  wahrzunehmen.    Die  Luft  findet  während  des  Anfalls  ein  Hinder- 
nis s  des  Durchganges  in  der  Bifurcation  der  Bronchien.    Zuweilen  entdeckt 
man  Schleimröcheln  und  ausser  den  Anfällen  nur  schwaches,  oder  an  ein- 
zelnen Stellen  starkes  Respirationsgeräusch,  mitunter  ist  da»  Geräusch  gel- 
lend, oder  ein  Ruchsen  (Roulement,  Laennec).  —  Nach  beendigtem  Anfalle 
wird  der  Athem  wieder  frei,  desgleichen  wird  der  Puls  ruhiger,  das  Ge- 
sicht natürlich;  zarte  Kinder  weinen  noch  ein  paar  Minuten,  ältere  klagen 
über  Brustschmerz;  während  der  Intermissioneu  ist  scheinbares  Wohlbefin- 
den, guter  Appetit,  selbst  Heisshunger,  zumal  wenn  der  Anfall,  was  häufig 
ist,  mit  Erbrechen  endete;  die  Kinder  kehren  zu  ihren  Spielen  zurück.  In- 
dessen ist  der  Schlaf  des  Nachts  unruhig,  das  Athmen  oft  röchelnd,  und 
man  bemerkt  bei  Tage  einen  hohen  Grad  körperlicher  und  geistiger  Reiz- 
barkeit, Verdriesslichkeit,  Eigensinn;  Alles,  was  das  Kind  aufregt,  erregt  den 
Husten  oft  plötzlich,  z.  B.  wenn  dem  Kinde  etwas  verwiesen  wird,  wenn 
es  seinen  Willen  nicht  durchsetzt;  auch  kalte  Luft ,  kaltes  Trinken,  heftiges 
Schreien,  Laufen,  Lachen,  Niesen  gehört  hierher.    Manche  Kinder  leiden 
weit  mehr  als  andere;  werden  bald  sehr  matt,  magern  ab,  der  Puls  wird 
klein,  schnell,  der  Harn  ist  trübe,  wasserhell,  manchmal  Leibesverstopfung. 
Verschlimmert  wird  das  Übel  in  diesem  Stadium  durch  den  Genoss  der  fri- 
sshen  Luft,  gemildert  durch  Aufenthalt  in  verschlossener  Stubenluft,  wobei 
nicht  die  kältere  Temperatur,  sondern  ein  unbekanntes  antiphlogistisches 
Verhältnis»  wirksam  seyn  soll  (Barth).    Dauert  dieses  Stadium  mehrere  Wo- 
chen, so  folgen  Abmagerung,  Gesichtsblässc,  Aufgedunsenheit,  eine  leidende 
Physiognomie,  Reizbarkeit,  Febris  lenta,  zuweilen  selbst  Colliquationen  und 
Tod. .  Stadium  III.    Bezeichnet  die  Abnahme  der  Krankheit  (Stadium  de- 
crementi).   Der  Husten  verliert  nun  seinen  eigentümlichen  pfeifenden  und 
hohlen  Ton;  er  wird  mehr  rasselnd,  die  Exspirationen  sind  nicht  so  häu- 
fig und  kurz  dabei;  er  nimmt  wieder  die  katarrhalische  Form  an,  kommt 
bei  Tage  stets  seltener^  zuletzt  nur  des  Nachts,  bei  Tage  höchsteos  nur 
nach  Erkältung,  Gemüthsbewegungen ,  nach  den  obengenannten  Körperan- 
streoguogen,  besonders  der  Stimmorgane,  zuweilen  lässt  er  sich  nur  einen 
Tag  um  den  andern  hören,  greift  aber  nicht  mehr  so  an,  erregt  weniger 
Congestionen,  die  Expectoration  dabei  ist  leichter  und  die  Quantität  des 
jetzt  runden,  gelblichen  Schleims  grösser.    Dabei  Zunahme  der  Kräfte,  ge- 
sunderes Ansehn,  Heiterkeit,  regelmässiger  Stuhlgang;  zuweilen  dicker,  ro- 
ther, kritischer  Harn,  breiartige  Sedes,  Abgang  von  Würmern.    Die  Dauer 
dieses  Zeitraums  wird  durch  die  bei  Stadium  II.  genannten  Umstände  modi- 
ficirt;  in  der  Regel  dauert  es  2 — 8  Wochen,  in  seltenen  Fällen  Monate. 
Auch  kann  in  Folge  von  Erkältung,  Schreck  das  Übel  wieder  ins  zweite 
Stadium  zurückspringen,  ja  recht  heftig  werden.    Die  Prognose  ist  im 
Allgemeinen  gut.    Das  Übel  ist  mehr  beschwerlich  als  gefährlich;  die  mei- 
sten Kinder  genesen.    Der  Ausgang  in  Tod,  fast  nur  bei  Säuglingen,  ist 
selten;  er  erfolgt  unter  Lungenlähmung  und  bei  Vollsaftigen  durch  blutige 
Cerebralaponlexie,  bei  Schwächlichen  oft  dadurch,  dass  der  Husten  plötzlich 
stockt,  Zuckungen  um  den  Mund,  in  den  Halsmuskeln  entstehen,  das  Ge- 
sicht blass,  der  Athem  ächzend  und  kurz,  die  Nase  kalt  und  spitz  wird, 
auch  kalte  Schweissc,  kalte  Gliedmassen,  Ohnmächten,  allgemeine  Convul- 
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sioneu,  Dysphagie,  Lahmungen  sich  einstellen.  Häufig  sterben  solche  Kran- 
ke, die  neben  dem  Keuchhusten  noch  an  andern  Übeln:  Pneumonie,  Masern, 
Croup,  Scarlatina,  oder  an  Dentition,  Phthisis  und  ähnlichen  Krankheiten 
leiden.  Zu  den  Nachkrankheiten  de«  Keuchhustens  zählt  man:  Lei- 
sten- und  Nabelbruche  in  Folge  der  heftigen  Anstrengung  bei  den  Hu- 
sten an  fällen  und  bei  laxen  Subjecten,  Pneumonie,  Bronchitis,  Croup,  Prola- 
psus ani,  Bluthusten,  chronische  Dyspnoe,  Asthma,  schleimige  und  eiterige 
Lungen t,  Kehlkopfs-  und  Luftröhrenschwindsucht  und  andere  Bruetleiden, 
Distorsioncn  der  Wirbelsäule,  Kropf,  Asthma  aereum  durch  wirkliche  Ruptur 

Emphyseme,  Aneurysmen  des  Herzen«  und 


öw  Bronchialhäute,  und  K  , 

der  grossen  Blutgefässe,  besonders  der  Intercostalarterien,  Taubheit,  Blind- 
heit, Anosmie,  Anoia,  Amnesie,  Epilepsie,  chronische  Diarrhöe,  Tabes,  Atro- 
phie, Hydrops,  Rbacbitii,  oft  grosse  Schwäche  für  die  ganze  Lebenszeit 
Diagnose.  Ist  leicht.  Von  Croup  unterscheidet  sich  4er  Keuchhusten 
durch  den  c^nthümlichen  Husten,  dagegen  der  Husten  bei  Croup  ganz 
gewöhnlich  ist,  o.  a.  es  folgt  auf  jede  Exspiration  eine  Inspiration;  durch 
das  stärkere  Fieber  und  deu  Mangel  regelmässiger  Hustenanfälle  bei  Croup, 
durch  den  krähenden  feinen  Ton,  durch  die  Expectoration  häutiger  Massen, 
durch  den  Schmerz  beim  Druck  des  Kehlkopfs,  dagegen  beim  Keuchhusten 
mehr  drückender  Schmer«  in  der  Herzgrube  stattfindet.  Auch  verläuft  der 
Croup  viel  acuter  ab  der  Keuchhusten  (s.  Angina  membranacea).  Fei- 
ler unterscheidet  Keuchhusten  und  Schafhusten  (Tutsis  ferina),  bei 
letzterai  soll  der  Ton  des  erstem  fehlen,  er  auch  gelinder  verlaufen  und 
nicht  mit  Erbrechen  endigen.  Harles»  distinguirt  Krampfhusten  (Tutsis 
neurico  -  irritatiua  idiopathica)  als  Varietät  des  Keuchhustens  von  letztem! 
dadurch,  dass  jenem  die  eigentümliche  Periodicität,  mit  welcher  derselbe 
wirkliche  Anfälle  in  sehr  ungleichen  Intervallen  bildet,  fehlt,  er  auch 
nicht,  wie  der  Keuchhusten,  epidemisch  vorkommt.  (Wozu  nützen  solche 
Distinctionen?  Most.)  Beim  Asthma  acutum  MUlari  fehlt  das  Stadium  ca- 
tarrhalc,  und  der  Husten,  der  höchstens  am  Ende  erscheint,  ist  nur 
schwach;  überhaupt  sind  alle  Zufalle  anders  (s*  Asthma  Millari). 
Ursachen:  a)  prädisponirende.  Hierher  rechnet  man  eine  eigentümliche, 
noch  unbekannte,  auf  jeden  Fall  von  der  gewöhnlichen  in  chemischer  Hin- 
sicht abweichende  Beschaffenheit  der  Luft  und  daher  das  epidemische  Vor- 
kommen des  Übels.  (Die  Chemie  wird  uns  hier  nie  Auskunft  geben,  denn 
das  Verhältniss  des  Sauerstoffs  zum  Stickstoff  in  unserer  Atmosphäre  ist  sich 
allenthalben,  auf  den  Höhen,  wie  am  Meereastrande  und  in  den  Thäleru, 
völlig  gleich,  und  wenn  Ante  und  Laien  von  mehr  oder  minder  sauerstoffhal- 
tiger Luft  reden,  so  ist  dies  leeres  Geschwits;  mehr  Auskunft  giebt  viel- 
leicht OcrstetCs  Elektromagnetismus.  Most.)  Soweit  die  freilich  sucht  genü- 
genden Beobachtungen  reichen  und  darthun,  ists  eine  nasskalte,  oder  feuchte 
und  warme,  schnell  mit  Frost  wechselnde,  mit  Stürmen,  tiefem  Barometer- 
stände und  feuchten  Nebeln  verbundene  Luft.  Daher  das  Auftreten  dea 
Übels  im  Frühling  und  Herbst,  sein  häufiges  Vorkommen  in  England,  Schwe- 
den. Das  kindliche  Alter  neigt  wegen  seiner  höhern  Reizbarkeit  der  Nor« 
veu  und  der  Schleimhäute  auch  mehr  zu  Keuchhusten,  als  das  Mannesalter. 
Häufiger  kommt  er  in  der  Zeit  vom  lsten  bis  12ten  als  von  da  bis  zum 
20sten  Jahre  vor;  nur  selten  ergreift  er  Menschen  nach  dem  20sten  Lebens- 
jahre. Durch  überstandene  Masern,  durch  chronische  Brustkatarrhe,  Pneu- 
monie, durch  sensible  Constitution,  au  warmes  Verhalten,  Mangel  an  Be- 
wegung in  freier  Luft  und  durch  Diathesis  scrophulosa  wird  die  Disposition 
zu  Keuchhusteu  bedeutend  erhöhet.  b)  Gelegenheitsursachen.  Vor  Allem 
ist  Ansteckung  durch  ein  Miasma  oder  Contagium,  schneller  Wechsel  von 
Wärme  und  Kälte,  Erkältung  hierher  zu  rechneu  (s.  Richter  s  Spec.  Thera- 
pie« Bd.  5.  S.  44.).  c)  Die  nächste  Ursache  ist  ein,  durch  Einwirkung  eines 
in  der  Atmosphäre  enthaltenen,  seiner  chemischen  Qualität  nach  noch  unbe- 
kannten Miasmas,  oder  durch  Übertragung  eines  eigentümlichen,  geiner  Na- 
tur nach  ebenfalls  unerforschten,  an  die  ausgeathmete  Luft  gebundenen  Con- 
von  den  Kranken  auf  Gesunde,  in  der  Lungensctucimaaut  und  in 
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den  contagiöseu  Exanthemen  (vielmehr  ein  ähnliches  Exanthem  der  Lungen- 
echleimhaut),  dessen  zu  hohes  Steigen  periodisch  zum  Husten  reizt,  welches, 
wenn  dieser  einen  gewissen  Grad  von  Höbe  erreicht  hat,  wieder  depotenzirt 
wird.  Cur.  Prophylaktisch  dient:  Entfernung  der  Gesunden  ans  den 
Wohnungen  und  Orten  der  Kranken;  wo  dies  nicht  angeht,  wenigstens  Ver- 
meidung des  Zusammenlebens  mit  Kranken:  daher  kein  gemeinschaftlicher 
Gebrauch  der  Wohn-  und  Schlafzimmer,  der  Betten,  der  Kleider,  der  Eas- 
und  Trinkgeschirre,  Vermeiden  des  Kussens  oder  anderer  Berührung&arten, 
der  Erkältung,  besonders  bei  schnellem  Witterungswechsel  durch  Zugluft: 
nutzlich  sind  warme  Kleider,  Flanellhemden.  Auch  hat  man  als  Präservativ 
kleine  Säckchen,  mit  Kampher,  Chamillen  und  Moschus  gefüllt,  auf  der 
Herzgrube  getragen,  nützlich  gefunden.  Andere  loben  Leibgürtel,  mit  die- 
sen ingredientien  gefüllt.  Zeigen  sich  katarrhalische  Zufälle  als  wahrscireir^' 
liehe  Vorboten,  dann  gleich  ein  Vomitiv  ( Hufeltmd').  Wesener  giebt!  den 
Gesunden  S  Wochen  lang  dreimal  täglich  1-2  Theclöffel  voll  von  dem  un- 
ten angegebenen  Infusum  belladonnae.  Die  therapeutische  Cur  betreffend, 
dienen  im  ersten  Stadium  gelinde  Antiphlogistica  und  Diaphoretica ,  ganz 
wie  bei  Febris  catarrbalis;  als  Pot.  Riverii  mit  Aq.  flor.  sambuci  und  Tart. 
emet.  in  refr.  dosi,  gleich  anfangs  ein  gelindes  Emeticum,  bei  schwächlichen 
Spirit.  Minderen,  Infus,  rad.  valerianae  und  Vinum  antimoniat.;  da- 


bei Warmhalte«,  Sorge  für  tägliche  Leibesöffnung ,  bei  robusten  Kind 
und  heftigem  Fieber  kräftige  Antiphlogistica  (s.  Tussis  convulsiva  in- 
flamm atoris).  Im  Stadium  convulsivum  dienen  öfters  gelinde  Emetica, 
gelind  eröffnende  Mittel  und  Antispaamodica.  Bei  drohendem  Stickfluss  nüz- 
zen  grosse  Senfpflaster  auf  die  Brust,  Waschen  mit  Bau  de  Cologne,  inner- 
lich einige  Tropfen  Spirit  salis  ammon.  anisat  mit  Infusum  specier.  pectorml. ; 
selbst  ein  Brechmittel  aus  Tart.  emet  oder  Kermes  minerale.  Im  Stadium 
decrementi  nützt  kräftige  Diät,  reine,  ruäasig  warme,  trockne,  freie  Luft, 
massige  Korperbewegung,  Aufenthalt  auf  grünen  Flächen,  innerlich  bei 
Kraftmangel  kleine  Gaben  Mallaga,  Madeira-  oder  Ungarwein,  Amara,  Chi- 
na (jedoch  mit  Vorsiebt,  um  die  Expectoration  nicht  zu  unterbrechen),  Po- 
lygala  amara,  Liehen  islandicus.  Wesenet's  Verfahren  ist,  wie  es  in  Ht*- 
felan^B  Journ.  März  1831.  angegeben,  folgendes:  Im  Stadium  cetarrhale 
zuerst  S  —  4mal  täglich  2  Gran  Kalomel  mit  Magnesia  und  Zucker,  bei  gleich- 
zeitigem Fieber  noch  mit  Zusatz  von  %  -  */,  Gran  Herbe  digitales  welche 
Mischung  so  lange  gereicht  wird,  bis  flüssige  und  grüne  Sedes  folgen;  bei 
pleuritischen  Zufällen  Blutegel.  Nach  Verschwinden  der  genannten  Zufalle 
giebt  er  Herbat  beUadonn. ,  Rad.  belladonn.  ana  )j,  infunde  c.  aq.  fer- 
vid.  q.  $.  ut  rem.  col.  5VÜJ»  re /***<;.  expr.  adde  Surup.  amygdalar.  xj. 
M.  8.  Alle  %  Stunden,  sowol  bei  Tage  als  bei  Nacht  1—2  Theelöffel  voll. 
Bei  vielem  Schleime  und  sehr  voller  Brust  wird  von  Zeit  zu  Zeit  ein  ge- 
lindes Brechmittel  interponirt.  Hat  das  Stadium  convulsivum  seine  Höhe 
erreicht  und  zeigt  die  Expectoration  purulenten  Schleim,  so  wird  statt  der, 
die  kritischen  Ausleerungen  hemmenden  Belladonna:  R/  Opii  pari,  Rad, 
ipecacuanh.,  Kerm.  minerah  ana  gr.  jjj,  SoccA.  <üli  M.  £  p.  divido  in 
xjj  p.  aeq.  S.  Dreimal  taglich  ein  Pulver,  mit  Syrupus  senegae  gereicht 
Bei  Kindern  unter  einem  Jahre  oder  wenn  es  nicht  vertragen  wird,  giebt 
man  weniger  Opium,  oder  setzt  statt  dessen  */j  Gran  Moschus  zu  jedem  Pul- 
ver; auch  darf  das  Opium  keinen  Sopor  erregen,  weil  in  diesem  der  Husten 


verarbeitet  werden  kann  und  die  Kinder  leicht  Zufälle  von 
und  Krämpfe  bekommen.  Ist  viel  Schleimanhäufung  da,  so  giebt  man  au< 
jetzt  noch  ein  Emeticum;  die  Leibesöffnung  wird  durch  Kly  stiere  oder  Theo 
von  Fol.  sennae  unterhalten.  Sind  Complicationen  von  Wurmreiz  oder  Den- 
tition, welche  hier  leicht  Eklampsie  erregen,  zugegen,  so  giebt  man  früh 
Moschus;  ausserdem  täglich  einige  Klystiere  von  Infus,  valerianae  mit  }j 
Kali  carbonicum,  und  nach  gehobenen  Krämpfen  gegen  die  Würmer  Extr. 
semiim  cynae  aeik.  3ft,  Syr.  althaeae  Sjft.  M.  S.  Theelöffelweise.  Beim 
Blnupeieo  dient  Digitalis,   Der  Gebrauch  dieser  Büttel  nacht  in  der  Regel 
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die  Nach  cur  onnöthlg;  doch  nützt  bei  sehr  schwachen  Kindern  folgende 
Mixtur :  ly  Liehen,  islandici,  lind.  Hquirit.  ana  3$,  coq.  c.  aq.  commun,  q.  s. 
ut  rem.  colat.  3  vjj ,  adde  Sacch.  albi  5J.  M.  S.  Zweistündlich  %  —  1  Kss- 
löffel  roll.  In  diätetischer  Hinsicht:  müde,  gl  eich  massige  Lufttemperatur, 
Vermeidung  der  Erkältung,  zur  Nahrung  frische,  noch  warme  angekochte 
Milch,  oder  Milch  mit  heissem  Z ucker wasscr,  schleimige  Decocte,  süsse* 
Obst,  besonders  Feigen.  (Ich  tadle  an  Weseners  Cor,  die  übrigens  sehr 
wirksam  ist ,  die  grossen  Gaben  von  Kalomel ,  Belladonna  und  Opium.  Man 
kommt  mit  Gaben,  die  %  *o  stark  sind,  recht  gut  aus.  Most  ) 

n'Fmtmaim        />/im>iiI«iiiii        Mm  (i-l  iiimjj  t.  Liri  j«  h  miM  et  }i  rmir-rt  1\SMB  ... 

•        iwni     cunviMeiVf*     ififiNfHJvwM un«t ,      ntfyn  a i m  innt .        i/mc     r  uiui 

kommt  nur  bei  irritablen,  kräftigen,  vollblütigen,  mehr  altern  als  jüngem 
Kindern,  undjin  Winter  und  Frühling  bei  trockner  Luft,  Nord-  und  Ost- 
winden vor.  Jahn  hat  sie  am  besten  beschrieben;  Marcus  irrt,  wenn 
er  jeden  Keuchhusten  als  Entzündung  ansieht  und  Bronchitis  nennt  Der 
KrankheiUgenius  ist  seit  dem  Jahre  1826  weit  weniger  entzündlich,  als  frü- 
her, daher  auch  so  jetzt  der  Keuchhusten.  Symptome  sind:  Anhalten- 
des heftiges  Fieber,  schneller,  harter,  auch  voller  Puls,  grosse  Hitze,  starke 
Kopfcongestionen  beim  Husten,  unterdrückter  Schleimauswurf  oder  sparsame, 
häufig  blutige  Sputa,  Obstructio  elvi,  Erstickungagefahr  bei  und  Nasenblu- 
ten nach  den  Hustenanfällen,  grosse  Beklemmung  auf  der  Brust,  grosser 
Durst ,  pneumonische  Zufälle.  Cur.  Ist  die  antiphlogistische :  Blutegel  an 
den  Hals,  bei  grössern  Kindern,  wenn  Erstickung  droht,  selbst  Aderlass; 
innerlich  Nitrum  in  Emuls.  amygdalarum  dulc,  zum  Getränk  Gerstenschleim 
oder  Zucker w  asser  mit  Ozymel  simplex,  in  gelindem  Fällen  Decoct.  fruet. 
tamarindor.  mit  Syr.  mannae,  Pot  Kiverii,  auch  wol  Abends  und  Morgens 
1  Gran  Kalomel;  löst  sich  darnach  die  Expectoration  nicht,  dann  ein  Ve- 
sicatorium  auf  die  Brust.  Dabei  knappe  Diät,  Vermeidung  alles  Erhitzen- 
den. Nach  gehobenen  inflammatorischen  Zufällen  und  wenn  nur  die  spasti- 
schen noch  da  sind,  dienen  die  genannten  Autispasmodica,  wie  bei  No.  I. 

III.  Tutsis  convulsiva  gastrica,  hiliosa,  pituiiosa,  venoso  - gastrica  scu 
atrahilaris.  Ist  derjenige  von  der  Regel  abweichende  Zustand,  wo  bei  dem 
eben  beschriebenen  Husten  ein  remittirendes  Fieber  und  Symptome  von 
Gastrici sinus,  von  Galle,  Schleim  oder  atra  Bilis  in  den  ersten  Wegen  statt- 
finden (s.  Fe  bris  gastrica).  Cur.  Zuerst  Eesolveotia:  Pot.  River  ii 
mit  Tart.  emetic.  in  refr.  dosi,  Kali  tartaricum;  hinterher  ein  Emeticum, 
auch  wol  ein  Laxans  aus  Senna,  Rheum.  Sind  diese  Zufälle  gehoben,  dann 
die  Cur  der  Tussis  convulsiva  simplex.  > 

IV.  Tussis  convulsiva  nervosa,  asthenica.  (Diese  Anomalie  des  Keuch- 
hustens —  eine  Art  desselben  ist  es  nicht,  daher  es  wol  besser  gewe- 
sen wäre,  die  No.  II.  bis  V.  als  Unterabtheilungen  von  I,  aufzuführen, 
obgleich  ich  zugeben  muss,  dass  unter  selten  sich  ereignenden  Umständen 
alle  diese  gewöhnlich  secundär  auftretenden  Anomalien  oder  Complicationen 
auch  schon  gleich  zu  Anfange  der  Krankheit  auftreten  kennen  —  dieser 
anomale  Keuchhusten,  wollte  ich  sagen,  zeigt  sich  am  häufigsten  bei  sehr 
schwachen,  reizbaren,  mit  Atrophie  und  Scropheln  und  mit  Habitus  apa oti- 
cus begabten  Kindern.  Most.)  Symptome  sind  die  der  gesteigerten  Reiz- 
barkeit und  Spasticität  auch  in  andern  Regionen  des  Nervensystems,  als  in 
denen  der  Respirationsnrgane ,  und  daneben  der  Husten.  Das  Fieber  ist 
meist  eine  Febris  nervosa  erethistica.  Cur.  Zuerst  ein  Vomitiv  als  ner- 
venumstimmendes Mittel,  dann  Infus,  valerianae,  chamomillae  mit  Extr.  hyos- 
eyami,  etwas  Opium.  Später  Liehen  islandicus,  China  und  gute  Nahrung 
neben  stärkenden  Bädern.  (Folgendes  hat  mir  im  Stadium  spasticum  hier 
oft  gute  Dienste  geleistet:  rv  Kerm.  mineral.,  Rad.  ipecac.,  Opü  purissimi 
ana  gr-  jj»  Chinini  sulphurici  gr.  vjjj,  Magnes.  carbon.  gr.  xxvj,  Sacch.  can- 
di  3jj-  M.  f.  pulv.  divido  in  xvj  p.  aeq.  8.  Dreimal  täglich  eins  mit 
Syr.  anrantiornm.  Most.) 

V.  Tussis  convulsiva  putrida.  Ist  eine  noch  seltenere  Complication,  wo 
neben  dem  Husten  die  Symptome  eines  fauligen  Zustandes  bemerkt  werden. 
Cur.   Anfangs  zuweilen  ein  Emeticum;  hinterher  ein  schwaches  Infos,  ar- 
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ulcae  mit  Pot  Rlverü,  »pStcr  China,  Mineralsäuren ,  Werthofs  Mittel  (•. 
unten  und  Fe  bris  putrida). 

Die  vorzüglichsten  theils  empirisch,  theila  rationell  empfohlenen  Mittel 
gegen  Keuchhusten  aind  aehr  zahlreich.   Wir  führen  aie  hier  auf. 

A.    Innere    Mittel.      1)  Resolventia.     Sie    pasaen  besonders 
bei  gastrischer  Form,  bei  perverser  Schleimabaonderuog  aus  den  Luogen 
im  6tadium  der  katarrhalischen  Zufälle,  bei  copiöaem  Auawurfe  am  Ende 
des  Hustenanfalls,  als:  Salmiak,  anfanga  in  Decoct.  rad.  althaeae  mit  Succ. 
liquirit,  Aq.  Horum  aambuci  und  Potio  River ii ,  seibat  im  Stadium  convolsi- 
yum  und  ohne  Fieber,  auch,  nach  Jahn,  mit  Opium  und  Decoct.  chinae  im 
Stadium  decrementi.    Antimonialia ,  als  Kermes,  Sulphur.  aurat,  Tartar. 
emeticua,  alle  diese  in  kleinen  Gaben  und  im'  Stadium  spasticum  mit  Mo- 
achoa,  Flor,  benzoes,  Kxtr.  hyoacyami.    Bei  atonischen,  laxen  Subjecteu, 
bei  gänzlicher  Abwesenheit  von  Fieber  und  nicht  zu  bober  Reizbarkeit  der  - 
Lungen  nützen,  wenn  der  Auawurf  stockt,  der  Athem  röchelnd  iat  und  alao 
die  Luftwege  mit  Schleim  überfüllt  aiad:  Infua.  rad.  aenegae,  arnicae,  Oxy- 
mel  squillit.  mit  Klix.  pector.  aine  opio;  auch  Hepar  aulphuris,  von  Senf 
zu  allgemein,  von  Sundelin  ala  Kadi cal mittel  im  Stadium  convulsivum  ge- 
priesen, dreimal  täglich  zu  1  —  4  Granen  mit  Honig  {Hinze,  Wesener ). 
Florea  aolphuria  lobt  Hont,  dreimal  täglich  4—10  Gran  mit  Zucker,  mit 
Syr.  aenegae,  kleinen  Kindern  mit  Milch,  auch  mit  etwas  Kxtr.  hyoseyami; 
doch  passt  der  Schwefel  erat  nach  Beseitigung  der  entzündlichen  Reizung 
und  des  Fiebere.   Hier  giebt  auch  Sundelin       Rad.  aenegae  3.il>»  infunde 
aq.  co  mm.  q.  a.  colat.  Jiv  digere  per  hör  am,  in  colatura  solve  Kali  carho- 
nici  ^j,  IWb.  gumm.  mimoa.  3j»  Syr.  althaeae  Jjft.    M.  S.    Alle  2  Stun- 
den 1  Esslöffel  voll.     Bei  recht  zähem  Schleime  und  Reizlosigkeit  nützt 
Lac  ammoniaeale  mit  Syr.  squilliticus.     2)  Em  et i  ca.     Sie  dienen  so- 
wol  im  ersten  ala  zweiten  Stadium,  sowol  bei  ala  ohne  gastrische  Zu- 
fälle, besonders  wenn  schon  spontane  Neigung  zum  Erbrechen  da  ist,  der 
Auawurf  stinkend    wird,    die   Brust   stark    röchelt,    die  Expectoration 
atockt;  hier  kann  man  aie  alle  5 — 8  Tage  einmal  wiederholen.    Bei  ent- 
zündlicher Äffection  und  Kopfcongestionen,  bei  starkem  Fieber  passen  sie 
nicht.    S)  Laxantia.    Sind  indicirt  bei  gastrischer  Form,  bei  Anzeigen 
zur  Ausleerung  nach  Unten,  bei  kleinen  Kindern,  welche  die  Sputa  ver- 
achlucken.    Im  fieberhaften  Stadium  passen  Crem,  tartari,  Tamarinden,  In- 
fua. iaxativ.  Vienn.,  Sal.  Seignette;  späterhin  im  Stadium  spasticum  Pulv. 
und  Tiuct.  rhei,  bei  zähem  Schleim  selbst  mit  Kalomel  und  Jalape.    Bei  ein  • 
fächern  Keuchhusten  aind  Klystiere  zur  Beförderung  der  Leibesöffnung  den 
Laxanzen  vorzuziehen.    4)  Einhüllende  Mittel,  Muzilaginosa,  Oleosa, 
ala  Adjuvantia  bei  vielem  Reiz  zum  Husten,  z.  B.  Decoct.  rad.  althaeae, 
Infus,  flor.  verhasci,  Emuls.  amygdalarum.    (Eine  Mischung  aus  gleichen 
Theilen  Baumöl,  Syr.  aacchari  und  Eigelb  mit  etwas  pulverisirtem  weissem 
Ingwer,  theelöffel weise  genommen,  ist  ein  recht  gutes  Hausmittel,  doch  müs- 
sen die  Oleosa  und  Saccharina  nicht  zu  anhaltend  genommen  werden,  sonst 
schwächen  sie  die  Digestion  und  erregen  Durchfall.  Most).    5)  Mercur. 
Er  passt  nur  bei  entzündlicher  Form,  sowie  bei  fortdauernder  Peripneumo- 
nia  notba,  bei  Brustbeschwerden  und  Fieber,  wenn  jene  auch  schon  gröss- 
tenteils beseitigt  iat.    (Ich  gebe  im  Keuchhusten  gar  keinen  Merc  dulc, 
wie  Wesener  und  Andere ;  auch  bin  ich  im  Stadium  febrile  stets  mit  Nitrum, 
Tart.  vitriojatua  und  Emuls.  amygdalarum  dulcium  ausgekommen.    Wozu  die 
Kleinen  ohne  Noth  mit  dem  giftigen  Mercur  füttern,  der  oft  auf  Lebenszeit 
die  Rosen  färbe  der  Gesundheit  von  den  Wangen  vertilgt  I  Most.)    6)  Anti- 
apaaniodica.    Ihre  Zahl  iat  gross.    Werlhof  gab  SpiriL  aal.  dulc  3jj, 
Syr.  papav.  rh.  5jj  theelöfftl weise;  Richter  Liq.  anodynua,  Andere  Infus.^ 
rft<J  valerianae,  Äaa  foettda.    Kopp  empfiehlt       Aeae-  foetidac  3jft,  Mucü. 
aumm   ttrah.  q.  s.  ut  fiant  pif.  No.  xxx.  S.  Täglich  6  Stück  in  Obst  zu 
geben.    Auch  wird  ein  Saft  von  3*-j  Aaa  foetida  mit  1  Unze  Syr.  nl- 
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thaeae  and  2  Unsen  MuciL  gumml  arabtd  in  Fallen,  wo  andere  Krampf- 
mittel nichts  fruchteten,  gelobt  Schade,  daas  Kinder  den  Asant  ao  un- 
gern nehmen,  daher  sind  auch  oft  Klystiere  davon  vorzuziehen  (s.  Clystna 
a ntispasroodicu  in).  Andere  empfehlen  Caatoreum,  Liq.  c  c.  succ.  mit 
etwas  Opium,  Ol.  chamomillne  aethereum,  Moschus,  besonders  bei  Erstik- 
kungsanfällen,  Zuckungen,  Geelchtsblässe,  grosser  Nervenschwäche,  und  wenn 
Erethismus  vaaorum  da  ist,  mit  Digitalis.  Folgende  Verbindung  wird  ge- 
lobt: Mosclti  orientalig  gr.  iv,  Aq.  foeniculi  Elix.  paregorici 
TmtA.  vakrian.  aeth.  3j-  M.  S.  Thee löffelweise.  Oder  MoseM  orten- 
tat.  gr.  iv,  8nl.  o.  c.  volat.  gr.  vj,  Sacra.  aUA  jfr,  ndsee  ferenda,  adde  Aq. 
flor.  chamomillae  Jjj.  M.  8.  ümgescbüttelt  st&ndlich  einen  Theelöflel  voll. 
Es  versteht  sich  von  selbst,  dass  alle  diese  Antispastnodica  im  Stadium  fe- 
brile, bei  Tollsaftigen  Kindern,  entzündlicher  Reizung  und  Congestionen 
zum  Kopfe  nicht  passen.  Wo  diese  Contraindicationen  nicht  sind,  nützen 
auch  Flores  zinci  (Rufetand,  Loder,  Tott,  Jahn,  Bernds) ,  entweder  ganz 
rein  zu  ya— 2  Gran,  dreimal  täglich  mit  Zucke*,  oder  in  Verbindung  mit 
v  Ipecacuanha,  Opium,  Sulphur  anratum,  z.  B.  rV  Moschi  orientniis  gr.  jft, 
Sulph.  antim.  anrät.,  Ratl.  ipecacuanhae  ana  gr.  74,  Flor,  smei,  Bxtr.  hyor- 
eyami  ana  gr,  ft,  Sncch.  candi  3j.  M.  f.  p.  diso.  dos.  xjj.  8.  Alle  t — 3 
Stunden  ein  Pulver  (Aforf.)  «ei  Säuglingen  passt  Syrup.  ipecacuanhae,  tnee- 
löffelweise.  Hennings  giebt  Erwachsenen  Sapon.  venet. ,  Extr.  card.  be- 
ned.y  Putv.  rhei  ana  3j,  Pulv.  rad.  ipeeae.  3ft.  M.  f.  pll.  pond.  gr.  jj.  S.  Alle 
3  Stunden  eine  Pille.  7)  Na  reo  ti  ca.  Erfordern  grosse  Vorsicht,  beson- 
ders bei  kleinen  Kindern,  in  der  Dentitiousperiode,  bei  Congestionen  und  Fie- 
ber im  Stadium  catarrhale,  wo  gelind  kühlende  Laxanzen  vorhergehen  müs- 
sen. Auch  dürfen  sie  nicht  anhaltend  oder  In  grossen  Gaben  bis  zur  Nar- 
kose gereicht  werden.  Oben  an  steht  hier  das  Opium  (Müller,  Jahn, 
Dam,  Vogel,  Henke  u.  A.),  1.  B.  Tinct.  opil,  alle  24  Stunden  5,  6  und 
mehrere  Tropfen  (Matthäi);  auch  in  Verbindung  mit  Syr.  aurantior. ,  ein- 
namomi,  Aq.  foeniculi  und  etwas  Spirit.  saL  dulds.  Memminger  fand  die 
Stütz'sche  Methode  im  Stadium  spasticum  nützlich,  nachdem  ein  Emeticum 
vorhergegangen,  z.  B.  Kindern  von  4—8  Jahren  abwechselnd  zweimal  täg- 
lich 4  —  8  Tropfen  Liquor  kali  carboniei  und  ebenso  viel  Tinct.  opii  crocata 
(s.  Tetanus).  Jahn  empfiehlt  auch  im  Stadium  decremeuti  die  Weickard'- 
sehen  Pillen  r  Rr  Opii  piri,  Rad.  ipecae.  ana  gr.  xv,  Balsam,  copaivae 
q.  s.  ut  fiant.  pif.  No.  xxx.  wovon  i—t  Pillen  in  Wasser  aufzulösen  und 
täglich  in  vertheilten  Gaben  zu  reichen  sind.  Das  Opium  passt  bei  gastri- 
schen primären  Bordes,  oder  in  Gaben  bis  nur  Narkose  gereicht,  wie  ich 
dies  einst  von  einem  Arzte  sah,  nie;  denn' der  Sopor  hat  schlimme  Fol- 
gen und  hemmt  ohnehin  die  Exnectoration  (Tott).  Ein  zweites,  viel  ge- 
lobtes Narcoticum  ist  die  Belladonna.  Auch  sie  passt  nach  meinen  Be- 
obachtungen nur  in  kleinen  und  seltenen  Gaben,  x.  B.  für  2 —  4jährige 
Kinder  alle  24  Stunden  »/,,  V2 — 1  Gran  Radio,  belladonnae,  welche  Im  Sta- 
dium convulaivum  des  einfachen  Keuchhustens  sehr  wirksam  ist.  Bei  Fieber, 
Kopf  congestionen  und  in  der  Dentition  schadet  sie,  auch  muss  sie  sogleich 
ausgesetzt  werden,  wenn  sich  Gesicbtsröthe  zeigt  und  die  Kinder  über  Troc- 
kenheit im  Halse  klagen.  Henke  und  C.  Vogel  verbinden  sie  mit  8ulpbur 
anratum,  auch  kann  man  2  Gran  Pulv.  Doweri  xn  jeder  Dosis  setzen;  gut 
ists,  wenn  sie  alle  5 — 4  Tage  einen  Tag  ausgesetzt  und  in  dieser  Zwischen- 
zeit ein  Vomitiv  ans  reiner  Ipecacuanha  genommen  wird  (Most).  Kopp, 
Ruepp  und  Grob  zig  setzen  noch  Ipecacuanha  und  Flor,  sulphuris  hinzu.  06- 
lis  giebt  Ijr  Rad.  belladonnae  gr.  jj ,  Opii  puriss.  gr.  jjj ,  Sörth,  alki  )vjjj. 
M.  f.  pnlv.  divide  in  xvj  p.  8.  3— 4maJ  täglich  ein  Pulver;  daneben  wird 
Thee  getrunken  von  Herb,  althaeae  ,  Stiptt.  dulcamarae  und  Rad.  liquiri- 
tiae  ana  ££,  und  folgendes  Pflaster  auf  Leder  gestrichen,  auf  der  Herz- 
grube getragen:  Eleduar.  anodyn.  Ph.  Austr. ,  Pulv.  rad.  belladonnae, 
Tinct.  thebaicae  ana  9j,  Rmpl.  melilot.  Sjjj.  M.  Nach  C  Vogel  dient  die 
Belladonna  besonders  da,  wo  das  Übel  sich  in  die  Länge  zieht,  im  Stadium 
decremeuti,  beim  Nachhusten,  wo  man  sie  dann  bei  Schwäche  mit  China, 
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Chinin,  »nlphurie.  verbinden  kann.  Bxtr.  cicutae  lobt  Jahn  statt  der  Bella- 
donna bei  zarten,  sensibeln  Kindern,  besonders  wenn  Psora  und  Scro- 
pholow»  gleichseitig  da  sind;  vorzüglich  empfohlen  tod  Butter,  und  zwar 
r>  Ertr.  ekutae  }j,  Pulv.  herb,  cicut.  }v,  M.  Hiervon  erhalten  Kinder 
o'nter  6  Monaten  täglich  %  Gran  in  1  Unze  Aqua  foeniculi  gelöst,  Kin- 
der Über  «/, — 2  Jahre  täglich  1  Gran,  Kinder  von  2  —  4  Jahren  2  Gran, 
und  so  gestiegen  für  jedes  Jahr  mit  Vi-**  Gran.  Zuweilen  wird  nnr  alle 
48  8t unden  eine  Dosis  gereicht,  bia  sich  Besserung  zeigt;  dabei  Sorge  für 
tägliche  Leibesöffnoog.  Löbenstein  -  IMel  empfiehlt  das  Extractum  pul- 
satillaO;  doch  passt  dies  heroische  Mittel  bei  Kindern  unter  zwei  Jahren 
nie,  bei  Altern  nur  in  dringenden  Fällen  und  höchstens  zo  */8  —  J/4  Gran 
p.  d.  mit  etwas  warmem  Infus,  flor.  samboci  oder  radic.  valerianae.  Weil 
zweckmässiger  ist  das  Bxtr.  hyoseyami  zu  y2,  1 — 5  Granen,  nach  dem  Al- 
ter und  nach  der  grdssern  oder  geringem  Heftigkeit  des  Krampfhusteus. 
flu  fei  and  giebt:  fy  Extr.  hyoseyami  }j,  »otve  in  Vbü  antimon.  Huxh.  3jj, 
M.  8.  2 — 3mal  täglich  5—10  Tropfen;  oder  aach  Amygd.  dutc.  ^ft,  Aq. 
•ftor.  sambuci,  s.  q.  ut  fiat  I.  a.  Bunds,  cui  adde  Extr.  hyoseyami  gr.  iv, 
—  opii  gr.  j.  Hl.  8.  Alle  2  Stunden  1  Kinderlöffel  roll.  Otto  giebt  das  Extr. 
hyoseyami  mit  kleinen  Gaben  Kalomel;  diese  Verbindung  passt  bei  kleinen 
in  der  Dentition  begriffenen  Kindern  sehr  gut  ( Tott) daneben  ein  Brastsaft 
Tan  8yr.  mannae,  liquirit.  und  rhe!.  Digitalis  purpurea,  besonders  die  Tin- 
ctur  zu  S— 6  Tropfen,  bis  der  Pols  langsamer  wird,  doch  nie,  bis  Schwin- 
del oder  Ekel  entstehen,  hat  Fielding  gerühmt.  Das  Extr.  nicotianae  loben 
besonders  Gesner,  Thilenius,  Hufeland,  Himly  (auch  ich  habe  es  oft  mit 
Nutzen  angewandt.  Most);  es  ist  nicht  so  nachtheilig  in  seinen  Wirkungen 
als  das  von  Einigen  empfohlene  Extr.  nuc.  vomicae  (man  kann  es  in  fol- 
gender Formel  geben:  fb  Extract.  nicotian.  gr.  vj,  —  dulcamarae  ^j,  Aq. 
hyssopi,  — foeniculi  ana  Jj,  Spirit.  sal.  dulc.3).  M.  8.  Dreimal  taglich  25— 40 
Tropfen  in  Syr.  aenegae,  Most).  Das  Ledua  palnstre  loben  schon  Linne 
und  Hartmann  im  Stadium  convulsivum  des  Keuchhustens.  Neuerdings  hat 
es  Büttner  in  Halberstadt  aufs  Neue  in  folgender  Mischung  gerühmt :  Her- 
hae  Mi  palustr.  jj,  Pulv.  rad.  hpecae.  gr.  iv,  Fol.  sennae  3j»  infund.  aq. 
fervid.  q.  t.  diger.  Cbfirt.  5vj«  adde  Spirit.  salis  ammon.  anis.  3j-  M.  8. 
Alle  2  Stunden  1  bis  2  täeelöffel  voll.  Sind  noch  gastrische  Symptome  da, 
so '  werden  in  den  ersten  6  Tagen  2  Drachmen  Arcanum  duplicatum  zuge- 
setzt. Osann  giebt  das  Extr.  lactucae  scariolae.  zu  1 — 2  Granen;  Gnmp- 
recht  da»  Extract.  lactucae  virosae,  z.  B.  R  Extr.  lachte,  viros.  gr.  iv — vj, 
%  Sacchari  lactis  3jj.  M.  f.  p.  divido  in  xjj  p.  aeq.  8.  8tündlich  ein  PnUer. 
Hergt  verbindet  es  mit  Flor,  zinci,  Haugk  Im  Stadium  decrementl  mit  klei- 
nen Gaben  Kalomel  und  Ipecacuanha.  Auch  die  Blausäure  hat  viele  Lob- 
redner gefunden;  jedoch  ist  Aq.  laurocerasi  vorzuziehen.  Elwert  giebt  sie 
mit  Extractum  hyoseyami,  Wendt  in  Form  der  Aq.  amygdal.  amararom. 
C.  Vogel  lobt  letztere  besonders  bei  Erethismus  vascolosns,  bei  heftigen 
Hustenanfallen  und  Verdacht  auf  nicht  ganz  geschwundene  entzündliche  Rei- 
zung der  Lungenschleimhaut,  bei  Zuckungen,  doch  muss  sie  nicht  anhaltend 
gereicht,  nach  zwei  Tagen  auf  mehrere  Tage  ausgesetzt  werden.  Nach 
Hennings  und  nach  meinen  Erfahrungen  ist  1  Drachme  Aq.  laurocerasi  in 
Mucilago  gumm.  arab.  und  fiyr.  althaeae  ana  Jj,  an  1  TheelöfTel  voll,  alle 
2 — 3  Stunden  sehr  wirksam  (Tofr).  Das  Extr.  pulsatill.  nigricaut.  lobt 
Ramm  (Hufelantfs  Journal  1827.  8t.  8.  8.  122),  selbst  da,  wo  Opium  ond 
Belladonna  nichts  leisteten,  bei  kleinen  Kindern',  die  sonst  leicht  im  Anfall 
ersticken.  Die  Dosis  ist  V4— V,  Gran  2— 6monatl.  Kindern,  jährigen  und 
altern  1  Gran,  bei  7jährigen  selbst  1»/,  Gran,  mit  Zucker  gemischt,  8-4 
mal  täglich  gereicht.  Das  Stickende  des  Hustens  legt  sich  darnach  in  we- 
nig Tagen;  dann  fallt  man  mit  der  Dosis.  8)  Acidum  muriaticum.  Ge- 
rühmt von  Thiel;  anfangs  von  der  verdünnten  Säure  täglich  2 — S  Drachmen, 
«pater  gestiegen  bis  zu  4,  6  Drachmen,  mit  vielem  Wasser  verdünnt  und 
Zucker  oder  Syr.  rob.  idaei  zugesetzt.  Er  giebt  sie  in  jedem  Zeiträume, 
selbst  im  Stadium  oatarrhale.    (Verdient  versucht  zu  werden,  da  sie  nie  die 
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1  schlimmen  Folgen  der  Narcotlca  hat;  nützt  vielleicht  auch  abwechselnd  mit 
Belladonna,  Most.)  9)  Kanthariden;  rouLetsom,  Schäffer,  Loder,  Buck- 
holz bis  zum  gelinden  Harnbrennen  gegeben  in  Form  von  Emulsionen.  Sie 
sind  nur  bei  a tonischen,  reitlosen,  verschleimten  Subjecten,  wenn  der  Ho- 
tten aus  Gewohnheit  oder  Schwäche  sich  Monate  lang  hinzieht ,  besonders 
im  Stadium  decremcnti  zu  versuchen,  z.  B.  nach  Becker:  fV  Cantharidum }j, 
Amygdal.  dulc.  excort.  JjfJ,  Sacch.  albi  JfJ.  In  nwrtar.  marm.  probe  con- 
ternntur  et  lenta  Aquae  cnlidae  \x  affusione  fiat  Emuig.  Cola  sine  exprcs- 
sione.  Hiervon  werden  nach  Massgabe  des  Altert  alle  4  Standen  ya — 1 
Esslöffcl  voll  gereicht.  (Die  Dosis  der  Kanthariden  ist  zu  stark,  4-6  Gran 
In  10 Unzen  Emulsion  reichen  schon  hin.  Most).  10)  Semen  cynae.  Fand 
Schmutziger  sehr  wirksam,  wahrscheinlich  wegen  seines  nauseosen,  narko- 
tischen Princips.  11)  China.  Sie  ist  bei  angreifendem  Husten,  kleinem 
weichem  Pulse ,  bei  grosser  Schwache,  in  den  spätem  Stadien  und  bei  chro- 
nischem Verlaufe  des  Obels,  wenn  der  Husten  nicht  mehr  so  krampfhaft, 
sondern  selten  und  mit  runden  Sputis  verbunden  ist,  ein  Hauptmittel.  Bei 
entzündlichen  oder  gastrischen  Symptomen  pastt  sie  nicht;  auch  mutt  sie  so- 
gleich ausgesetzt  werden,  wenn  sie  Beängstigung  und  starkem  Husten  er- 
regt, wo  dann  Antispasmodica  anzuwenden  sind.  Man  giebt  das  Decoct. 
chinae  mit  Opium,  Liq.  anodyn. ,  wol  auch  mit  etwas  Tinct.  cantharidum. 
12)  Amara:  Calamus  aromat,  Angustura,  Quassia,  Caryophyllata  mit  Ge- 
würzen, in  solchen  Fällen,  wo  China  pastt;  oft  in  Verbindung  damit  leisten 
tie  noch  mehr,  alt  China  allein.  Auch  China  mit  Liehen  isiandic  ist  bei 
starker  Sculcimabsonderung  und  Gefahr  det  Übergangs  in  Phthisis  pituitosa 
im  Stadium  decrementi  sehr  nützlich.  13)  Den  Arsenik,  welchen  Sim- 
mons  und  Ferriar  im  Keuchhusten  gaben,  werden  deutsche  und  vorsichtige 
Ärzte  wol  nicht  versuchen,  weit  eher  den  Saft  des  Knoblauchs,  innerlich 
und  äusserlich  zum  Einreiben  in  den  Rücken  (Detters),  oder  Succut  dauci 
carotae  rec.  exprettut,  täglich  1  Bssloffel  voll  (Pitsch),  oder  auch 
Sem.  sinapeos,  besonders  bei  Atonie  und  Verschleimung  im  Unterleibe; 
z.  B.  Sem.  sinap.  pulv.  3j»  Oxym.  squülit.  jj.  M.  S.  Theelöflel  weise 
(Thilotv).  14)  Auch  ist  endlich  noch  der  Kamp  her  von  Burion,  Jahn  u. 
A,  mit  Bxtr.  nicotianae,  China  etc.  am  Ende  der  Krankheit  gereicht  wor- 
den, um  den  Rest  zu  heben.  (Dass  er  bei  Kindern,  toll  er  tie  nicht  tor- 
pid machen,  nicht  aahaltond  gereicht  werden  darf,  versteht  tich  von  selbst. 

JÄMt>  » 

B.  Äussere  Mittel.  Sie  dienen  zur  Unterstützung  der  Interna, 
und  sind  bei  manchen  Kindern,  die  ungern  einnehmen,  Alles  wieder  autbre- 
chen, oft  nur  allein  anwendbar.  Hierher  gehören  1)  Kly stiere,  von  fast 
allen  Internis,  bei  Obstructio  alvi  aus  Mittclsalzen,  Senna,  Oxymel  Sim- 
plex, und  diese  den  innen  Laxanzcn  oft  vorzuziehen,  im  Stadium  convulsi- 
vum  Clysmata  antispasmodica  von  Valeriana,  Chamillen,  Asant,  Opium  etc., 
welche  oft  zu  wiederholen  sind;  bei  grosser  Schwäche  dienen  nährende  Le- 
vemenU  (t.  Clysma  nutrient).  2)  Dat  Binathmen  verschiede- 
ner Dämpfe  und  Gatarteu.  Im  Stadium  catarrhale  erleichtern  Dämpfe 
aus  warmem  Infus,  flor.  sambuet,  Milch,  im  Stadium  convulsivum  Dämpfe 
von  aromatischen  Krautern,  Naphtha,  von  Opium.  Dohm  rühmt  hier  Rau- 
cherungen von  Spec.  fnmal.  Pharm.  Slesvico- Holst.,  det  Abende  vor  dem 
Schlafengehen;  auch  kann  man  dazu  jedes  andere  gute  Räucherpulver  neh- 
men (s.  Pfaff**  Mittheilungcn  etc.  1835.  Hft.  1  u.  2.  8.  58. )  3)  Lau- 
warme Bäder;  tie  wirken  bei  ganz  zarten  Kindern,  bei  trockner  sprö- 
der Haut,  hohem  Grade  von  Kraropfhusten,  bei  Eklampsie  ganz  herrlich. 
Wir  setzen  Spec.  aromaticae,  auch  Kali,  nach  Stütz,  Wein,  Branntwein 
hinzu.  Sie  wirkten  bei  meinem  ältesten  Sohne  glänzend,  als  alles  Andere 
fruchtlos  blieb  (Torf).  4)  Warme  Umtchl&ge  auf  die  Brust;  sind  nur, 
da  sie  tich  leicht  verschieben,  bei  Säuglingen  und  Erwachsenen  anwendbar. 
5)  Pflaster,  ab  Vesicatorien  zwischen  die  Schulterblätter,  auf  die  Herz- 
grube; Senfpflaster  an  die  Waden.  Auch  Empl.  melilotae  3fr  mit  3ft  — j 
Tartar.  emeticut,  um  Pusteln  in  der  Herzgrube  zu  erregen  {Himly);  ferner 
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krampfstillende  Pflaster  au  Eapl.  cicutae,  hyoscyami,  dlachyL  gummös,  mit 
Opium,  Palv.  rad.  belladonnae.  (Letztere  verdienen  vor  den  Pustel-  and 
Zugpflastern,  womit  nach  meinen  Erfahrungen  die  Kinder  oft  Wochen  lang 
fruchtlos  gequält  werden,  den  Vorzug.  Most.)  Auch  ein  Kräuterkissen,  worin 
Spec.  aromat.  und  Kampher,  wirkt  auf  der  Herzgrube  getragen  recht  gut. 
6)  Waschwasser.  Man  lobt  Senffussbäder,  Waschen  der  Küsse  und  Ein- 
wickeln derselben  in  Flanell,  der  in  Senfdecoct  getränkt  worden,  kurz  vor 
dem  Schlafengehen,  Einreibungen  in  die. Brust  von  Eau  de  Cologne,  von 
Knoblauchsaft,  Branntwein,  SpiriL  camphorat.  mit  Tinct  thebaica  und  Li- 
nim.  vulat.  camphorat.  etc.  7)  Salben  und  Linimente.  Dahin  gehören 
Linim.  volatile  camphorat.  mit  Zusatz  von  Laudan  um  und  Tinct  cantharidum ; 
Einreibungen  davon  oder  von  Ol.  cajeputi,  valerianae,  menth.  mit  Liq.  ano- 
dyn.  in  die  Brust.  Famös  ist  «die  Autenrieth'sche  Salbe  (Tart.  emet.  3jf&, 
Axung.  porci  5vj)  geworden,  welche  in  die  Brust  eingerieben,  den  bekann- 
ten Pustelausschlag  erregt.  Es  mag  dies  Verfahren  so  nützlich  seyn  wie  es 
wolle,  so  ist  es  für  Kinder  dennoch  zu  schmerzhaft  und  hinterlässt  oft  bös- 
artige Geschwüre  (1  oll,  Most).  Besser  ist  schon  die  Kopp'sche  Salbe  aus 
weissem  Präcipitat  (5j  auf  1  Unze  Fett),  die  auch  nicht  so  schlimme  Ge- 
schwüre und  so  hässliche  grosse  Narben  als  AutenrietK's  Salbe  hinterlässt. 
Bei  Kindern,  die  gar  keine  Arznei  nehmen  wollen,  ist  die  Methode  ender- 
mique  auf  die  Brust  anzuwenden.  Man  legt  ein  Vesicator  dahin,  öffnet  die 
erzeugte  Blase  und  streuet  l/2  Gran  Morphium  aceticum,  mit  etwas  Amy- 
lum  abgerieben,  auf  die  wunde  Haut;  wiederholt  dies  auch  alle  2  Tage 
einmal  (Meyer  in  Minden).    8.  Frictio. 

Diätetisches  Verhalten  im  Keuchhusten  überhaupt.  Das- 
selbe ist  höchst  wichtig.  Obenan  steht:  gleich  massige  warme,  nur  im  Sta- 
dium inflammatorium  catarrhale  mehr  kühle  Temperatur  der  die  Kranken  um- 
gebenden Luft.  Neigt  der  Kranke  im  ersten  Stadium  zur  Diaphorese,  so 
warte  man  den  Schweiss  gehörig  ab,  gebe  Fliederthee,  doch  decke  man  bei 
heftigem  Fieber  den  Kranken  nicht  warm  zu.  Die  Speisen  und  Getränke 
müssen  dem  Charakter  und  Verlauf  der  Krankheit  gemäss  seyn  und  mit  den 
gereichten  Arzneien  gleichen  Schritt  gehen.  Eine  reizende  Diät  passt  unter 
keinen  Umständen  zu  Anfange  und  in  den  ersten  9  Tagen,  nur  leichte  ve- 
getabilische Kost,  Gemüse,  Milch,  gekochtes  Obst,  Wassersuppen  und 
schleimige  Suppen  von  Sago,  Salep,  Arrowroot  mit  Wasser  oder  Milch  sind 
gut.    Im  Stadium  spasticum  und  bei  Abwesenheit  des  Fiebers  dienen  dage- 

£n  Fleischbrühen,  Eier,  leichtes  gebratenes  Geflügel,  etwas  Mallaga,  Ma- 
irawein,  gutes  Bier,  Chokolade,  Hirschhorngelee ,  Decoct.  album  Syden- 
hami.  Nach  Löbel  sind  Tauben  und  Kartoffeln  stets  schädlich,  was  auch 
ich  bestätigen  kann.  Alle  Getränke  müssen  etwas  verschlagen,  nie  warm» 
aber  auch  nie  ganz  kalt  seyn.  Im  Anfange,  die  ersten  5  Tage,  müssen 
die  Kranken  das  Zimmer  hüten,  später  aber  bei  gutem  Wetter  täglich  die 
freie  Luft  gemessen,  aber  Abend-  und  Morgenluft,  Zugwind,  Erkältung, 
Spazierengehen  an  Bächen,  Flüssen,  Sümpfen,  Teichen  vermeiden.  (Dr. 
Barth  in  Naumburg  an  der  Saale  [s.  Rust's  Magaz.  Bd.  XXVII.  Hit.  1. 
S.  184  IT.  J  warnt  mit  Recht  vor  dem  anhaltenden  Gebrauch  der  Lactuca 
virosa  und  Belladonna,  die  zuweilen  unwirksam  sind  und  nicht  selten  bedenk- 
liche Zufälle  erregen.  Er  hält  mit  Recht  schnellen  Wechsel  der  Tempera- 
tur, selbst  die  schöne  Mittagsluft,  für  nachtheilig,  da  ihm  [und  auch  mir] 
die  Erfahrung  lehrte,  dass  der  Husten  sich  stets  darauf  verschlimmerte.  Er 
giebt  daher  im  spastischen  Stadium  gar  keine  Arznei,  räth  dagegen  strenges 
Hüten  im  Zimmer,  bei  verschlossenen  Fenstern  an,  wodurch  das  Übel  in 
2  bis  5  Wochen  von  selbst  verschwindet,  weil  zur  Zeit  des  epidemischen 
Keuchhustens  äussere,  uns  unbekannte  atmosphärische  Verhältnisse  herrschen, 
die  das  Übel  hervorrufen  und  bei  fortgesetztem  freien  Zutritt  zum  Organis- 
mus unterhalten  und  verschlimmern.  Most.)  Mancher  Keuchhusten  trotzte 
Monate  laug  der  ärztlichen  Kunst,  und  eine  Reise,  selbst  Aufenthalt  in  kal- 
ter Luft  hebt  ihn  endlich  (Stark  d.  ä. ).  Aufheiterung  des  Gemüths,  Er- 
weckung des  Frohsinns  durch  angenehme  Eindrücke  auf  die  Sinne  und  das 
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Gemüthj  8pIeWk,  Blumen,  Bilder,  sanfte  Musik  etc.,  sind  sehr  zu  empfeh- 
len; dagegen  vermeide  man  jede,  •Jbst  die  freudige  GeraüthsWewesuug, 
sowie  jede  Anstrengung  des  Körpers.  Werden  kleine  Kinder  vom  Husten« 
Unfälle  ergriffen,  so  richte  man  sie  stets  in  die  Höbe,  damit  sie  leichter  er- 
brechen und  den  Schleim  ausspucken,  den  man  auch  wol  mit  dem  Finger 
ans  ihrem  Monde  entfernt.  Wollen  sie  ersticken,  so  klopfe  man  sie  in  den 
Kücken  und  bringe,  um  zum  Erbrechen  zu  reizen,  einen  Finger  oder  eine 
in  öl  getränkte  Feder  in  den  Hintermond.  Alle  eng  anliegende  Windeln 
und  Kleider  sind  schädlich.  In  der  Reconvalescenz  vermeide  man  noch  im- 
mer starke  Bewegung,  Erkältung,  rasche  Abwechselung  der  Warme  und 
Kälte,  und  Überladung  des  Mageus.  Hat  der  Hosten  lange  gewährt,  waren 
die  Sputa  früher  etwa  blutig,  so  lasse  man  Selterwasser  oder  Obersalzbrue- 
nen  mit  warmer  Milch  und  zugleich  die  Landluft  einige  Wochen  gemessen. 
Bei  Recidiven  ist  die  Cor  der  ersten  Krankheit  indicirt;  dabei  aber  wegen 
der  Schwache  bald  Araara  und  China.  Zuweilen  wird  der  Hosten  durch 
Wurmreiz  unterhalten.  In  einem  Falle  war  er  sehr  hartnäckig;  erst  als  nach 
dem  Gebrauch  einer  Wurmlatwerge  mehrere  Würmer  abgegangen  waren, 
wurde  er  plötzlich  milder  und  hörte  in  8  Tagen  ganz  auf  (Torf).  —  Die 
etwa  folgenden  Nachkrankheiten  werden  ihrer  Natur  nach  behandelt.  Bei 
der  Phthisis  ulcerosa,  welche  In  seltenen  Fällen  auf  Keuchhusten  mit  se- 
cund&rer  Bronchitis,  Pneumonie,  Laryngitis  folgt,  wird  besonders  die  Salz« 
säure,  nach  TWW  (s.  oben  Interna  No.  8.),  gelobt.  Ists  mehr  Phthisis 
pituitosa,  dann  ein  Veaicatorium  perpetuum  auf  die  Brust,  anfangs  ein  Kine- 
ticutn,  später  Salmiak  mit  Senega,  Pbellandrium  aquatic,  Saccb.  I actis, 
Rheom,  Caacarille,  China,  Calamus,  und  gute  animalische  Kost,  Fleisch- 
brühen, guter,  süsser  Wein:  Muskatwein,  Mallagawein.         C.  A,  Tort. 

Tylom»,  Tyhis,  Callositas,  Schwiele,  Verhärtung^  s.  Induratio. 

TylosLs,  §.  Scleriaaie. 

Tylosiereni«.  Ist  Ausrottung  der  sog.  Kräbenaugen  und  ähnlicher 
Hautncü wielen,  s.  Clavua  pädia. 

*  Tyinpanltes,  Tympanins,  Tympanosis ,  Tym)mmiis,  Pnarmnto- 
sitt}  Physema,  Phy$esisy  Emphyscmn ,  Hydrops  flatulcnttis  §eu  siccus ,  Af- 
fectio  tympanitita,  die  Trommelsucht,  die  Luft-  oder  Windge- 
■  chwulst.  tfSer  ist  ein  ungewöhnlich  grosses  Quantum  von  atmosphäri- 
scher Luft  eder  von  andern  Gasarten  und  elastischen  Dünsten  im  Zellge- 
webe oder  in  andern  Theilen  des  Körpers  vorhanden.  t>as  ezpansible  Flui- 
dum  iat  entweder  aus  den  schon  vorhandenen  animalischen  Flüssigkeiten: 
ans  dem  Blute,  der  Lymphe,  aus  Serum,  Fett,  Gallstoff,  selbst  aus  den  Mus- 
kelfasern aus-  und  abgeschieden,  und  zwar  in  Folge  einer  krankhaften  Bin- 
vrirkung  des  Abdominalnervensystems  (nach  SnndeUn  auf  galvanische  Weise), 
durch  welche  Säfte  und  organische  Substanzen  eine  Umwandlung,  eine  Quasi- 
decom position  erleiden;  oder  es  ist  atmosphärische  Luft,  die  von  Aussen 
durch  Wunden  in  äussern  Theilen  nach  Innen  ( Fimmuttosit  trtmmaticn), 
oder  bei  Verletzung  der  Luftwege  ins  Zellgewebe  der  äussern  Haut  gedrun- 
gen ist,  wie  bei  Pneumothorax;  oder  endlich  es  ist  die  abnorme  Ausdehnung 
durch  Luft  von  blähenden  Nahrungsmitteln  und  Getränken  abzuleiten,  die 
sich  in  Folge  zu  schwacher  Digestion  bei  Koliken,  Kardialgie,  Hyste- 
rie, Hypochondrie  im  Bingen  und  Darmcanal  entbindet  j  selbst  Faulfieber, 
Blutzersetzungsfisber,  alle  mit  Coliiquation  verbundene  adynamische  Leider, 
Hydrops,  ja  sogar  Blutextravasate  können  Pneumatosis  in  Folge  von  Zer- 
setzungen erregen.  Am  häufigsten  ist  die  die  Pneumatose  bildende  Luft 
atmosphärische  (wir  nennen  das  Übel  am  richtigsten  Pneumatose,  nicht 
Tympanitis,  weil  dies  nur  Entzündung  des  Trommelfells  bezeichnet),  be- 
sonders in  Folge  von  Lungen  Verletzungen;  zuweilen  ist  sie  kohlensaures 
Gas,  in  verschiedenem  quantitativen  Verhältnisse  zur  atmosphärischen  Luft 
und  ausser  dem  schon  in  dieser  enthaltenen  Antheile,  jedoch  nur  bei  höhern 
Graden  von  Entmischung  der  serös -lymphatischen  Säfte  in  den  Capillarge- 
fässen  und  kleinen  Hautdrüsen ,  also  bei  septischen  Oyskrasien  alt  Ursache 
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von  Faulfieber,.  Pest,  8corbut  etc.  In  den  letztem  Fallen  findet  •Ich  Tie)-  «- 
leicht  auch  freies  Azot,  freies  gekohltes  Schwefel-  oder  Phosphorwatser- 
stoflgaa,  zumal  bei  den  mit  Pneomatosis  abdominalis  in  Verbindung  stehen- 
den Emphysemen,  sowie  bei  jener  selbst.  (Über  die  verschiedenen  Arten 
des  Darmgates  hat  Chcvillot  [Sur  le  Gaz  de  l'eitomac  et  des  intest,  de 
Fhomme  ä  Tetat  de  maladie]  seine  Untersuchungen  raitgetheilt  [s.  Archiven 
generale*  de  Med.  1884  Juni  p.  585].  -  Nach  ihm  wurde  Im  J.  1/89  Jurinc'a 
Schrift  darüber  [Recherches  sur  le  Gas  etc.],  der  es  zuerst  untersuchte, 
von  der  Akademie  der  Med  lein  gekrönt.  Mnrc-Girardin  schrieb  darüber  1814 
eine  schöne  Dissertation,  und  zu  gleicher  Zeit  untersuchten  Magendie  und  Chevreul  \ 
das  Darmgas  an  4  hingerichteten  Verbreebern.  Aber  über  das  Gas  bei  Kranken 
war  noch  nichts  untersucht.  CheviUot  sammelte  es  unter  Quecksilber,  nie 
später,  oft  früher  als  24  Stunden  nach  dem  Tode.  Er  fand  6  Arten :  a)  Gaz 
azote,  6)  G.  carbonique,  c)  G.  hydrogene,  d)  G.  hydrogene  proto-carbone, 
e)  G.  oxygene  und  f)  Gaz  hydrogene  sulfur£.  Das  Gaz  hydrogene  und 
hydrogene -  carbone  findet  man  nicht  immer.  Bei  Gesunden  trifft  man  das 
Gaz  acide  carbonique  oft  in  grosser  Menge,  bei  Kranken  oft  sehr  wenig  an. 
Hier  findet  man  mehr  Azot  als  bei  Gesunden.  Most.)  —  Einzelne  Gasar- 
ten sind  durch  den  Geruch  zu  erkennen;  manche  sind  geruchlos,  die  chemi- 
sche Analyse  derselben  giebt  ihre  Bestandtheile  genau  an.  Durch  Entbin- 
dung dieser  Gasarten  oder  durch  das  Eindringen  atmosphärischer  Luft  in 
Theile,  wo  sie  der  Norm  gemäss  nicht  hingehört,  entstehen  nun  die  bei 
Emphysem  angegebenen  verschiedenen  Geschwülste.  Wir  betrachten  hier 
zuerst 

I.  Pneumatosis  universalis ,  Pneumatosis  ceUularis  universalis,  Emphyse- 
ma  cutaneum  universale,  Hydrops  siccus  Hippocratis ,  Sarcites  fiatuosus,  auch 
Tympanitis  genannt.  Symptome  des  allgemeinen  Hautcmphy sems. 
Sind  die  der  Windgeschwulst  (s.  Emphysem a),  d.  i.  eine  elastische,  un- 
gefärbte, bei  starker  Spannung  schmerzhafte,  auch  wol  erysipelatös  entzün- 
dete, glatte,  heiss  anzufühlende  Aufgclriebenheit  oder  Geschwulst  der  ge- 
sammten  äussern  Haut,  welche  Linne  fälschlich  Phleymatia,  Lcucophlegmatia 
nannte,  die  keine  Gruben  beim  Fingerdruck  hinterlässt,  beim  Anschlagen 
einen  dumpfen  Ton  von  sich  giebt,  natürliche  Öffnungen:  Mund,  After,  Harn- 
röhre verengert,  oft  Angst,  Erstickungsgefahr,  Husten,  beim  Druck  auf  die 
Geschwulst  ein  knisterndes  Gefühl  und  ausserdem  Schweisse  von  öliger,  fet- 
tiger Beschaffenheit  erregt  {Jahn  d.j.).  Die  Ursachen  sind:  Krankheiten 
mit  Atonie,  Dyskraste  und  Neigung  zur  Sepsis,  adynamische  Fieber  jeder 
Art:  Nerven-  und  Fanlfieber,  Pest,  Scorbut,  bösartige  Blattern,  Phthisis, 
das  Stadium  colliquativum  jedes  chrouischen  Leidens.  Nicht  selten  erregen 
aber  schon  niedere  Grade  von  Dyskrasle,  zuweilen  schon  ein  blosser  Orgas- 
mus des  Blutes  bei  besonderer  Anlage  zur  Gasentwickelung  in  den  Zellma- 
schen, den  Interstitiell  der  Muskeln,  im  Zellgewebe  etc.  das  Übel.  Im  letz- 
tern Falle  glaubt  man  fälschlich  oft  ein  Oedem  vor  sich  zu  haben,  weil  bei 
solcher  Anlage  die  Leute  im  Gesiebte,  an  den  Händen  etc.  sehr  leicht  an- 
schwellen,  zumal  bei  starker  Bewegung  und  Erhitzung  (das  sog.  Ocdema 
siccum  et  flatulentum  Hippoer.  und  dessen  Schule").  Auch  leiden  Personen 
mit  dieser  Anlage  häufig  an  sogenannten  aufsteigenden  Blähungen  in  die 
Brust  (Flatulentia  pecioralis) ,  die  auch  nach  dem  Rücken,  Nacken  etc.  ge- 
hen und  wogegen  das  bekannte  Hausmittel,  das  Streichen,  ein  gutes  Pallia- 
tiv ist  (Toff);  sowie  denn  auch  die  sogenannte  Flatulentia  uterina  bei  Hy- 
sterischen, von  Luftentwickelung  in  der  Gebärmutter,  bei  Hypochondristen 
aber  oft  Ansammlung  von  Luft  zwischen  oder  in  der  Bauchhaut  stattfinden 
kann.  (Bei  Personen,  die  an  Combustio  litten  und,  war  sie  allgemein,  darin 
den  schrecklichen  Verbrennungstod  fanden,  statnirt  man  mit  Recht  gleichfalls 
diese  Diathesis  pneumatosa ,  wobei  die  Gasarten  im  Zellgewebe  viel  Wasser- 
stoff enthielten,  die  sieh  entweder  durch  eine  hinzugetretene  Flamme,  durch 
ein  Licht,  oder  durch  elektrische  Processe  im  Innern  entzündeten.  Most.) 
Fernere  gelegentliche  Ursachen  sind:  narkotische  Gifte,  Viperngift,  heftige 
Erkältung,  hoher  Grad  von  Entkräftung,  Eindringen  atmosphärischer  Luft 
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in«  Zellgewebe,  daher  Betröger,  Militairpaichtlge  eich  oft  Luft  in  die 
cinblasen  und  dadurch  Mitleid  erregen  oder  «ich  ihren  Pflichten  entziehen, 
wobei  mau  aber  stets  die  in  die  Haut  gemachte  Öffnung  oder  die  Spur  da- 
von entdeckt.  (Häufig  entsteht  ein  kleines  partielles  Emphysem  in  Folge 
der  filektropunctur  um  die  Einstkbttelle,  indem  das  galvanische  Ploidum 
einige  Luft  im  Zellgewebe  entwickelt,  was  ich  öfters  beobachtet  habe.  AT) 
Cur.  Behandlung  der  Grundkrankheit;  daher  bald  Antiseptica,  bald  Robo- 
rantia,  Antiapasmodica,  bei  Flatulent  Carminativa  und  Amara,  bei  narkoti- 
schen Giften  die  Säuren,  bei  Viperngift  Druckverband,  Ammonium,  Ätzmittel, 
Öleinreibungen  etc.  dienen  (s.  lntoxicatio  und  Vulnu*  venenatum). 
Ist  atmosphärische  Luft  durch  Stichwunden,  Verletzung  der  Luftwege  ins 
Zellgewebe  gedrungen,  so  mache  man  Einstiche  ins  Emphysem,  erweitere 
nötigenfalls  die  Wunde,  streiche  die  Luft  heraus;  bei  grosser  Dyspnoe  lasse 
man  zur  Ader,  später  starke  man  die  Haut  durch  Einreibungen  von  Kau  de 
Cologoe,  Linim.  volatile,  Spirit.  layandulae,  juniperi,  anthos  etc. 

IL  Pneumntosis  pnriiaUt,  Die  partielle  Windgeschwulst  kann  an  ver- 
schiedenen Tbeilen  vorkommen;  oft  ist  sie  der  Vorbote  der  universellen 
Pneumatose,  oft  nicht.  (Wir  ergänzen  hier,  was  unter  dem  Artikel  Em- 
physems übergangen  worden.  Most).  1)  Pneumntosis  abdominalis,  und 
zwar  a")  Pneumntosis  intestinalis,  Flntttlcntia ,  Tumpanitis  spurin,  Cholera 
sicca,  die  Darm w ind sucht.  Symptome.  Sie  sind  unter  dem  Na- 
men Blähungen,  Coltca  flatulenta  bekannt.  Bei  Ansammlung  von  Luft  oder 
Gas  im  Magen  (Pueumntosis  ventrieuii,  Cardialgin  flatulenta,  knstcrica,  hypo- 
chondriaca,  Inflatio  seu  Meteor  ismus  ventriculi,  Cohen  stomnchi  ventoso)  sind 
spannende,  quälende  Schmerzen,  Dyspnoe,  Auftreibung  des  Magens,  der  nicht 
selten  bis  hoch  Ober  die  Herzgrube  emporsteigt;  grosse  Neigung  zu  Ructus, 
die  bald  geruchlos  sind,  bald  faulig,  phosphorisch  riechen,  Koiikschmerz  etc.; 
diese  Zufälle  können  Stunden,  selbst  Tage  anhalten.  Bei  Anhäufung  atmo- 
sphärischer Luft  in  den  Gedärmen,  oder  solcher,  die  sich  aus  Speisen  und 
Getränken  zu  stark  entwickelt,  ist  häufig  das  Colon  tranaversum  sehr  stark 
aufgetrieben,  es  folgt  wahre  Krampfkolik  mit  den  bekannten  Symptomen: 
Leibschmerz,  Leibesverstopfung,  Angst,  Übelkeit,  Erbrechen,  Harnbe?chwer- 
den  (s.  Colica  spastica).  Diese  Kolik  kommt  häutiger,  das  Übel  kann 
sich  in  die  Länge  ziehen  und  Gedern,  Hydrops,  Gelbeucht,  Hektik,  grosse 
Entkräftung  zur  Folge  haben.  Die  Diagnose  ist  nicht  ganz  leicht.  Von 
Colica  flatulenta  unterscheidet  es  sich  durch  die  längere  Dauer,  von  Bauch- 
wassersucht durch  das  fehlende  Gefühl  von  Schwere  im  Bauche,  durch  den 
hohlern  Ton  beim  Anklopfen;  doch  ist  Hydrops  abdominis  oft  gleichzeitig 
da  und  die  Diureais  ist  meist  immer  vermindert.  Ein  reichlicher  Abgang 
von  Blähungen  erleichtert  bei  der  Krankheit  sehr,  nicht  so  bei  Hydrops 
(Harless),  vermindert  auch  die  Ausdehnung  des  Leibes.  Ursachen  und 
Cur.  Wie  bei  der  gleich  folgenden  Art.  6)  Pneumntosis  tymnanoides 
«.  cavi  abdominis  vera,  Tympania ,  Mctcorismus  pneumaticus,  Bauchwind- 
an  cht,  Trommelsucht  als  Symptom  acuter  Krankheiten  und  auch  chro- 
nischer Leiden.  Symptome.  Die  Auftreibung  des  Unterleibes  entsteht 
hier  viel  langsamer  als  bei  der  Darmwindsucht,  der  Unterleib  ist  gleichför- 
miger ausgedehnt,  nicht  so  anglcichmässig  wie  bei  a,  der  Ton  beim  Anklo- 
pfen ist  bellklingender,  die  Schmerzen  sitzen  nicht  so  tief,  Ructus  und 
Flatus  sind  weniger  zugegen,  auch  ist  die  Leibesverstopfung  nicht  so  hart- 
näckig. Wenn,  was  zuweilen  der  Fall  ist,  sich  am  Bode  Trommelsucht 
mit  Bauchwassersucht  verbindet,  oder  wenn  jene  in  diese  übergeht,  so  nimmt 
die  entwickelte  Gasart  den  obern  Theil  der  Geschwulst  ein,  und  der  Bauch 
schallt  daher  nicht  nur  beim  Anklopfen,  sondern  er  fühlt  sich  auch  weich, 
teigig  an.  Nach  IAsfranc  erkennt  man  die  Tympanie  durch  das  Stetho- 
skop, mittels  dessen  man,  wenn  man  es  auf  den  Bauch  setzt  und  dann  leicht 
an  die  Bauchdecken  klopft,  ein  Geräusch  wahrnimmt,  ähnlich  dem  durch 
eine  in  der  Ferne  gerührte  Trommel  bewirkten.  Ursachen.  Prädisposi- 
tion geben  Hypochondrie,  Hysterie,  allgemeine,  weit  gediehene  Atouie  des 
Spoisecanals,  die  sich  durch  lange  vorhergehende  Dyspepsie  und  Flatulcaz 
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zu  erkennen  glebt.  Gelegentliche  Ursachen  sind:  Faulfieber,  Febris  lenta, 
bösartige  Puerperalfieber,  chronische  Kachexien,  Vereiteningen,  Gelbsucht, 
Fäulniss  der  Placeota  im  Uterus,  unvorsichtig  durch  Opium  gestopfte  stin- 
kende Durchfalle,  chronische  Dysenterien,  schlecht  behandelte  inveterirtn 
Wechselfieber,  starke  Hämorrhagien,  unterdrückte  kritische  und  habituelle 
Blutflüsse,  Hämorrhoiden,  Katamenial,  supprimirte  Flechten,  Krätze,  Com- 
pression  des  Darmc&nals  durch  Geschwülste,  Intussusceptio,  Hernia  incarce- 
rata,  Stichwunden  deS  Bauches,  Missbrauch  der  Purganzen.  Die  nächste 
Ursache  ist:  Anhäufung  von  Gasarten  auf  die  bei  der  Pneumatosis  cellularis 
beschriebene  Art,  bei  der  Pneumatosis  intestinalis  in  den  Gedärmen,  im 
Krumm  - ,  Blind  -  und  Querdarm,  selbst  im  vorgefallenen  Mastdarm  (s.  Em- 
physeme intestini  recti),  und  zwar  in  der  Höhle  derselben  oder  zwi- 
schen ihren  Häuten  (Tympanitis  cntervphysodes) ;  bei  der  Tympanitis  vera  in 
der  Bauchhöhle  selbst,  indem  die  Gasarten  aus  den  exhalirenden  Enden  der 
serösen  und  der  Blutgefässe  des  Zellgewebes  der  Bauchhöhle  und  zwischen 
dem  Peritonaeom  und  den  Abdominalmuskeln,  ja  aus  den  Gedärmen  selbst 
sich  entwickeln;  oder,  indem  die  in  den  Gedärmen  entwickelte  Luft  durch 
die  Lamellen,  Poren  und  Zwischenräume  der  Zellmaschen  per  diapedesin 
a  Cream  in  die  Bauchhöhle  tritt.  Dass,  wie  neuerlich  Bird  behauptet,  eine 
Entzündung  der  Membrana  mueosa  des  Darms  zum  Grunde  liege  und  die 
Luftentwickelung  erst  späterhin  als  Folge  einer  G&hrung  entstehe,  ist  un- 
wahrscheinlich (viel  wahrscheinlicher  ists,  dass  ein  fehlerhafter,  meist  zu 
schwacher  Einfluss  des  Gangliennervensystems  auf  den  ganzen  Tubus  ali- 
mentarius  die  erste  Ursache  sey;  s.  Cholera  orientaÜs.  Most). 
Cur.  Beseitigung  der  gelegentlichen  Ursachen;  daher  richtige  Behandlung 
der  Fieber  (a.  Febris  putrida),  Wiederherstellung  gehemmter  Ausleerun- 
gen, supprimirter  Hautausschläge,  bei  Krämpfen  Antispasmodica,  bei  Dyspe- 
psie Resolventia,  Carminativa,  Amara,  später  Kheum  mit  Alumen,  Ingwer, 
Calarous,  spirituös -aromatische  Einreibungen  in  den  Unterleib,  kalte  Wa- 
schungen, Kly stiere  von  kaltem  Wasser  und  Weinessig.  Neuerlich  hat  bei 
einer  chronischen  Dyspepsie  Bird  letztere  besonders  als  rathsam  gegen  Pneu- 
matose  empfohlen.  Sind  chronische  Durchfalle  Schuld,  dann  Opium,  Ocnl. 
cancror.,  ]Nux  moschata,  Columbo,  auch  kleine  Gaben  Tinct.  capsici,  colo- 
cynthidis.  Bei  Baucliwunden  erweitern  wir  diese  und  legen  dann  zur  Aus- 
treibung der  Luft  Monroes  Gürtel  an  (s.  Vulnus),  bei  fauliger  Beschaffen- 
heit der  Placenta  retenta  dienen  innerlich  8äuren,  dabei  antiseptische  Inje- 
ctionen.  Als  symptomatische  Mittel  dienen:  bei  starker  Beängstigung,  in 
Verbindung  mic  den  gegen  die  Ursachen  angezeigten  Mitteln  oder  zwischen 
denselben  die  Carminativa,  nach  Bercnds  Acid.  sulphuric,  10 — 20  Tropfen 
mit  Spirit.  sal  ammon.  anisat.,  besonders  Opium,  wenn  keine  Contraindica- 
tion  da  ist;  dabei  Kly  stiere  von  Infus,  valerian. ,  Chamomill.  mit  80  Tro- 
pfen Spirit.  sal.  ammon.  caust.)  überhaupt  die  Cur  wie  bei  Colica  flatu- 
lent«; doch  dürfen  weder  entzündliche  Zustände ,  noch  unterdrückte  Blutun- 
gen gleichzeitig  da  seyn.  Um  das  angesammelte  Gas  zu  absorbiren,  giebt 
man  innerlich  An.  calcis,  Natron  und  Kali  carbonicum,  Pulv.  carbon.  vege- 
tabilis  (10—  12  Mass  frisches  kaltes  QueUwasser,  binnen  8—4  Stunden  ge- 
trunken, leistete  in  einem  Falle  die  besten  Dienste,  nachdem  Absorbentia 
fruchtlos  angewandt  worden  waren.  Most).  Äusserlich  nützen  aromatische 
Bäder,  Einreibungen  von  flüchtiger  Salbe  mit  Laudannm,  Umschläge  von 
trocknem,  warmem  Sande,  auch  hat  man  die  Luft  aus  dem  Darmcanal  mit- 
tels einer  KlystierspriUe,  woran  eine  besondere  Vorrichtung  angebracht, 
ausgezogen,  welches  Verfahren  als  Palliativ  Nachahmung  verdient  (s.  TW- 
low  in  HufelmaVt  Journal.  Bd.  IX.  8t  9).  Tauzet  verrichtet  dies  so,  dass 
er  eine  Canule  von  4  Linien  Durchmesser  in  den  After  bringt,  die  an  die 
Kly  stierspritze  befestigt  wird  5  während  nun  die  Luft  in  die  Spritze  gezogen 
und  dies  öfters  wiederholt  wird,  müssen  die  gespanntesten  schmerzhaften 
Stellen  des  Unterleibes  comprimirt  werden  (s.  Bulletin  des  Scienc.  mödicales. 
Janvier  1850).  In  sehr  schlimmen  Fällen  acuter  Art  ist  der  Bauchstich  mit- 
tels eines  Troikars,  um  die  Luft  wie  bei  der  Bläh  sacht  des  Kindviehes  aus- 
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zulassen,  anzuwenden,  obgleich  er  fast  unbedingt  verworfen  worden.  Dan 
Instrument  dazu  ist  in  tiufelantTs  Journal.  Bd.  IX.  St.  2.  abgebildet.  — 
(Bei  einem  am  typhösen  Fieber  mit  Tympanitia,  Delirien,  Sehnenhüpfen  lei- 
denden jungen  Manne  gaben  Stokes  und  Graves  in  Dublin  [The  London  med. 
and  surgic.  Journ.  Jan.  1833.  und  Behrendt  Repertor.  Febr.  1831  8.  184] 
eine  grosse  Dose  Ol.  terebinth.,  etwa  l1/.  Unten  auf  einmal.  Bs  gingen 
eine  grosse  Menge  Flatus  ab,  Delirien  und  Sehnenhüpfen  verschwanden  und 
e»  trat  ein  vollkommen  kritischer  Schweiss  und  Genesung  ein.  Most). 
2)  I'neumatosis  capitis,  Physocephalus  ,  entsteht  am  häufigsten  durch  Quet- 
schungen, Stichwunden.  Cur.  Erweiterung  der  Wunde,  Druckverband,  bei 
Contusionen  warme  spirituöie  Fomentationen.  S)  Emphysema  colli.  Kommt 
vor  nach  Schnittwunden,  Prolapsus  pbaryngis,  seltener  bei  Croup,  Angina 
anderer  Art,  Hysterie.  Jieich  sah  es  einst  nach  einem  verschluckten  Stück 
Nusskern.  Frank  hält  es  für  kein  Emphysem,  weil  die  Geschwulst  zu  hart 
seys  vielleicht  ist»  mehr  Folge  von  Lufterzeugung  in  den  Muskeln,  entstan- 
den durch  Krampf  und  Auttreibung  derselben.  Cur.  Bei  hysterischen  Par- 
oxysmen  Castoreum,  Asant,  Opium,  Valeriana,  antispasraodisebe  Einreibun- 
gen, Behandlung  der  Bräune,  der  etwa  stattfindenden  Schnitt-  und  Stich- 


wunden etc.    4)  Emphysema  mammarum ,  Mastodymu  flatulcnta.  Wunden, 
,  Entzündi 


langen  der  Weiberbrust  können  diese  Windgeschwulst 
erregen,  wogegen  wir  neben  Behandlung  des  Grund  übel»  kleine  Einstich« 
anwenden,  um  die  Luft  durch  Streichen  und  Drücken  auszuleeren.  Dieselbe 
Cur  erfordert  5)  Emphysema  palpebrarum  und  6)  Emphysema  pectoris  (s. 
Asthma  aereum).  7)  Emphysema  pedmm  hystericum.  Kommt  vorzüglich 
an  den  Schienbeinen  Hysterischer,  oft  complicirt  mit  Leucophlegmatia  vor 
(Sydeuham),  wobei  sich  eine  harte,  dem  Fingerdruck  nicht  nachgebende,  am 
Abend  kleinere  Geschwulst  zeigt.  Cur.  Opium  mit  Gewürzen,  Asant,  Ca- 
storeum, antispasmodische  Einreibungen.  8)  Emphysema  psms.  Kommt 
auch  nach  Wunden,  Quetchungen  zuweilen  vor.  Cur.  Wie  bei  Emphyse- 
ma colli,  kleine  Einstische,  Behandlung  der  Wunde,  Quetschung.  Ebenso 
verfahren  wir  auch  bei  9)  Emphysema  scroti,  Hcrnia  scroti  ventosa,  Oscheo- 
ceJe  flatulenta ,  Pneumatocele ,  dem  sogenannten  Windbruch,  richtiger  Wind- 
gesehwulst  des  Hodensacks.  10)  Emphysema  uteri,  Physometra,  Pneuma- 
tosis  seu  Aedoeopsophia  uterina,  Hysteropsophia ,  TympanUcs  uteri,  Wind- 
sucht der  Gebärmutter.  Symptome.  Eine  von  Aussen  fühlbare, 
leichte,  elastische,  bei  der  Percussion  wie  Ansammlung  von  Gas  im  Unter- 
leibe sonor  klingende  Geschwulst  im  Hypogastrium,  von  kugeliger  Gestalt; 
zuweilen  schmerzhaftes  Brennen  in  der  Gebärmutter,  wie  bei  Hydrometra; 
viele  Kranke  glauben,  dass  sie  schwanger  seyea;  auch  kommt  das  Obel  oft 
mit  Gravidität  complicirt  vor.  Nach  einiger  Daner  zeigen  sich  im  Uterus 
tenesmusähnliche  Bewegungen  und  Anstrengungen,  wodurch  wider  Willen 
der  Kranken  unter  Einsinken  der  Geschwulst  entweder  auf  einmal  oder  von 
Zeit  an  Zeit  eine  übelriechende  Luft  mit  gurgelndem  Geräusche  (Garrulitas 
uteri)  aus  dem  sich  öffnenden  Muttermunde  abgeht,  was  man  wol  Flatus 
uterini  nennt  und  von  den  Flatibua  vaginae  in  Folge  von  Verletzungen  der 
Scheide  durch  Risse,  Abscesse  etc.  wohl  zu  unterscheiden  hat.  Nicht  selten 
fliegst  dabei  auch  ein  jauchiges  Fluidum  ab.  Nach  dem  Ausstossen  dieser 
Luft  folgt  oft  Febris  hectica.  Ursachen.  Zuweilen  ists  Krampf,  wie  bei 
Hysterie,  wo  das  Obel  nur  kurze  Zeit  anhält,  wenig  bedeutet,  bald  von 
selbst  verschwindet.  Bei  Wöchnerinnen  ists  oft  Symptom  beginnender  Me- 
tritis,  oder  Folge  davon  und  Zeichen  von  Versch wärung,  von  Hydrometra 
(Tympania  uteri  chronica),  wo  die  entweichende  Luft  sehr  stinkend  ist. 
Oft  sind  unterdrückte  Katamenien,  oft  Luftmolen  Ursache  (Berends,  Har- 
les»'). Cur.  Bei  Tympania  spastica,  auch  bei  vielen  andern  Formen  als 
Palliativ  Antispasmodica  innerlich  und  äusserlich,  bei  Tympania  uteri  inflam- 
matoria  Antiphlogistica,  laue  Bäder,  bei  der  Tympania  uteri  chronica  achte 
man  auf  Hydrops  uteri,  Phthisis  uteri,  und  behandle  diese.  Menstruatlo  sup- 
pressa  ist  wiederherzustellen,  Molenreste  sind  durch  Seeale  cornutum  zu  < 
fernen.   Widersetzt  sich  bei  der  Geburt  der  Kindeskopf  dem  Abgange 
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Gases,  so  schiebe  man  ihn  mit  den  Fingern  etwas  in  die  Höhe,  wahrend 
man  den  Uuterleib  äusserlich  etwas  comprimirt.  Boisseau  empfiehlt  fast 
für  alle  Fälle  von  Emphysema  uteri  trockne  Reibungen,  ölige  und  aromati- 
sche Frictioneu  des  Unterleibes,  auch  warme  Dämpfe  in  die  Mutterscheide, 
welche  als  Nebenmittel  stets  anzuwenden  sind.    Ein  Fall,  wo  das  Übel  17 


Jahre  bei  einer  nervös -lymphatischen  Perton  anhielt  und  in  der 
seba/t  nicht  besonders  zunahm,  die  Winde  aus  der  Scheide  aber  mit  Ge- 
räusch weggingen,  ohne  dass  der  Unterleib  sehr  aufgetrieben,  bei  dem  Krei- 
sen ihr  aber  sehr  schmerzhaft  und  lästig  geworden ,  auch  alsdann  sich  hüh- 
nereigrosse,  bewegliche  Geschwülste  schnell  unter  den  Bauchdecken  gebil- 
det, wird  von  Ray  (The  Americ.  Journ.  ef  med.  sciences.  February  183S) 
mitgetheilt.  11)  Emphysema.  vnsorum.  In  einzelnen  Blut-  und  Lymphgefas- 
sen ,  selbst  in  den  Häuten  anderer  Theile  kann  sich  Luft  entwicken.  Colin 
(Harltss ,  Journal  der  ausländischen  Literatur.  Bd.  X.)  fand  YVasserstofTgas 
in  der  Vena  cava;  Andere  fanden  Luft  in  den  Saugadern  (Morgagni,  Foiy- 
tel),  in  der  Gallenblase,  im  Hersbeutel  etc.«  besonders  bei  Leuten,  die  am 
Scorbut,  an  Febris  putrida  gelitten.  Häufig  war  die  Luft  hier  wol  erst 
nach  dem  Tode  als  Product  der  Fäulnis*  entstanden.  (Nicht  in  allen  Fäl- 
len ;  öftere  Aderlässe  dehnen  das  Blut  der  Art  aus,  dass  es  eine  theils  tropf- 
bar flüssige,  theils  gasförmige  Masse  bildet,  der  Puls  gross  und  weich  ist 
Haematomaniaci  und  Broussaianer  zu  Wiederholung 


die  Haematomaniaci  und  Broussaianer  zu  Wiederholung  der 

verführt,  bis  der  Tod  der  unheilbar  gewordenen  Krankheit  ein  Ende 
macht.  Vergleiche  die  Artikel  Plethora  und  Emphysema.  Most). 
Ii)  Pnewnatosis  s.  Emphysema  vaginae,  s.  Elytroncus  emphysema  ti- 
cus.  IS)  Pneumatosis  s.  Acdoeopsophia  vesicalis.  Hier  geht  der  Harn  mit 
Luft  ab,  die  mit  Geräusch  sieb  entleert.  Ists  keine  Betrügerei  (s.  Aedoe  o  pso- 
phia),  so  sind  oft  Abscesse  des  Rectums,  die  die  Blase  dutehgefressen, 
Veranlassung,  die  dann  nach  den  Regeln  behandelt  werden  müssen  (s.  Fi- 
stula  ani).  C  A.  Tott. 

Typhlosi*«  Ist  jede  Blindheit,  s.  Amaurosis,  Cataracta,  Sta- 
phylo dj  a  etc. 

Typhodes  (Febris").  So  nannten  die  Alten  das  8ch wizfieber, 
Anglicus  sudor,  auch  jedes  hitzige  Fieber  mit  Leberaffecüon;  die  Neuern 
nennen  so  den  Typhus  (s.  Febris  nervosa). 

Typhomanla,  <die  Typbomanie.  Ist  jedes  heftige  Deliriren  mit 
abwechselnder  Schlafsucht,  ein  Stupor  attoaitus  als  Begleiter  des  Typhus  5 
s.  Agrypnia  und  und  Coma  vigiL 

XyphusJ,  Febris  typhosa.  Ist,  der  Bedeutung  des  Wortes  nach,  jedes 
Fieber  mit  Betäubung,  bei  den  Neuern  jedes  Fieber  mit  wahrer  Ady- 
namie,  Asthenie,  mit  Herabstimmung  der  Lebensthätigkeit  im  Blut-  und 
Muskelsystem,  also  das  Gegentheil  von  der  Febris  inflammatoria,  syoochica. 
Eisenmann  (s.  Dess.  Schrift:  Die  Krankheitsfamilie  Typhus.  Erlangen  1855) 
nennt  Typbus  ein  ganzes  Krankheitsgeschlecht,  dem  ein  eigentümlicher 
Typhusatoff,  hervorgerufen  theils  durch  atmosphärisch-telluriscbe,  theils  mehr 
durch  örtliche  Einflüsse  (thierische  Effluvien)  zum  Grunde  liegen  soll,  und 
die  auf  ihrer  Höhe  ein  tuberkelähnliches  Exanthem  als  Herd  des  Contagiums 
bilden.  Er  nennt  daher  die  ägyptische  Augenentzündung  Ophthalmotyphus, 
statuirt  ferner  einen  Stomntyphus,  lleotyphns,  Colotyphus  etc.  Seine  Schrift, 
sowie  auch  die  Ober  die  Pyren  ist  sehr  lesenswerth,  obgleich  wohl  viele 
Ansichten  des  Verfassers  die  Erfahrung  am  Krankenbette  nicht  bestätigen 
möchte  und  manche  Vennuthungen  im  systematischen  Gewände  vorkommen. 
Seit  der  Zeit  des  Brownianismus  in  Deutschland,  und  zum  Theil  bis  auf 
die  Gegenwart,  haben  die  Ärzte  oft  mehr  wahre  Schwächefieber  statuirt 
als  in  der  Wirklichkeit  existiren;  man  wandte  ohne  Raison  reizende,  stär- 
kende Mittel  dagegen  an  und  uberreizte  die  Kranken  zu  Tode;  ja  man 
nannte  jedes  Fieber  mit  nervösen  und  spastischen  Erscheinungen,  mit  Ge- 
hirn- und  LeberajSectionen  schlechtweg  Typhus,  und  übersah  dabei  den 
wichtigen  Umstand,  ob  die  Ursache  der  Krämpfe  Überfüllung  oder  Euüee- 
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rang  (s.  Spumai),  und  ob  die  örtliche 

Kotzündung  abzuleiten  sey  oder  nicht,  ja  man  vergass  gänzlich,  dass 
wirkliche  und  scheinbare  Schwäche  bei  Fiebern  geben  könne  (■.  Adyna- 
Pila).  So  ist  denn  der  Begriff  des  typhösen  Fiebers  höchst  unbestimmt  und 
schwankend  geworden,  indem  man  das,  worauf  es  vorzüglich  ankommt:  die 
genaue  Unterscheidung  der  Debilitas  vera  und  sparia,  dabei  zu  wenig  be- 
rücksichtigt hat.  Es  würde  daher  fftr  die  Praxis  besser  seyn ,  den  Namen 
Febris  typhosa  fernerhin  in  den  Handbüchern  gar  nicht  mehr  zu  gebrauchen 
und  dafür  lieber,  wie  es  die  Franzosen  machen,  Febris  adynamica  zu  setzen; 
auch  konnte  man  das  Wort  Typhus  fax  jedes  noch  näher  tu  bestimmende 
Fieber  mit  Betäubung  nehmen,  weil  das  griechische  rv<p*  umnebeln,  die 
Sinne  benehmen,  den  Geist  betäuben  bedeutet.  Man  ▼ergleiche  mit 
diesen  Ansiebten  das  bei  Febris  nervosa  Gesagte,  worauf  ich  hier  verweise. 
Der  Vollständigkeit  und  der  Nachweisungen  wegen  führe  ich  hier  noch  spe- 
ciell  folgende  Formen  auf: 

*  Typhus    abdominalis   sporadicus,    Typhus  ganglionaris  abdominalis, 
Gastroenteritis  nervosa,  der  sporadische  Typhus,  die  nervöse  Ga- 


stroenteritis, der  Unterleibstyphus,  Äbd oininalganglienty- 
phus.   Er  wird  häufig  mit  dem  wahren  Typ 
bris  pituitosa  im  ersten  und  mit  der  Febris 


wenn  letztere  nervös  geworden,  verwechselt  (u.  Autenrieth,  Bölling,  Tott). 
(Nach  Symptomen  und  Verlauf  herrscht  auch  kein  wesentlicher  Unterschied 
zwischen  der  Pituitosa,  Biliosa  und  diesem  sogenannten  Typhus;  daher  es 
denn  auch  der  Mehrzahl  der  Ärzte  trotz  der  häufigen  Epidemien  der  Krank- 
heit in  Deutschland  und  Frankreich  wahrend  der  Jahre  1820—  ItfO  noch 
nicht  hat  gelingen  wollen,  ihr  als  Morbus  sui  generis  das  Bürgerrecht  zu 
verschaffen.  Most).  Er  entsteht  durch  kein  Contagium,  sondern  ist,  wie  die 
Intermittens ,  mit  der  er  oft  gleichzeitig  herrscht,  miasmatischen  Ursprungs 
(Sundelin,  v.  Autenriethy  Most);  am  besten  ist  die  Krankheit  von  Puchelt, 
Bölling,  Bischoff,  ».  Pommer,  v.  Autenrietk,  Neumann  nnd  Schönlein  beschrie- 
ben. Symptome.  Das  erste  Stadium  ist  das  sogenannte  gastrische, 
crethistisch-nervöse,  welches  4—7  Tage  dauert.  Zuerst  ein  gastrisches  oder 
Schleirafieber  (dein  Anscheine  nach),  wobei  drückender  Kopfschmerz  in  der 
Stirngegend,  Schwindel,  gläserne,  matte  Augen,  erdfahle,  gelblich  grüne,  fast 
chlorotische  Gesichtsfarbe,  Niedergeschlagenheit,  gastrisch  belegte  Zunge, 
Appetitlosigkeit,  Neigung  zum  Erbrechen,  mucöse  Diarrhöen,  unruhiger, 
schreckhafter  8chlaf.  Ein  charakteristisches  Zeichen  ist  ein  lebhaftes  Schmerz- 
gefühl in  der  Ileo-  Coecalgegeod ,  wenn  man  über  dem  Schoosbogen,  da  wo 
der  Muse,  abdom.  obliquus  internus  und  Muse,  rectus  zusammenstossen,  und 
gegen  die  Lendenwirbel  hin,  einen  starken  und  tiefen  Druck  mit  der  Hand 
anbringt,  oder  wenn  man  vom  Becken  aus  nach  dem  Schwertknorpel  des 
Brustbeins  hin  drückt  und  streicht,  wo  die  Kranken  Grimassen,  trotz  ihrer 
Phantasien,  schneiden,  und  in  eine  Art  schmerzhaften  Lächelns  gerathen. 
Dagegen  ist  der  übrige  Theil  der  Oberbauch-  und  Nabelgegend  bei  ange- 
brachtem Druck  völlig  schmerslos.  Dabei  ist  der  Unterleib  nicht  aufgetrie- 
ben, die  Pupille  oft  weit,  unbeweglich,  oder  zusammengezogen,  und  das  Fie- 
ber eine  Febris  erethistica  mit  Neigung  zum  Torpiden  und  schwach  durch- 
schimmerndem dreitäglichem  Typus.   Das  iweite  Stadium  ist  dss  Stadium 


torpido - nervoswn.  Der  Unterleib  wird  aufgetrieben,  fühlt  sich  hart  an,  das 
Schmerzgefühl  an  der  bezeichneten  Stelle  des  Unterleibes,  wo  man  auf  der 
Schleimhaut  des  Darmcanals  entzündliche  Reizung  und  eine  Art  Exanthem 
bei  der  Section  findet  (Ileitis  pustulosa  Hufelandi),  besonders  in  der  lleo- 
Coecalgegend,  in  der  Gegend  des  Plexus  solaris  und  mesentericus,  tritt  deut- 
licher hervor,  dabei  häufige  schleimige,  braune,  jauchige,  zuweilen  blutige 
Diarrhöen,  ein  Schmerzgefühl  in  der  Tiefe,  wenn  man  über  dem  Ligamen- 
tom Poupartii  einen  Fingerdruck  auf  den  Unterleib  applicirt,  nach  Hufe- 
Innd  ein  pathognomonisches  Zeichen  bei  seiner  Ileitis  pustulosa;  die  Durch- 
falle stellen  sich  binnen  24  Stunden  <wol  8—  12mal  ein,  wobei  oft  ganze 
Klumpen  verölen  Blutes  entleert  werden,  und  das  Ausgeleerte  höchst  stin- 
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kcnd  ist  Dabei  trockne  Zange,  die,  wie  die  Nasenlöcher,  Zähne  und  Lip- 
pen, mit  braunen  Krusten  (fuligo)  bedeckt  ist,  matte,  thränende,  nichts  sa- 
gende Augen ,  Gleichgültigkeit  im  Gesiebte  und  Abgestumpftheit  gegen  Al- 
les; nur  Klage  über  Schwache;  beständige  mussitirende  Delirien  ohne  hef- 
tige Agitation,  ein  Zustand  zwischen  Schlafen  and  Wachen  (Agrypnocoma), 
leichte  Krweckbarkeit  des  Kranken,  ein  aussetzende«,  streng  periodisches, 
mithin  nervöses  Brennen  im  Unterleibe,  und  eine  Febris  torpida  nervosa  mit 
brennend  heister,  straffer,  nur  am  Kopfe  und  Unterleibe  temporär  transspiri- 
render  Haut,  mit  schwachem,  weichem,  schnellen  Pulse,  der  103  —  112 
Schläge  in  der  Minute  macht,  mit  verschrumpfter  rissiger,  trockner,  heisser 
Zunge.  —  Drittes  Stadium:  Stadium  soporomm ,  pnralyticum.  Meteori- 
•tbch  aufgetriebenes,  heiss  anzufühlendes  Abdomen,  beim  Druck  auf  dasselbe 
Kollern,  reichliche,  unwillkürliche  Hnrn-  und  Stuhlausleerungea ,  beständige 
Delirien,  Flockenlesen,  hoher  Grad  von  Hinfälligkeit;  Herabrutschen  der 
Kranken  im  Bette,  leichenartiges,  verfallenes  Ansehn,  kalte  Extremitäten, 
temporäre  örtliche,  oft  kalte  Schweisse,  kleiner,  fadenförmiger,  eilender  Puls, 
keuchender,  intermittirender  Atbein,  Singultus  etc.  Bei  eintretender  Genesung 
zeigen  sich  nach  Schönlein,  gegen  den  14,  21,  28sten  Tag  Krisen,  die  meist 


dunkel  gefärbte  breiartige  Stuhlgänge,  seltener  sparsamer  Harn  mit  dickem 
Bodensatz,  während  er  früher  ohne  diesen  and  trübe  und  wässerig  ist,  mei- 
stern heil s  tiefer,  ruhiger  Schlaf  ohne  Agrypnokoma.  Nach  K.  O.  Neumann 
ist  die  Krankheit  in  jedem  Momente  abzuschneiden  und  z.  B.  aus  dem  ere- 
thistischen  Stadium  in  das  der  Reconvalescenz  überzuführen,  was  auch  mit 
meinen  Erfahrungen  übereinstimmt  (To»)-  (Hier  war  es  bestimmt  keine 
Ileitis  pustulosa }  denn  alles  Exanthematische  acuter  Art  hat  seinen  einmali- 
gen Verlauf  und  kann  nicht  abgeschnitten,  wohl  aber  jedes  Stadium  abge- 
kürzt werden,  nur  dieses  gelang  mir  auch  bei  meinen  Kranken;  mitunter  war 
aber  die  Diarrhöe  so  hartnäckig,  sie  trotzte  so  sehr  allen  Mitteln,  dass  ana 
purer  Erschöpfung  der  Tod  am  Uten,  17ten  oder  Slsten  Tage  folgte.  Auch 
Balling  stimmt  mit  diesen  Ansichten  überein  und  nach  ihm  hält  die  Krank- 
heit  bestimmt  den  siebentägigen  Typus.  Most).  Manchmal  folgt  der  Tod 
durch  Brand,  der  partiell  als  Ausgang  der  Ileitis  pustulosa  stattfand,  oder 
Übergang  in  Febris  gastrica,  pituitosa,  Gangliomalacosis,  Neuralgin  coeliaca, 
Cardialgia,  Phthisis  intestinalis,  vielleicht  in  Febris  in  terra  ittens  (habe  ich 
am  7ten,  9ten  Tage  als  Zeichen  sicherer  Genesung  in  allen  Fällen  beobach- 
tet. Most).  Am  häufigsten  folgt  der  Tod,  nach  Autenrieth,  zwischen  dem 
Ilten  und  17ten  Tage  durch  Lähmung  der  Ganglien  (  Ganglioplegia  Torf), 
unter  Meteorismus,  Nachlassen  der  Sp  hinkte  reu,  intermittirendem  Athcm  und 
Pulse,  erweiterter  Pupille  etc.;  vielleicht  ist«  auch  nur  Gangliomalacie  in 
Folge  der  Ganglionitis  oder  anderer  abnormer  Zustande  im  Abdominal- 
gangliensysteme. Diagnose.  Von  gastrischem  Fieber  ist  das  Übel,  nach 
Ballintj ,  durch  die  Art  des  Kopfschmerzes,  der  bei  beiden  Krankheiten 
zwar  in  der  Stirn  sitzt,  aber  beim  Typhös  nicht  bis  zur  Eingenommenheit 
des  Kopfes,  Betäubung,  nicht  bis  zum  Schwindel  gesteigert  werde,  sowie 
durch  die  dem  gastrischen  Fieber  fehlenden  Zeichen  grosser  Mattigkeit» 
Zerschlagenbeit  und  verfallenen  Gesichtszüge  za  unterscheiden.  (Diese  Zei- 
chen geben,  besonders  zu  Anfange  der  Krankheit,  nnr  eine  sehr  schwan- 
kende Dingoove  Die  bald  eintretenden  eigentbümlichen,  oft  durch  kein  Mit- 
tel späterhin  zu  stopfenden  Durchfalle,  der  eigne  Schmerz  beim  Druck  der 
lleo-Coecalgegend ,  der  Umstand,  dass  das  Übel  in  der  Regel  gleichzeitig 
bei  mehreren  Kranken  angetroffen  wird  nnd  vorzüglich  die,  welche  in  der 
Pubertät  begriffen  sind,  befällt,  diese  Zeichen  gelten  weit  mehr.  Auch  ist 
bei  diesem  sporadischen  oder  Abdominaltyphus  das  Gangliensystem  in  seiner 
Totalität  primär  erkrankt ,  und  es  zieht  durch  seinen  Einfluss  auf  die  Chy- 
lopoese  Gastriciimus  und  allmälig  Auflösung  der  Blutmasse  (Febris  putrida) 
herbei,  so  dass  das  Blut  zuletzt  t heerartig  ohne  Coagulnm,  von  violett 
schwarzer  Farbe  in  den  grossen  Gefassstämmen,  in  denen  auch  zuweilen  Gas- 
blasen sind,  erscheint;  —  daher  auch  die  lange  Wärme  und  rasche  Fäulnis« 
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der  Leiche.  Most).    Leichenöffnung.    Sie  glebt  folgend©  Resultate: 

Wir  finden  In  der  Bauchhöhle  die  GangliengeÜcchte,  besonders  den  Plexus 
solaris  und  mesentericus  superior  geschwollen,  vergrössert,  stark  geröthet, 
mit  Blut  überfüllt,  stets  härter  und  compacter,  ebeuso  auch  die  verbinden* 
den  Gedärme,  und  nicht  selten  auch  alle  anders  Nervengeflechte.  Der  Dünn- 
darm ist  mit  Condyloma  tosen,  schwammigen,  cirkelrunden,  dunkelpurpurrothen 
Excrescenzen  von  der  Grösse  eines  Kreuzers  bis  Zwölfers  (also  */, — Zoll 
Durchmesser),  welche  eine  breite  Grundflache  haben,  besetzt;  die  vorzugs- 
weise ergriffene  Tunica  villosa  der  Gedärme  ist  stark  mit  Blut  injicirt;  auf 
der8caleimhat 


tut  des  untern  Theils  des  Dünndarms  entdeckt  man  ein  eigentüm- 
liches, den  Kuhpocken  ähnliches  Exanthem,  welches  sich,  wie  die  Excre- 
scenzen, loslösen  und  Geschwüre  erzeugen  kann.  Es  ist  an  diesem  Exan- 
theme, welches  v.  Pommer,  Broussais  und  Louis  zuerst  gehörig  würdigten 
und  Heusinger  (Über  8chleimhautschwämme,  im  ersten  Bericht  von  der  königl. 
anthropolum.  Anstalt  in  Würzburg,  1826)  gut  beschrieben  hat,  das  sich  am 
Ende  des  lleuros,  in  der  Valvula  coli  befindet,  auch  eine  vierfache  Bildungs- 
stufe unterschieden  worden,  nämlich  die  des  Exanthems,  der  fungösen  Ex- 
crescens,  des  Geschwürs,  der  8chorfbildung  und  der  Veruarbung,  wäh- 
rend die  meisten  Autoren  aus  Mangel  an  einer  hinreichenden  Menge  von 
Sectionen  nur  der  zweiten  und  dritten  Stufe  erwähnen,  daher  denn  auch  die 
verschiedenen,  sich  widersprechenden  Namen.  Von  den  Pockenpusteln  auf 
der  Tunica  mucosa  der  Gedärme  unterscheidet  sich  das  in  Rede  stehende 
Exanthem  durch  das  nicht  gleichzeitige  Bestehen  von  Blatternpusteln  auf 
der  äussern  Haut  uud  dadurch,  dass  es  nicht,  wie  die  Menschenblattern, 
längs  der  ganzen  Ausdehnung  des  Darmcanahs,  sondern  nur  an  der  oben  be- 
zeichneten Stelle  erscheint,  von  wo  aus  sie,  oft  gruppenweise  zusammenste- 
hend, und  so  in  einander  fliessend,  zollgrosse  Flächen  bildend  von  12  —  24 
Zoll  Länge,  allmälig  abnehmen  und  weiter  vom  Coecum  entfernt  ganz  ver- 
schwinden (Schönlein,  Cramer  in  Heidelberger  Med.  Aanalen  1855.  Bd.  L 
HfU  2.  S.  255)|  von  der  Hypertrophie  der  Glandulae  Brunnerianae  et  Peye- 
rianae  beim  Abdominalkatarrh  (auch  bei  Cholera  orientalis  Jf.)  durch  die 
vorausgegangenen  Erscheinungen  im  Leben,  sowie  durch  die  übrigen  patho- 
logischen Verletzungen  und  die  wesentlichen  Kennzeichen  des  Exanthems) 


von  der  einfachen  Entzündung  dieser  Drüsen  durch  die  regelmässige,  gleich- 
förmige Gestalt  der  letztern  und  die  gleichmassig  vertheilte  dunkle  Rothe, 
und  von  der  Ulceration  dieser  Drüsen  durch  den  Maogel  der  fetzenartigen 
Auswüchse  und  des  eigenthümlich  knorpeligen  Ringes  im  Umkreise  dieser 
verschwärten  Drüsen,  von  der  von  Broussais  u.  A.  damit  verwechselten 
Eiterung  der  Darmschleimhautfläche  dadurch,  dass  obiges  Exanthem  nur  im 
letzten  Drittel  des  Darms  auftritt;  endlich  von  den  Furunkeln  im  Darmca- 
nal  durch  den  Ort  des  Vorkommens  mehr  in  der  Mitte  des  Tubus  intesti- 
nalis, die  Grösse  der  Stelle,  das  Vorhandenseyn  in  der  Regel  nur  eines 
Furunkels,  einer  Art  von  Brandichorf.  Übrigens  ist  dieses  Exanthem  nicht 
Grundursache  des  Abdominaltyphus,  sondern  nur  Reflex  eines  innern  tiefern 
Krankheitsprocesses,  der  nächsten  Ursache  dieser  Typhosform  selbst  (s.  onten). 
Das  Exanthem  ist,  nach  Bölling,  stets  zugegen;  nach  Neumann  tritt  es 
erst  im  Stadium  paralyticum  ein;  im  erethistischen  leugnet  er  es  geradezu 
und  glaubt,  dass,  wo  man  es  in  diesem  Zeiträume  sah,  eine  Verwechselung 
mit  andern  Typhusformen  oder  mit  dem  sogenannten  Nervöswerden  der 
Krankheiten  stattgefunden  habe.  (Vergl.  über  niese  Ileitis  pustulosa  Hufe- 
landi,  von  Bretonneau  Dothinenterite  genannt:  Neumann  in  Hufeland's  Journ. 
1827.  März.  Hufeland  Ebend.  1830.  April.  Heusinger  a.  a.  O.  Pucheli, 
in  den  Heidelberger  klin.  Annalen,  Bd.  III.  Hit.  2.  Baumgartner ,  in  den 
Rauschen  Annalen,  Jahrgang  2.  Hfl.  1.  Bretonneau  in  Heck  er' s  Lit.  AnnaL 
1829.  Jan.— März.  t>.  fVonV*  Notiieo  Bd.  XXIV.  No.  22.  Bischoff  Er- 
knnntniss  o.  Bebandl.  der  Fieber  u.  Entzündungen.  2te  Aufl.  1830.  hesser, 
Entzündung  n.  Verschwärung  der  Schleimhaut  des  Verdauungscanais.  Berlin, 
1850.  Wasserfuhr  in  v.  Griife's  und  v.  Walther's  Journ.  für  Chirurgie  und 
Augcnheilk.  Bd.  XI.  Hft.  1.  1828.   *  *ommer,  in  Salab.  med.-chir.  Zeitung. 
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«o.  28  —  83.  Btrgt,  in  den  Badisch.  AnnaL  der  gesammt.  Heilkunde, 
Jahrg.  HL  Hft.  2.  J.  Wagner  in  den  Med.  Jahrb.  dea  K.  K.  Österreich. 
Staat«.  1829.  Neueste  Folge.  Bd.  I.  8t.  1,  8.577.  Nasse  in  Horn'*  Archir. 
1830.  Jan.  u.  Febr.  F.  J.  B.  Alben,  Die  Danngeschwüre.  Leina.  1831). 
Pi«  ßection  neigt  ferner:  soweit  der  Dann  degeneritt  ist,  angeschwollene, 
getawreicne,  grauroumcnc  urusen ;  nei  senr  neiugem  veriauie  aer  JVranK.- 
heit  dunkel  violette  Rothe,  nicht  nur  des  Darmcanala,  sondern  anch  der  Milz. 


dunkel  violette  Rothe,  nicht  nur  des  Darmcanals,  sondern  anch  der  Milz, 
der  untern  Fläche  der  Leber,  der  Nieren warzen  nnd  der  inaern  Fliehe  der 
Blase.  In  der  Brusthöhle  findet  man  die  Lungen  mit  venösem  Blute  über*  • 
füllt,  milzartig,  breiartig,  erweicht,  die  Bronchien  sind  voll  eiterähnlicher 
Massen  und  ihre  Schleimhaut  ist  dunkelpurpurn  oder  braunroth  gefärbt,  der 
Nerv,  vtgus  ist  in  feinem  Neuntem  öfters  mit  einem  starken  Venennetze,  im 
Mark  manchmal  mit  rosiger  Rothe  durchzogen.   Ursachen.  Prädisposition 
geben  besonders  die  höhern  Stande,  das  jugendliche  Alter,  vor  allem  die 
Zeit  der  Pubertätsentwickelung,   das  männliche  Geschlecht  mehr  als  das 
weibliche  {Ballimg,  *  Jutenrieth).    Gelegenheitsursachen  sind:  tu  reizende 
Behandlung  bei  Hypochondrie  und  Hysterie,  indem,  nach  Bölling,  unter  Hin- 
cutritt gleichzeitiger  anderer  Ursachen  dadurch  eine  bestimmte  begrenzte 
Partie  des  Abdominalnerv ensystems  im  engern  Sinn  zu  krankhafter  Vegetation 
angereizt  wird;  ferner  psychische  Bindrücke,  Febris  intermittens ,  bei  wel- 
chen letztem  es,  nach  Bölling,  nur  einen  geringen  Anstosaes  bedarf,  um  den 
Exanthem  hervorzurufen.    Diese  Ansicht  scheint  beachtungswerth ;  denn  die 
Intermittens  ist  ja  selbst  ein  Leiden  der  Abdominal ganglien,  besonders  den 
Plexus  solaris ,  und  in  vielen  Gegenden  Deutschlands,  so  anch  bei  mir  so 
Hause  zeigte  «eh,  namentlich  in  den  Jahren  1850 — 1832,  statt  den  Wechsel« 
fiebern  häufig  dieser  Abdominaltyphus,  anch  der  Abdominalkatarrh,  die  ac- 


te Febris  pituitoso-gastrica,  besonders  in  solchen  Fällen,  wo  bei  die- 
primären  Leiden  der  Darmschleimhaut  noch  durch  unzweckmässige  ein- 
greifende Behandlung  (zu  reizende,  erhitzende  Dinge  oder  zu  viele  Brech- 


und  Purgirmittel)  das  Nervensystem  in  höherm  Grade  ergriffen  wird.  In 
Summa  inte  also  Metascbematismns  der  genannten  Krankheiten,  indem  die- 
selben nie  gar  nicht,  oder  nur  entfernt  mit  der  typhösen  AfTectioo  ver- 
wandt, unter  Begünstigung  mehr  zufälliger  Umstände  in  den  Abdominaltyphus 
übergehen,  oder  indem  eine  dem  Typhus  verwandte  Krankheit  auftritt,  letz- 
tere jenen  hervorruft  und  gleichsam  in  demselben  verschwindet,  oder  mit  ihm 
eine  Complication  bildet,  wobei  jedoch  der  Typbus  als  Ha uptk rankheit  vor- 
herrscht.   Dieae  Übergänge  und  Complicationen  anderer  Krankheiten  in  den 
und  mit  dem  Abdominaltypbus  werden  wieder  durch  die  Individualität,  die 
herrschende  Jahresconstitution  oder  den  stationären  epidemischen  Genion 
bedingt  (s.  Constitntio).    Bölling  klagt  besondern  die  von  Badern,  Chi- 
rurgen nnd  Landärzten  su  oft  missbrauchten  Purganzen  als  Gelegenheitsur- 
sache bei  einer  Epidemie  unweit  München  an.   (Ich  glaube,  dass  das  vor- 
züglichste Agens  unsere  jetzige  Luftconstitution  sey,  die  bald  Krankhei- 
ten erhöhter  Venoaität,  wobei  dann  das  anomale,  veränderte  Blut  vergiftend 
nufn  Nervensystem  wirkt,  bald  Intermittenten,  bald  gastrisch-nervöse  nnd  pi- 


ttjitdse  Fieber,  bald  diesen  Typhus,  bald  die  Cholera  hervorruft  Daas 
die  atra  Bilis  der  Alten,  die  erhöhte  Venosität  Puchens,  die  Basia  aller  die- 
ser Übel,  aowie  in  den  heissen  Tropen  die  nächste  Ursache  des  gelben  Fie- 
bere und  des  schwarzen  Erbrechens  nbgebe,  ist  mir  mehr  als  wahrsc hein- 
für die  nächste  Ursache 


ich.  Selbst  Bölling  deutet  darauf  hin,  indem  er  für  die  nächste  1 
Jen  Abdominaltyphus  nicht  das  Gangliennervensystem  hält,  sonden 
luch  eine  bedeutende  Mischungsveränderuug  den  Bluten  atatuirt,  und 


in  nennt  ihn  geradezu  ein  venös  -  nervösen  Fieber,  das  miasmatischen  Ur- 
sprungs ist,  bald  aber  alsdann  epidemisch  wird.  Die  gute  Wirkung  des  fli- 
ehen Wassers,  der  Säuren,  der  gelind  eröffnenden  Arzneien,  im  ernten  Sta- 
mm den  Obels,  der  Nachtheil  des  Opiums  an  Anfange  der  Krankheit  und 
oder  Arznei,  welche  die  Durchfälle  plötzlich  stopft,  spricht  für  diene  An- 
icht.    In  wiefern  dieser  Typhus  mit  Cholera  orientalis,  wo  sich  anch  häufig 

in  den  Leichen  vorfinden  (n.  Cholera),  verwandt  sey, 
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bleibt  noch  zu  untersuchen  übrig.  Most).  Cor.  örtliche  Btatauslecrungen 
durch  Blutegel  aa  den  Unterleib,  Mercurialeinreibungen  in  denselben,  inner- 
lich lanfte  demulcirendo ,  ichleimige  Mittel,  äusserlich  Gegeoreize,  um  die 
Congestion  von  den  Nervengebilden  abzuleiten,  späterhin  mit  Vorsicht  reine, 
das  Blutsystem  nicht  anfeindende  Nervina,  nm  der  drohenden  Ganglioplegie, 
und  Mineralsäuren ,  um  der  Blutzersetzung  entgegenzuwirken,  endlich  Un- 
terstützung der  Krisen  (Schönlein).  Nach  Balliug:  Abhalten  und  Kotfernen 
aller  den  einfachen  Gang  der  Krankheit  störenden  Einflüsse:  heroischer  Arz- 
neien, grober  Nahrung,  geistiger  Getränke:  innerlich  Chlorine  mit  Infus, 
althaeae,  Decoct.  salep,  Mandelmilch,  äusserlich  Blutegel  an  die  Ileo-Coecal- 
gegend  und  Mercurialeinreibungen  ins  Abdomen,  wanne  Bäder  nnd  Begies- 
»•  igen.  Vielleicht  nützt  auch  äusserlich  Unguent  tartari  stib.  in  den  Unter- 
lciu ,  um  Ausschlag  zu  erregen,  dabei  innerlich  Infus,  flor.  sambuci  als  Dia- 
phoreticum  (7'ofi).  Auch  u.  Aulenricth  lobt  Blutegel  und  Mercurialeinrei- 
bungen; er  giebt  innerlich  anfangs  Mucilagioosa  mit  Nitrom,  auch  kleine 
Gaben  Kalomel,  später  bei  zn  heftiger  Diarrhoe  Decoct.  angusturae  mit  Per- 
rum snlphuric.  oder  mnriat.,  auch  von  mir  mit  Nutzen  angewandt  (To«), 
und  zwar  Kindern  p.  d.  */6 — %  Gran,  Erwachsenen  täglich  6,  12 — 16  Gran; 
zugleich  wegen  nervöser  Zufälle  Valeriana,  Angelica,  Arnica,  Liquor  anody- 
nus,  Kampher,  späterhin  EHz.  acid.  Hallen  und  China.  Nach  Sundelim  die- 
nen selten  Allgemeine,  meist  nur  örtliche,  nötigenfalls  zu  wiederholende 
Blutausleerungen  durch  Blutegel  an  den  Unterleib,  Fomentationen  von  Kssig, 
späterhin  vorsichtig  Mcrcurialfrictionen,  bei  zögerndem  Verlaufe  Vesicatoria, 
innerlich  schleimige  Getränke,  Olmixturen,  späterhin  Aqua  ozymuriat.  mit 
Miicil.  gummi  arab.  und  Syrup.  althaeae ;  bei  eintretendem  Meteorismus 
milde  Laxantia  aus  Pulpa  tamarindor.  mit  Infus,  valeriaoae  und  Ol.  ridni 
in  Form  einer  Emulsion.  (Im  August  und  September  1830  behandelte  ick 
22  Kranke  an  diesem  Abdominaltyphus,  wovon  mir  einer  starb.  Die  meisten 
erhielten  anfangs  ein  Emeticum  aus  reiner  Ipecacuanha,  später  Emuls.  amyg- 
dal.  dulc.  mit  gft — 3vj  Natrum  nitric.  auf  8  Unzen,  alle  2  Stunden  1  Ess- 
löffel voll;  Blutegel  und  Mercurialeinreibungen  wandte  ich  nicht  an;  denn 
beide  schwächen  die  Lebenskraft  und  begünstigen,  zumal  der  Mercur,  die 
Blutzersetzung;  auch  ist  die  mehr  erethistUche  Aufregung  im  ersten  Stadium 
selten  bedeutend.  Man  muss  erstaunen,  wenn  man  lieset,  wie  man  solchen 
Kranken  in  wenig  Tagen  100 — 150  Gran  Kalomel  reichen  konnte!  (Wolf 
in  Berl.  Med.  Zeit,  des  Vereins  etc.  1833,  No.  51).  Auch  das  Opium  bringt 
hier  viel  Schaden.  Ein  12jähriges  Mädchen  in  Grossen  -  8towe  lag  schon 
neun  Tage  krank,  stetes  Deliriren,  stete  Durchfälle,  grosse  Schwäche,  die 
Zufalle  nahmen  an  Heftigkeit  zu,  das  Gesicht  wurde  leichenblass ,  die 
Schweisse  kalt,  wie  die  Extremitäten,  am  9ten  Tage  bedeutender  Meteoris- 
mus des  Unterleibes,  indem  die  Durchfälle  durch  Opium  vielleicht  etwas 
schnell  gestopft  worden.  Ich  gab  ein  Decoct.  rad.  althaeae  mit  Salmiak  und 
3  Granen  Tart.  emet.,  wovon  stündlich  ein  Esslöffel  voll  genommen  wurde. 
Es  entstand  Durchfall,  der  Meteorismus  verschwand  und  Besserung  und  Ge- 
nesung, die  sonst  sich  oft  Wochen  lang  hinziehen,  folgten  in  acht  Tagen. 
Überhaupt  ist  beim  Abdominaltyphus  der  Typus  von  7  zu  7  Tagen  sehr 
merkwürdig  und  beachtuogswerth.  Die  ganze  Krankheit  dauert  gewöhnlich 
21  Tage,  wovon  die  ersten  7  dem  Stadium  coctiunis  angehören,  das  zweite 
Drittel  die  Krankheit  in  der  Akme  zeigt,  und  die  dritten  sieben  Tage  den 
Krisen  angehören.  Hier  muss  man,  will  man  mit  Glück  verfahren,  genau 
nachzählen,  wie  beim  Scharlach  kann  man  die  Krankheit  nur  bis  zu  ihrem  na- 
turgemäßen Ende  leiten,  gefährliche  Complicationen  während  des  Verlaufs 
abwenden  und  endlich  die  Krisen  hervorrufen  und  begünstigen;  den  ersten, 
siebeuten,  eilften  nnd  vierzehnten  Tag  muss  man  besonders  jni  Auge  be- 
halten. Most).  Sundclin  empfiehlt  gegen  solchen  Meteorismus  zuerst  er- 
weichende, später  Tamarindenklystiere.  Nach  Nasse  (a.  a.  O.)  leisteten 
gleich  anfangs  Brechmittel,  nachher  Infus,  ipecac.  bis  zur  Übelkeit,  bei 
Verdacht  entzündlicher  Affccuon  einige  Schröpfköpfc ,  dein  schmerzhaften 
Theile  gegenüber,  bei  Schmerzen  im  Kopfe  und  Schlagen  der  Karotiden 
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kalte  Kopfumschlage ,  bei  bedeutend  nervösem  Zustande  Moschus  und  Kalo- 

tuel,  nach  Wasserfuhr  )j  von  letztem  in  drei  Tagen,  gute  Dienste.  Kineo 
Fall  von  Typhus  abdominalis  bei  einem  Kinde  habe  ich  in  t>.  Siebold's  Journ. 
für  Gebnrtsnülfe ,  Frauenzimmer-  und  Kinderkrankheiten.  Bd.  X.  8t.  3. 
1851.  beschrieben,  und  mehrere  Fälle  der  Art,  jedoch  stets  nur  im  jugend- 
lichen Alter,  auch  achon  in  frühem  Jahren  beobachtet.  (Im  Juni  bis  Sep- 
tember 1830  sah  ich  die  meisten  Kranken  der  Art,  später  nur  wenige.  Sie 
waren  alle  zwischen  10  und  25  Jahren,  eine  40jährige  Frau  auagenommen; 
bei  mehreren  dauerte  das  Übel  bis  zur  völligen  Wiederherstellung  der  Kräfte 
12  Wochen.  Kalte  Waschungen  des  Kopfes,  viel  kaltes  Wasser  zum  Trin- 
ken, recht  frisch  von  der  Quelle  weg,  hat  mehrere  arme  Kranke,  neben 
Milchgenust,  allein  hergestellt.  Ebermaier  [Casper's  Wochenschrift  18S*. 
No.  16]  tadelt  mit  Recht  die  grossen  Dosen  Kalomel  nach  Lesser  u.  A.  In 
diesem  Typhus  mit  Darmgeschwüren.  Er  beachräukt  sich  mehr  auf  ein 
passives ,  durchaus  nicht  eingreifendes  oder  stürmisches  Verfahren.  Gegen 
den  Durchfall  giebt  er  Kly stiere  von  Amylum,  und  als  Arznei  vom  .Anfange 
bis  zu  Ende  der  Krankheit  3 — 10  Tropfen  Salzsäure  mit  vielem  Hafer« 
schleim,  zum  Getränk  viel  kaltes  Wasser.  Der  Erfolg  war  auch  ohne  Blut* 
egel  au  den  Unterleib  aehr  günstig.  3Iosf).  Ganz  verschieden  von  diesem 
jAbdominaltyphus  ist  der  von  mir  in  Horn1»  Archiv,  1830.  Mai  und  Junl- 
stück,  beschriebene ,  in  manchen  Jahren  hier  epidemisch  vorkommende  Ty- 
phus gnnglionaris  abdominalis  sine  IkUide  pustulosa,  welcher  mit  der  von 
Lebrecht  zu  Main  beobachteten  Febris  gangliothes,  ganglio  -  abdominalis 
Identisch  ist  (s.  Lebrecht  in  Heidelberger  Klin.  Annalen.  1880.  Bd.  XVII. 
Heft  2).  C.  wf.  Toll. 

Typhus  acutus,  contagiosa* ,  belHcus,  nosocomialis ,  careerarius,  ».  Fe- 
bris nervosa. 

Typhus  ganglionaris  abdominalis,  a.  Typhus  abdominalis. 

Typhus  hydrocephalicus.  So  hat  man  die  secundären  nervösen  Zufall« 
im  Verlaufe  des  acuten  Wasserköpfe«  genannt,  s,  Hydrops  ceretrri  et 
ineningum. 

Typhus  Merodes,  s.  Febris  flava  und  Febris  neuropathica 
«um  Mepatitide  bei  Febris  nervosa. 

Typhus  lentus.  So  hat  man  die  Febris  lenta  nervosa  genannt,  s.  Fe- 
bris heetica. 

Typhus  8por adieu* ,  s.  ^Typhus  abdominalis. 

Typhus  petechialis,  s.  Petechiae  acuta e.  « 

Typhus  pituitosus.    Ist  Febris  pituitosa. 

Typhus  puerperalis,  s.  Febris  puerperalis  nervosa. 

Typhtts  putridus,  s.  Febris  putrida. 

Typhus  tropicus,  s.  Febris  flava. 

Typus,  der  Typus.  Bezeichnet  bei  den  Ärzten  die  Ordnung 
oder  Zeitfolge,  in  welcher  die  Anfälle  der  Krankheiten,  besonders  der 
acuten,  der  fieberhaften  und  der  spastischen,  wiederkehren.  Man  unter- 
scheidet hier 

Typus  vagm,  fixus,  antieipans  und  postpanens ,  s.  Febris  im  Allge- 
meinen, Febris  Intermittens  und  Morbus. 

Tyrbasia,  Tyrbe,  Turbatio,  die  Unruhe,  Unordnung,  besonders 
In  der  b  ewegung  der  Glieder  {Scehtyrbe) ;  daher  auch  der  Veitstanz  so  ge- 
nannt wird,  s.  Chorea  St.  Viti. 

Tyiia,  Tyriasis,  der  Schlangenaassatz,  Ist  eine  Art  der  Elephantiasis, 
s.  Lepra  Elephantiasis. 

XyremCMi« ,  Tyrensis ,  Tyrosis,  Tyreusis,  das  Käse  machen,  daher 
Tyremesis  infanlium,  das  käsige  Erbrechen  der  Kinder,  der  Säug- 
linge. Ist  häutig  ohne  Bedeutung,  die  Kinder  erbrechen  bei  Überfluas 
selbst  der  gesundesten  Muttermilch  oft  täglich,  und  gedeihen  dennoch  recht 
gut;  ja  das  Sprichworts  „Speikiuder  sind  Gedeihkinder'4  bewährt  die  Erfah- 
rung.    Ist  Überfluss  von  Magensäure  da,  so  giebt  man  etwas  Magnesia 
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carboulca  oder  Tinea,  rM  Jft,  8yr.  rhei,  Aq.  foenfcuU  an«  JJ,  Lkl-  kaü 
carbon,  }1,  dreimal  täglich  einen  Thcelöffel  voll.  Recht  gut  ist  auch,  wenn 
man  solche  8äugünge  taglich  einige  Theeldffel  voll  kaltes  Wasser  trinken 
lässt,  weichet  nach  ein  gute«  Präservativ  aar  Verhütung  4er  Aphihea  Ut. 


ü. 

Ulcermtlo,  Vereiterung,  Verschwtrnng  (a.  Exeloeratlo). 
Dieser  krankhafte  Zuitand ,  wobei  veraltete  Wanden  and  Geschwüre  keinen 

s.  Sappuratlo. 

ITlcUfl,  ff  Wem,  Helcoma,  dai  Geschwür.  Iat  Jede  durch  Innere 
oder  äussere  Ursachen  nnd  in  der  Regel  alimälig  entstandene  Trennung  des 
Zusammenhanges  der  welchen  Theile  (sind  es  die  Knochen,  so  nennt  maa 
es  Caries)  an  irgend  einer  Stelle  des  Körpers,  worin  weder  Blut,  noch  gut- 
artiger Biter,  sondern  schlechter  Biter  (/caor,  Sanier)  abgesondert  und 
dadurch  die  Heilung  verhindert  wird,  wobei  ein  rückgängiger  Repro- 
duetioasprocess :  Verschwärung  ( Ramiceratio )  stattfindet,  wodurch  der  Theil 
Immer  mehr  vernichtet  wird.  Dadurch  unterscheiden  sich  Ulcus  und  Abscesa. 
Bei  letzterem  ist  nämlich  ein  fortschreitender  Reprodoctionaprocess ,  guter« 
tiger  BU er  (Alf  landabile),  um  dadurch  die  Heilung  au  befördern.  Diee 
Ist  der  engere  Begriff  Ton  Ulcus,  manche  Autoren  haben  indessen  denselben 
weiter  ausgedehnt,  z.  B.  fast  alle  altern  Schriftsteller  und  unter  den  Neuem 
besonders  Astruc ,  Bell,  CaUisen,  die  fälschlich  jede  Flache  mit  gutartiger 
Eiterung,  jeden  Abscess  ein  Geschwür  nennen  und  demnach  einfache 
gutartige  und  bösartige  Geschwüre  unterscheiden.  In  neuern  Zei- 
ten ist  die  Lehre  von  der  Erkenntniss,  Natur  und  Heilung  der  Geschwüre 
( HeUologia )   durch  Bett,   Astmc,    Bertrandi,    Osthoff,    Frahm  ,  Mezler, 

E.  Herne,  besonders  aber  durch  Weber  und  N.  Rust  in  Berlin  sehr  ver- 
vollkommnet werden,  und  vor  allem  hat  Letzterer  sich  um  die  Helkologie 
unsterbliche  Verdienste  erworben.  Folgende  Schriften  sind  die  vorzüglich- 
sten und  besten  über  diesen  Gegenstand:  J.  N.  Ruit,  Helkologie,  oder 
über  die  Natur,  Erkenntniss  und  Heilung  der  Geschwüre,  nebst  Beobach- 
tungen darüber.  Wien,  1811,  2  Bde.  A.  G.  Weber,  AUgem.  Helkologie,  oder 
nosol. -therapeutische  Darstellung  der  Geschwüre  etc.  Berlin,  1792.  B.  Bell, 
AbhandL  v.  d.  Geschwüren.  A.  d.  Bngl.  Leipz.  1792.  H.  Ch.  A.  Osthoff, 
Untersuch,  u.  Beobacbt.  über  d.  chronischen  Geschwüre  etc.  Lemgo,  1804. 

F.  X.  Mezler,  Beantwort.  der  Preisfrage:  Weiche  Metbode  ist  die  beste, 
veraltete  Geschwüre  an  den  untern  Gliedmaßen  zu  heilen?  Wien,  1792. 
A.  Bertrandi,  Abh.  v.  d.  Geschwüren.  A.  d.  Ital.  Erfurt,  1790.  B.  Home, 
Prakt.  Beob.  über  die  Behandl.  der  Fussgeschwüre.  A.  d.  Engl,  von  L.  F. 
Froriev.  Leipzig,  1799.  M.  B.  Lessing,  Diagnostisch -therapeutische  Über- 
sicht der  ganzen  Helkologie,  hauptsächlich  nach  Rust,  in  2  Tabellen.  Royal- 
folio.  Berlin,  1835.  M.  J.  Bluffs  Helkologie,  Lehre  von  der  Erkenntnis« 
nnd  Behandlung  der  Geschwüre.  Berlin,  1892.  Die  Geschwüre  sind  nach 
Ihrer  Gestalt,  Form,  nach  der  Farbe,  nach  der  Verschiedenheit  des  darin 
enthaltenen  Fluidums,  das  bald  durch  ein  abnormes  Secret,  bald  durch  einen 
Zersetzungsprocess,  durch  Auflösung,  Fäulnias  entstanden  ist,  nach  Verschie- 
denheit der  Receptivität,  der  Harte  oder  Weichheit  der  Theile  etc.  höchst 
verschieden.  Bald  ist  ihre  Oberfläche  zu  empfindlich,  bald  au  unempfindlich, 
bei  einigen  au  hart,  bei  andern  zu  weich,  bei  einigen  iat  der  Biter  zu  dünn- 
flüssig, jauchig,  röthlich,  grünlich,  schwarzlich,  bei  andern  zu  dick  und 
schleimartig,  bald  ist  das  Secret  stinkend,  bald  süsslich,  sauer  lieh  riechend 
oder  ohne  Geruch,  bald  reagirt  es  alkalisch,  bald  säuerlich.  Häufig  liegen 
hnen  innere  Ursache,  mitunter  auch  örtliche  Schädlichkeiten  zum  Grunde; 
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nach  allen  diesen  Umstanden  und  Ursachen  ist  die  Heilung,  die  sich  auf 
eine  genaue  Diagnose  stützen  muss,  verschiedenartig  einzurichten.    Die  ßio- 
tbcilung  der  Geschwüre  nach  ihrem  Charakter,  ihrer  Ursache,  Form,  nach 
Ihrer  Dauer,  nach  der  Localität  etc.  ist  höchst  verschieden.    Für  die  Be- 
handlung hat  die,  welche  sich  auf  die  Ursachen  und  die  Entstehung» weise 
stützt,  den  meisten  Werth.   Wir  statuiren  awei  wesentliche  Hauptclasson : 
Idiopathische  und  sympathische  Geschwüre.    Erstere  kommen  hei 
sonst  gesunden  Öubjecten  in  Folge  topischer  Schädlichkeiten,  durch  versäumte 
oder  schlechte  Behandlung  der  Wunden  und  Abscesse  vor;  sie  erfordern 
meist  nur  örtliche  Mittel;  letztere  sind  Folgen  oder  Symptome  eines  Allge- 
meinleidens, wogegen  neben  zweckmässigen  Externis  stets  auch  Interna  not- 
wendig sind.    Die  Diagnose  zwischen  sympathischen  und  idiopathischen 
Geschwüren  ergiebt  Folgendes:   «)  das  idiopathische  Geschwür  entsteht 
durch  irgend  eine  von  Aussen  wirkende  Schädlichkeit,  beim  sympathischen 
rinden  wir  solche  Schädlichkeit  nicht;  die  Menschen  bekommen  so  zu  sagen 
das  Geschwür  aus  heiler  Haut.    6)  Brechen  mehrere  Geschwüre  an  mehre- 
ren Stellen  des  Körpers  zugleich  aus,  so  sind  es  stets  sympathische,    c)  Bei 
letztern  ging  stets  eine  Veranlassung  zu  allgemeiner  Krankheit  vorher;  z.  B. 
ein  syphilitisches  Geschwür  im  Munde  folgte  auf  venerische  Ansteckung  an 
den  Genitalien,     d)  Wir  bemerken  bei  dem  Kranken  ein  Allgemeinleiden, 
das  nicht  als  Folge  des  Geschwürs  betrachtet  werden  kann«   e)  Wenn  ein 
Geschwür  bei  richtiger  topischer  Behandlung  durchaus  nicht  heilen'  will  und 
wir  keine  örtliche  Bedingung  dazu  finden,  so  ists  sehr  wahrscheinlich  ein 
lymphatisches  Geschwür.    Häufig  ist  ein  Geschwür  zuerst  ein  idiopathisches, 
es  ist  vielleicht  nur  eine  Wnnde  die  Ursache,  aber  der  Mensch  nimmt  sich 
nicht  in  Acht,  sündigt  gegen  die  Diät,  beobachtet  keine  Ruhe  des  leidend ou 
Theils,  ergiebt  sich  dem  Miss  brauch  erweichender  Salben  bei  der  Eiterung 
der  Wunde,  oder  diese  enthält  fremde  Körper,  Knochensplitter,  er  vernach- 
lässigt den  Verband  etc.;  alsdann  kann  oft  durch  den  Säfteverlust  zuletzt 
ein  auf  allgemeiner  Körperschwache  beruhendes  sympathisches  Geschwür 
darauf  werden.    Auch  vermag  sich  jede  eiternde  Fläche  in  ein  idiopathi- 
sches Geschwür  zu  verwandeln,  wenn  topische  Schädlichkeiten:  zu  seltener 
oder  in  häufiger  Verband,  Unreinlichkeit  dabei,  tn  festes  oder  an  lockeres 
Anlegen  des  Verbandes,  Gebrauch  auflockernder  oder  zusammenziehender 
Mittel  in  Falles,  wo  sie  nicht  passen,  in  Anwendung  gebracht  werden.  Die 
Wirkungen  und  Folgen  der  Geschwüre  im  Allgemeinen  sind: 
Störung  der  Function  des  leidenden  Theils,  nachtheiliger  Einfluss  auf  die 
Nachbarschaft  des  Ulcus,  indem  in  letzterm  das  Streben  liegt,  um  sich  zu 
greifen.    Bei  chronischen  Geschwüren  leiden  häufig  auch  die  lymphatischen 
Gefässo  in  ihrem  Verlaufe,  selbst  bis  in  die  lymphatischen  Drüsen.  Letz- 
tere werden  mit  angegriffen,  und  die  Lymphgef&sse  findet  man  ganz  ver- 
knorpelt, verhärtet.    Bei  stark  eiternden  Geschwüren  magert  die  Nachbar- 
schaft, das  leidende  Glied  sogar  ab,  wie  man  dies  bei  Kindern  sehen  kann, 
weiche  längere  Zeit  ein  durch  Seidelbast  erregtes  Ulcus  artificiale  am  Arm 
trugen.    Übrigens  erregen  manche  Geschwüre  bedeutende  Schmerzen,  wozu 
dann  leicht  durch  Unruhe,  Schlaflosigkeit  und  durch  den  Nervenreiz,  den 
Säfte  Verlust  abgerechnet,  selbst  durch  die  Störung  der  Function  des  Theils,  . 
Allgemeinleiden,  Febris  heetica,  ja  Hydrops  hinzukommen  kann.  Prognose 
im  Allgemeinen.   Ob  ein  Geschwür  zu  heilen  ist  und  ob  dieses  schnell 
oder  langsam,  früh  oder  spät  geschiehet,  dieses  hängt  von  sehr  vielen  Be- 
dingungen ab.    1)  Von  der  Leichtigkeit  oder  Schwierigkeit,  die  Ursache 
aufzufinden  und  zu  entfernen;  so  s.  B.  heilt  das  Krebsgeschwür  so  schwer, 
weil  wir  die  Ursache,  die  Diathesis  cardnomatosa ,  theils  nicht  genau  ken- 
nen, theils  keine  Specifica  dagegen  wissen.   2)  Von  der  Textv  des  Theils. 
Je  cohärenter,  compacter  der  Theil  ist,  desto  langsamer  geht  sowol  der 
Zerstörung«-,  als  auch  der  Reproductions-  und  Heilungsprocess.   So  z.  B. 
rückt  das  Knochengeschwür  in  festen  Knochentheilen  binnen  einem  Jahre 
oft  nur  um  einen  Zoll  weiter,  in  lockern  Knochen  geht  die  Zerstör uug  ge- 
schwinder vor  sich.    Hiermit  oorrespondirt  die  Zeit  der  Heilung.    S)  Von 
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der  Lage  de»  Geschwürs.  Je  höher  der  Theil  liegt,  desto  leichter  heflt  der 
Re^el  nach  das  Geschwür.  80  heilen  z.  B.  unter  sonst  gleichen  Umständen 
Geschwüre  am  Kopfe,  am  Oberarm  leichter,  als  Fussgeschwüre.  4}  Vom 
Alter  des  Kranken  und  der  hierdurch  bestimmten  Textur  und  Reprodoctioos- 
kraft  Je  jünger  das  Subject  ist,  desto  rascher  iat  zwar  der  Zerstörung«- 
process,  aber  auch  der  Process  der  Heilung.  5)  Vom  Grade  und  der  Be- 
schaffenheit des  Geschwürs.  Je  weiter  das  Ulcus  in  der  Tiefe  oder  Breite 
um  sich  gegriffen  und  je  weiter  es  sich  von  einer  guten  eiternden  Fläche, 
vom  Ulcus  suppuratorium  simplex  BelVs,  entfernt  und  ein  Ulcus  corruptum, 
sinuosum,  callosum,  cacoethea ,  phagedaenicum  etc.  Ts.  unten)  geworden  iat, 
desto  schlimmer  ist  die  Prognose,  im  umgekehrten  Falle  desto  besser.  6)  Vom 
Alter  des  Geschwürs.  Jedes  Geschwür  ist  um  schwieriger  zu  heilen,  je 
länger  et  gedauert  bat;  theils,  weil  alsdann  der  leidende  Theil  weit  bedeu- 
tender destruirt  ist,  theils.  weil  sich  oft  die  Natur  an  chronische  Geschwüre, 
auch  an  lange  getragene  Fontanellen  gewöhnt,  und  die  eigentümliche  ab- 
norme Secretion  dem  T heile  zum  Bedürfnis»  geworden,  auch  >vul  der  Con- 
stitution des  Kranken  zur  andern  Natur  gewordcu  ist.  7)  Von  dem  Allge- 
meinbefinden des  Kranken;  je  schwächer  er  iat,  und  je  mehr  er  an  Kache- 
xien: Scropheln,  Syphilis,  Arthritis,  Scorbut,  Pf ora  etc.  leidet,  desto  schwie- 
riger ist  die  Heilung.  8)  Von  der  Wichtigkeit  der  Function  des  Theils  und 
von  der  Menge  und  Schärfe  der  abgesonderten  Feuchtigkeit.  9)  Von  der 
Möglichkeit  oder  Unmöglichkeit,  nach  der  individuellen  Lage  des  Kranken 
und  den  günstigen  oder  ungünstigen  Lebensverhältnissen  desselben  den  Heil- 
plan, wie  er  noth wendig  ist,  auszuführen.  Endlich  hängt  auch  die  Pro- 
gnose 10)  von  der  Form  und  Gestalt  des  Geschwürs  ab.  Runde  Geschwüre 
und  Hohlgeschwüre  heilen  nicht  so  leicht,  als  längliche  und  flach  und  offen 
liegende.  Cur  im  Allgemeinen.  1)  Vor  Allem  Aufsuchung  und  Entfer- 
nung der  zum  Gruudo  liegenden  Ursache,  als  der  Scropheln,  Gicht,  Syphilis, 
des  Scorbuts,  der  fremden  Körper  im  Geschwüre  etc.  Bernstein  sägt  mit 
Recht  in  a.  prakt.  Handbuche  für  Wundärzte,  Artik.  Ulcus,  Bd.  IV.  8. 474: 
„Wenn  ein  Geschwür  auf  vorhergegangene  verschiedene  Beschwerden  ent- 
steht uud  der  Kranke  sich  seitdem  besser  befiudct;  ingleichen  wenn  Ge- 
schwüre bei  Frauenzimmern  die  Stelle  der  Menses  zum  Theil  vertreten,  und 
überhaupt  ein  jedes  Geschwür  aus  Innern  Ursachen ,  darf  man  nicht  ohne 
Rücksicht  auf  dieselben  unvorsichtig  heilen.  Bei  der  Cur  alter  Geschwüre 
Ist  wegen  des  der  Natur  zur  Gewohnheit  gewordenen  Ausflusses  grosse 
Behutsamkeit  nöthig,  und  besonders  raihsam,  vor  der  Heilung  ein  künstli- 
ches Geschwür  an  einen  bequemen  Ort  zu  legen.  Ist  ein  solches  Geschwür 
bereits  durch  äussere  Mittel  unvorsichtig  geheilt  wordeu  und  zeigen  sich 
üble  Folgen,  so  muss  ein  neues  Geschwür  erregt  werden,  und  oft  verlangt 
es  die  Natur  an  der  vorigen  Stelle.4*  Hat  der  Arzt  eine  mit  dem  Geschwüre 
gleichzeitig  vorhandene  allgemeine  krankhafte  Affeciion  durch  genaue  Unter- 
suchung des  Kranken  und  Autopsie  des  charakteristischen  Geschwürs  ent- 
deckt, so  muss  er  ferner  untersuchen:  1)  ob  diese  allgemeine  AfTection  bloa 
Folge  dea  primär  vorhergegangenen  Geschwürs,  oder  2)  die  allgemeine 
Krankheit  primär  vorhaudeo  war  und  das  Geschwür  blos  der  Ausdruck 
eines  höhern  Grades  derselben  in  einzelnen  Organtheilen  ist,  folglich  se- 
cuudär  erschien;  oder  ob  dieselbe  8)  Coeffcct  einer  gleichzeitig  einwir- 
kenden Ursache  ist,  oder  ob  endlich  4)  das  allgemeine  Leiden  aus  einer 

rz  andern  fremdartigen  Ursachen  entstanden  ist  und  mit  dem  Geschwür 
keiner,  ausser  vielleicht  in  einer  antagonistischen  Verbindung  steht 9 
Eine  Hauptsache  macht  bei  allen  Geschwüren  nie  Diät  aus.  Alle  scharfe 
erhitzende,  gewürzhafte,  schwerverdauliche  Speisen  und  Getränke  sind  zu 
vermeiden.  Bei  sehr  geschwächten  Kranken  dieuen  nahrhafte  und  stärkende 
Mittel,  bei  Ulcus  putridum  säuerliche  und  vegetabilische  Kost,  bei  heftig 
entzündeten  Geschwüren  antiphlogistische  Diät,  innerlich  Nitruin,  bei  man- 
chen Dyskrasien  und  sonst  nicht  schwacher  Constitution  höchst  einfache 
Nahrung,  z.  B.  Milchdiät,  die  Wasser-  und  Hungercur,  wobei  der  Kranke 
taglich  dreimal  3  -  6  Loth  altes  Weissbrot  gouicsst  und  dazu  6—12  Mass 
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kaltes  Quell wasser  binnen  24  Stunden  trinkt,  was  ich,  9 — 4  Wocheo  fort- 
gesetzt, bdehtt  wirksam  bei  Arthritis,  Syphilis  und  Psora  gefunden  habe 
(Mösl).  Das  Wasser  befördert  bedeutende  Diuresis  und  Diaphoresis  und 
macht  die  tonst  so  wirksamen  Haeutatocathartica  meist  entbehrlich.  Tägli- 
che Sorge  für  gehörige  Leibesöffnung,  nötigenfalls-  mittels  Sal  Glaoberl, 
Senna  etc.  ist  auch  zu  berücksichtigen;  ausserdem  erhöhte  Lage  und  Ruhe 
des  leidenden  Thcili,  Ruhe  des  Körpers  und  der  Seele,  da  bekanntlich  selbst 
psychische  Reize,  z.  B.  siunlich  aut geregte  Phantasie,  wollustige  Gedanken, 
die  Heilung  von  Wunden  und  Geschwüren  verzögern.  Die  äusseriiche  Be- 
handlung richtet  sich  nach  Verschiedenheit  der  Geschwüre,  und  wird  unten 
näher  bezeichnet  werden.    Wir  gehen  zum  Specielten  über. 

L  Ulcera  idiopathica.  Zu  den  idiopathischen  oder  aus  äusser- 
lichen,  örtlichen  Ursachen  entstandenen  Geschwüren  rechnet  Himly  d.  Ä. 
folgende  Formen,  welche  indessen  nach  meiner  Ansicht  auch  al|e  in  einzel- 
nen Fällen  bei  sympathischen  Geschwüren  vorkommen  können,  z.  B.  ein 
Ulcus  sordidum  et  putridum  bei  allgemeinem  Scorbut,  ein  Ulcus  callo- 
sum  beim  secundären  Chanker,  ein  Ulcus  oedematosuo  bei  Anasarca  etc. 
1)  Ulcus  sordidum  seu  impurum,  das  unreine  Geschwür.  Was  man 
Unreinigkeiten  oder  Sordes  in  einem  Geschwüre  nennt,  sind  weiter  nicht* 
als  Enden  von  Gelassen,  Nerven,  Muskeln,  Sehnen  etc.,  die  theils  todt, 
abgestorben,  theils  nur  leblos  und.  scheiu^odt  sind.  Solche  Stellen  sehen 
dann  nicht  lebendig  genug,  nicht  schön  roth,  sondern  dunkel,  schwärzlich 
aus,  sie  haben  nicht  den  gehörigen  Grad  von  Empfindlichkeit,  sind  Selbst 
oft  ganz  ohne  Empfindung.  Manche  unreine  Geschwüre  sind  Folge  von 
Quetschungen  oder  von  gequetschten  Wunden.  Aber  auch  reine  einfache 
Wunden  können  durch  unrichtige  Behandlung,  durch  Ausstopfen,  schlechte 
Luft  und  Nahrung,  durch  zu  anhaltenden  Gebrauch  ersch  lallen  der  Mittel, 
oder  auch  durch  allgemeine  Körperschwäche  zu  unreinen  Geschwüren  wer- 
den. Cur.  Man  schaffe  die  toate/i  Theil  fort  und  belebe  die  acbeintodtciu 
Die  Alten  brauchten  zu  diesem  Zwecke  die  sogenannten  Detergentia,  vor- 
züglich das  Unguent  digestivum;  man  kann  diese  Salbe,  dadurch  noch 
schärfen,  dass  man  zu  einer  Uuze  }jj  —  5j  rothen  Präcipitat  setzt.  Andere 
reinigende,  sehr  wirksame  Mittel,  die  aber  nur  so  lange,  als  das  Geschwür 
unrein  ist,  angewandt  werden  dürfen,  .sind:  Pulv.  myrijhae,  lapid.  calami- 
naris,  rhei  orientalia,  Extr.  aloes  aques.,  Decoct.  Salicis,  ebinae,  hippocast* 
besonders  aber  Decoct.  pulam.  nuc  jugland.  immaturorum,  grüne  Wall- 
DOasblätter  in  Wein  infuudirt.  Pott  gebrauchte  folgendes  Pulver  zum  Ein- 
streuen: Lapid.  calaminar.y  Oumrn.  nwrrhäe  ana  3Ü»  Maro*  prrtecipiL 
ruht.  3ß»  M.  f.  p.  Andere  loben  eine  Solut.  lapid.  infernalis  auf  4 — 6 
Unzen  oder  2  Gran  Sublimat  in  4  — 6  Ünzen  A^ua  desüllata.  Allgemeine 
Detergentia  giebt  es  indessen  nicht.  Sind  die  Geschwüre,  unrein  und 
schmerzhaft,  so  weiden  sie  schon  durch  warme  Umschläge  von  Semmel- 
krumen oder  durch  Anwendung  des  lauen  Wassers  rein.  Auch  eine  Mi- 
schung aus  8  Unzen  reinem  Brunnenwasser  mit  1  —  2  Drachmen  Acetum 
vini  leistet  bei  unreinen,  selbst  bei  callösen  Geschwüren  oft  gute  Dienste, 
wie  Bernstein  dies  versichert.  Das  Einstreuen  von  folgendem  Pulver  habe 
Ich  oft  wirksam  gefunden:  Pulv.  cor*,  chinae,  —  carlon.  Hl.  ana  3jj, 
—  gumm.  myrrhae  5j,  —  Camphorae  }j.  M.  (Most).  2)  Ulcus  putri- 
dum, das  faulige  Geschwür.  Ist  nur  ein  höherer  Grad  des  Ulcus  sor- 
didum; deshalb  zeigt  sich  hier  auch  deutlicher  der  Process  der  Fäulniss; 
daher  das  aschgraue,  grüne,  schwarze  Ansebn,  die  dünne,  stinkende  Jauche, 
die  grosse  Neigung  zu  schwammigen  Auswüchsen  dieser  Geschwüre.  Die 
scharfe  Jauche  erregt  leicht  im  Umfange  (Jerselben  erysipelatöse  Entzündung 
und  die  Schmeisslliegcn  legen  gern  ihre  Eier  hinein,  wodurch  das,  Geschwür 
von  Maden  erfüllt  wird ,  die  darin  um  herkriechen  ( Ulcus  verminosum ). 
Alles  was  das  Ulcus  sordidum  erregt,  begünstigt  auch  das  putride  Geschwür, 
s.  B.  st<irk  gequetschte  Wunden,  zu  seltener  Verband,  zumal  in  beis»er 
Jahreszeit,  allgemeine  Körperschwäche,  unreine  Säfte,  Indigestion,  erhal- 
tende Durchfalle  etc.   Cur.   Bald  sind  örtliche  Mittel  allein,  bald  in  Ver- 
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blndung  mit  Internls  nothwendlg,  wenn  nämlich  Inner«  TJ riachen 
de  liegen,  a.  B.  Adynamie,  wogegen  China  ertd  Nutrientia,  scorbutischar 
Zustand,  wogegen  die  MioeraUäuren  anzuwenden  sind.  Je  heisser  die  Jab- 
reazeit  nnd  je  mehr  Extravasat  bei  gequetschten  Wunden  zugegen  ist,  desto 
mehr  mnss  man,  will  man  den  fauligen  Zustand  verböten,  die  Wunde  mit 
kaltem  Waaser  auswaschen,  und  täglich  ein  paar  Mal  den  Verband  er- 
neuern. Alsdann  stossen  sich  die  gequetschten  Theile  bald  ab  und  das  Ge- 
schwür wird  rein.  Bei  schwachen  Kranken  hilft  auch  der  innere  Gebrauch 
des  Weins.  Man  muss  solche  Geschwüre  auch  schon  deshalb  öfter  ver- 
binden, um  die  Nachbartheile,  die  so  leicht  in  Entzündung  und  Verschwä- 
rung  übergehen,  zu  schützen.  Sind  grosse  Höhlungen  da,  so  streue  man 
Kohienpulver  in  dieselben,  bringe  auch  Pressschwamm  ein,  zur 
der  fauligen  Jauche.  Den  Umfang  des  Geschwürs  verbinde  man  mit 
tum  saturni,  das  Geschwür  selbst,  sind  Würmer  darin,  mit  Ol.  lavandolae, 
aniai ,  thereblnthinae ;  übrigens  ist  die  ganze  Behandlung  die  des  Brandes 
(s.  Gangraena),  also  China,  Myrrhe,  Kampher,  Terpenthin,  Spir.  vini 
camphoratus  zum  Waschen  der  Peripherie;  zum  Benetzen  der  Verband- 
•tücka  etc.  8)  «Tics»  cattoimn,  das  schwielige  Geschwür.  Es  hat 
eine  weissliche,  harte,  gefühllose  Oberflache,  besonders  im  Umfange,  die 
sehr  wenig  eitert,  überhaupt  wenig  Fluidum  secernirt.  Der  Charakter  des 
Geschwürs  geht  dadurch  mit  verloren;  aber  ejn  Abscess  ists  auch  nicht, 
sondern  es  hat  Ähnlichkeit  mit  Induration.  Gewöhnlich  beginnt  die  Callosi- 
tät  an  den  Rändern  des  Geschwürs,  die  statt  sich  vorwärts  auszudehnen  und 
au  vereinigen,  sich  nach  Innen  rollen  nod  dabei  aufschwellen  und  dick,  hart, 
Irnorpelartig ,  glatt,  aufgetrieben,  trocken,  bleich  und  unempfindlich  werden. 
Später  wird  die  ganze  Oberfläche  fast  schwartig,  eben,  wie  geschoren,  man 
sieht  weder  Fleisch  w  ärzchen ,  noch  etwas  Schwammiges  darin,  sondern  das 
Ganze  hat  Ähnlichkeit  mit  rechlichem,  weissröthlichem  Pergamente,  nnd  sind 
Gänge  im  Geschwüre,  so  werden  diese  von  pergamentartigen  Hauten  be- 
kleidet. Sehr  häufig  ist  der  Verband  an  der  Callosit&t  Schuld,  z.  B.  zu 
starkes  Ausstopfen  mit  Charpie,  zu  feste  Bandagen,  Missbrauch  der  Ad- 
stringentia, der  Bleimittel,  der  Decocte  von  China,  Salix,  Quercus  etc.,  wo- 
durch die  Faser  in  ihrem  Bestreben,  nach  Vorn  zu  wachsen,  verhindert  wird. 
Zuweilen  liegt  dem  callösen  Geschwüre,  das  häufig  bei  Fussgeschwüren  in 
der  Gegend  des  Schienbeins  oder  des  Innern  oder  äussern  Knöchels  diese 
Form  annimmt,  Gicht,  Syphilis  oder  eine  sonstige  miasmatische  Ursache 
zum  Grunde.  Cur.  Ist  die  Heilung  des  Geschwürs  indicirt,  so  versuche 
man,  ob  die  callösen  Theile  sich  reconstruiren  lassen.  Gelingt  dies  nicht, 
so  müssen  sie  durchs  Messer  oder  durchs  Cauterium  fortgeschafft  werden. 
Ehe  msn  indessen  an  die  Heilung  geht,  muss  man  wohl  überlegen,  ob  man 
auch  heilen  dürfe;  denn  für  manche  Kranke  ist  bei  recht  chronischen  Ge- 
schwüren, die  aller  Heilung  trotzten,  der  callöse  Charakter  oft  eine  Rettung 
zu  nennen.  80  tragen  Menschen  oft  callös  gewordene  fistulöse  Gänge,  ohne 
dass  sie  sich  erweitern  oder  verschlimmern,  20,  ja  50  Jahre,  und  diese  sind 
als  zur  andern  Natur  gewordene  Secretionaorgane  ihrem  Körper  ganz  dien- 
lich. In  vielen  Fällen  ist  die  Heilung  auch  schwerer  und  schmerzhafter  als 
der  callöse  Gang  selbst;  oft  kann  man  bei  recht  stark  eiternden  üblen  Ge- 
schwüren nur  froh  seyo,  wenn  sie  callös  werden;  man  muss  sie  dann  als 
Fontanellen  betrachten ,  die  nur  secerniren.  Bei  frischen  Callositäten  ist  die 
Heilung  eher  möglich  nnd  nützlich.  Hier  versuchen  wir,  die  harten  Theile 
durch  Wärme  nnd  stickstoffhaltige  Mittel  aufzulockern.  Le  Roux  machte 
als  Specificum  Folgendes  bekannt:  AlcaH  fixt  3jj»  Cnmphorae  Sac- 
chari  albi  *  tcre  cum  Aq.  fonttmne  jjj.  M.  S.  Das  Geschwür  damit  zu 
befeuchten.  Bei  geringen  Callositäten  nützt  schon  die  anhaltende  Anwen- 
dung erweichender  Breie,  ein  methodisch  angewandter  gleichförmiger  Druck 
durch  die  Circulärpflastcr  nach  Th.  RapUon,  das  Verbinden  mit  Bala.  Arcaei, 
Ol.  terebinth.,  Decoct.  nicotianae  (Himhj) ,  UnguenL  aegyptiacum.  Ist  der 
callöse  Rand  sehr  dick ,  so  kann  man  ihn  mit  Lap.  causticus,  noch  besser 
mit  Tart.  emet. ,  der  mittels  etwas  Wasser  cum  Brei  gemacht  und  mit  et- 
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Pinsel  aufgetragen  wird,  wegbeizen,  In  etwaige  FUtelgängo  Wieken 
mit  Tinct.  cantharidum  einbringen,  beisses  Wasser  einspritzen  etc.  Ist  da« 
Callöse  entfernt,  dann  einfache  Mittel  snr  Heilang  and  Vernarbung  den  Ge- 
schwürs. 4)  Ulan  verkomm,  das  mit  varikösen  Adern  umgebene 
Geschwür.  Bs  kommt  in  häufigsten  an  den  untern  Gliedmaßen  vor, 
hat  im  Umfange  aufgetriebene  Venen,  entsteht  oft  aus  einem  Varix,  blutet 
leicht,  erregt  viel  brennenden  Schmerz,  secernirt  rötbliche,  blutige  Jauche, 
schwillt  oft  an  und  heilt  nicht  leicht.  Cur.  Vermeidung  der  Spirituosa,  Je- 
des zu  festen  Verbandes,  der  den  Rückfluss  des  Blutes  hindern  könnte,  und 


aufs  ganze  Glied  wirkt,  horizontale  Lage,  Ruhe  und  Elnwickelung 
des  ganzen  Gliedes.  Ist  die  Auf trei bong  und  der  Schmerz  stark,  so  scari- 
ficirt  man  die  grossem  auagedehnten  Venen  oder  noch  besser,  man  zieht  ei- 
nen Faden,  mittels  einer  Nahnadel  durch  und  bringt  so  nach  FVicke  Obli- 
teration  h error.  Befindet  sich  das  Geschwür  und  dessen  Umgegend  in  einem 
bedeutend  erethistischen  Zustande,  so  passen  durchaus  keine  comprimi- 
rende  Verbinde,  sondern  nur  horizontale  Lage  des  Gliedes  und  lauwarme 
Fomentationen  von  Bleiwasser  mit  Opium.  Später  dienen  Umschläge  Ton 
recht  kaltem  Quellwasser,  adstringirende  Oecocte,  ein  gleichmäßig  das  ganze 
Glied  comp  Haarender  fester  Verband;  alle  fettige  Salben  müssen  vermieden 
werden.  Zuweilen  sind  diese  Geschwüre  so  unrein  und  die  Haut  umher  so 
verdorben,  dass  man  sie  wegschneiden  muss,  um  ein  reines  Geschwür  zu 
bekommen.  Die  Cur  der  Blutaderknoten  durch  Anlegung  von  Schnürstrüm- 
pfen, horizontale  Lage  der  Schenkel,  kühles  Verhalten  etc.  bleibt  oft  Haupt- 
sache (s.  Varls).  5)  Ulcus  fistutosum,  syringedes ,  und  Ulcus  sinuosum  s. 
colpodes,  Geschwüre  mit  Röhrengängen  oder  Höhlen,  gehen  bald 
In  die  liefe,  bald  flach  unter  der  Haut  weg.  Die  fistulösen  Geschwüre 
und  die  Fisteln  im  engern  Sinne  wurden  früher  nicht  unterschieden;  jetzt 
trennt  man  sie  mit  Recht  (s,  Fistula).  Man  unterscheidet  auch  hier  com- 
plete  und  incomplete  fistulöse  Geschwüre,  je  nachdem  ihre  Röhrengänge 
bünd  endigen  oder  eine  Ausgangiöftnuog  haben.  Die  Rander  solcher  Gänge 
sind  in  der  Regel  callös  (a.  Ulcnt  callosum),  sie  sondern  Jauche  ab 
and  zeigen  kein  Streben  zur  Heilung.  Zeichen  eines  Fistelganges 
sind:  n)  Für  die  sichtbare  Grösse  des  Geschwürs  sondert  es  zn  viel  Flüs- 
sigkeit ab;  h)  Zuweilen  hört  der  Ausfluss  einige  Tage  ganz  auf  und  wird 
dann  plötzlich  wieder  starker;  c)  Wenn  der  Gang  flach  unter  der  Haut 
liegt,  so  sieht  man  hier  oft  austerlich  einen  rothen  Streif  oder  man  fühlt 
einen  harten  Strang  in  der  Richtung  der  Fistel  fortlaufen,  d)  Das  Sondiren 
mittels  silberner  oder  elastischer  Sonden,  angestellt  mit  Vorsicht  und  in  man- 
cherlei Richtungen,  sichert  die  Diagnose  am  meisten,  Für  tiefgehende  Röh- 
rengeschwüre passen  die  elastischen  Harzsonden  am  besten;  will  man  wis- 
sen, ob  der  Boden,  das  blinde  Ende  des  Geschwürs,  callös  ist,  so  muss 
man  eine  silberne  Sonde  wählen.  Manchmal  scheint  das  Geschwür  nur  eine 
kleine  Oberfläche  zu  haben,  aber  der  Kranke  kommt  schnell  von  Kräften, 
bekommt  Zehrfieber  etc.  Dies  lässt  auf  einen  Ausfluss  des  Eiters  nach  In- 
nen schliessen,  vielleicht  Krguss  desselben  in  den  Darmcanal,  wo  dann  der 
Stuhlgang  genau  untersucht  werden  muss.  Die  Richtung  des  Röhrengeichwürs 
erkennt  man  theila  aus  der  Richtung,  die  die  Sonde  beim  Sondiren  nimmt, 
theils  dadurch,  dass  man  eine  Einspritzung  macht,  und  nachher  das  Kin^e- 

3 ritzte  wieder  herausstreicht;  doch  lassen  sich  Geschwüre  mit  mehreren 
ängen  nicht  immer  leicht  und  schnell  ihrer  ganzen  Form  nach  erkennen. 
Das  sinuöse  Geschwür  ist  eine  eigene  Abart  von  Hohlgeschwüre,  das  sich 
durch  die  vom  Grunde  abgetrennten,  freischwebenden  oder  unterminirten, 
sehr  dünnen,  schlaffen,  und  an  ihren  äussersten  Enden  mehr  oder  minder 
zernagten  Hautränder  von  streng  begrenzter  blau-  oder  blaurother  Farbe 
auf  den  ersten  Blick  zu  erkennen  giebt.  (Aast.)  Ursachen  sindt  zu  spä- 
tes oder  zu  kleines  öffnen  eines  tiefliegenden  Abscesses,  zu  starkes  Versto- 
pfen der  Öffnung  mit  Wieken,  der  zu  längs  Gebrauch  derselben  bei  Absces- 
sen,  zu  seltener  und  zu  fest  angelegter  Verband,  Binden,  wodurch  nur  die' 
Öffnung  des  Geschwürs  und  nicht  zugleich  der  Grund  desselben 
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K drückt  wird.  Auch  ungeschicktes  Sondiren  und  Einspritzen  verursacht 
ufig  solche  Geschwüre.  Kiteningen  in  der  Tiefe,  z.  B.  in  einem  Knochen, 
der  mit  vielen  Weichgebilden  bedeckt  ist,  geben  auch  leiebt  fistulöse  Ge- 
schwüre, und  die  Sinn»  bilden  sich  gewöhnlich  durch  laugsames  Absterben, 
Gangräuescenz  des  Zellgewebes,  auch  durch  rheumatische  und  gichtische 
Dyskrasie,  durch  RusCs  Pseudo-Erysipelas.  Cur.  Wir  müssen  a)  dein 
Geschwüie  eine  bessere  Gestalt  geben  und  h)  das  Callöse  entfernen.  Er* 
steres  erreichen  wir  durch  günstige  Lage  des  Theils,  durch  Vermeidung 
eines  die  Öffnung  des  Röhrengeschwürs  comprimirenden  Verbandes,  so  dass 
der  Eiter  geborig  abdienen  kann.  Läuft  der  Gang  flach  unter  der  Haut 
bin  und  liegt  er  über  einem  Knochen,  so  kann  man  ihn  vom  Grunde  aus 
durch  schmale  LongueUcu  und  Fascia  expulsiva  comprimiren,  doch  darf  hier 
der  Knochen  nicht  cariös  seyn.  Gebt  der  Gang  mehr  in  die  Tiefe,  so  er- 
weitern wir  die  Öffnung  durchs  Messer,  durch  Pressschwamm.  Zuweilen 
Ist  es  ratbsamer,  bei  flachlaufenden  Gängen  eine  GegenölDiung  zu  machen 
oder  den  ganzen  Gang  mittels  der  Hohlsonde  und  des  Bistouris  aufzuschlitzen, 
doch  dürfen  keine  wichtigen  Theüe  darüber  liegen.  Im  letztern  Falle  ver- 
dient das  Durchziehen  einer  Ligatur,  die  man  allmälig  fester  anzieht,  den 
Vorzug.  Ist  die  Callosität  des  Röhrengeschwürs  nicht  bedeutend,  so  bebt 
sie  sich  von  selbst,  sobald  nur  die  Gestalt  des  Geschwürs  verbessert  wor- 
den ist;  ist  sie  bedeutend,  tu  wenden  wir  die  dagegen  geeigneten  Mittel 
an  (s.  Ulcus  callosum).  Ein  callöscr  Zustand  findet  weit  häufiger  bei 
Ulcus  fistulosum  als  bei  Ulcus  siuuosum  statt.  Bei  letzterm  ist  die  Secretion 
weit  bedeutender.,  zieht  daher  auch  leichter  Febris  lenta  und  Abzehrung 
nach  sich,  weshalb  raschere  Hülfe  erforderlich  ist;  ja  zuweilen  entleeren  sie 
in  einem  Tage  wol  ein  halbes  Pfund  eiterige  Jauche.  Wir  müssen  hier  recht 
dreist  aufschlitzen  oder  2,  S  Nebeilöffnungen  machen,  aUdann  eine  schwache 
Solution  von  Sublimat  mit  Opium  einspritzen,  Mercurialsalbe  mit  Laudanuni 
In  den  Umfang  einreiben,  und  durch  allmälig  starker  applicirten  Compres- 
sivverband  den  Sinus  zu  verkleinern  und  durch  angeregte  Entzündung  zu 
heilen  suchen.  6)  Ulcus  fun^osum,  sponyiosum ,  Ulcus  cum  hypersarcosi,  cum 
Gxcrc&ccittiis ,  das  schwammige,  fungöse  Geschwür.  .Es  ist  ein  hö- 
herer Grad  von  ,Caro  luxurians  (s.  Abs cc  ss  u  s);  gewöhnlich  bildet  sich  die 
schwammige  Masse  aus  einer  dünnern  Basis;  sie  blutet  leicht,  schiesst  oft 
hoch  über  die  Oberfläche  des  Geschwürs  hervor,  bildet  sich  häufig  bei  Fun- 
gus medullaris,  haematodes,  bei  Carcinom;  auch  bei  scorbutischen  Geschwü- 
ren, wo  die  Excrescenzeu  dunkelroth  aussehen.  In  gewöhnlichen  Fallen 
zeigt  indessen  das  schwammige  Fleisch  eine  blassrothe  Farbe  und  wenig 
Empfindlichkeit.  Die  aus  dem  Grunde  des  Geschwürs  hervorschiessendeu 
Auswüchse  sind  entweder  ton  weicher,  schlaffer  Cunsistenz,  von  bleicher, 
bläulicher,  dunkelrother .  ja  schwarzblauer  Farbe,  unempfindlich  und  leicht 
blutend,  oder  sie  sind  von  natürlicher  Fleischfarbe,  von  härterer  Consistena 
und  höchst  empfindlich  und  schmerzhaft.  Ehen  so  verschieden  ist  auch  die 
Aussonderung,  die  bald  wässerig,  blutig,  schleimig,  bald  sehr  ichoröj, 
schwärzlich,  faulig,  stinkend,  bald  wieder  mehr  oder  minder  gutartig  und 
eiterförmig  ist.  Zuweilen  ist  ein  erschlaffender  Verband  die  einzige  Ursache, 
oder  es  ist  Caries  in  der  Tiefe,  Bei  recht  kräftigen  Subjecteu  ists  blos  zu 
stirke  Wucherung  sonst  gesunder  Granulation,  besonders  bei  Geschwüren, 
die  durch  Combustion  mit  heissen  Flüssigkeiten  erregt  wurden,  und  wenn 
man  mit  zu  vieleu  Salben  verbindet  und  den  trocknen  Verband  verabsäumt. 
Cur.  Topisch  dienen  Mittel,  welche  die  Cohäsion  vermehren;  festerer  Ver- 
baud,  Einwickeluugen ,  adstringirende  Decocte  von  Salix,  Quercus,  China; 
Liquameu  myrrhae,  Zink,  Blei,  mit  Zusatz  von  Opium.  Alle  diese  Mittel 
müssen  in  wasserigen  Solutionen  oder  als  Streupulver  angewandt  werden, 
weil  die  tetten  Salben  säinnitlich  nachtheilig  sind.  Sind  die  Auswüchse 
gross,  so  müssen  sie  mit  der  Schecrc  weggeschnitten  oder  mit  Lapis  infer- 
nalis,  Lapis  causticus  weggeätzt,  das  Geschwür  darauf  mit  trockner  Cbar- 
uie  verbunden  und  der  Verband  etwas  fest  angelegt  werden.  Liegen  Scor- 
but,  Krebs  zum  Grunde,  dann  erfordern  diese  auch  die  geeigneten  Interna. 


Digitized  by  Google 


« 

ULCU3  989 

7)  ütent  otdemrtosum.  Hier  geht  partielle  oder  allgemeine  Hautwassersucbt 
vorher,  oder  der  Umfang  de«  Geschwürs  wird  erst  später  ödematös.  Es 
bilden  sich  hier  erst  dunkelröthe,  zuweilen  brennende,  juckcndedStellen,  wel- 
che nässen,  leicht  aufgekratzt  werden,  wässeriges  Fluidum  absondern,  die 
■ich  schnell  in  die  Breite  dehnen  >  im  Umfange  erystpelatös  entzündet  sind 
nnd  oft  schnell  brandig  werden.  Häufig  kommen  sie  an  den  Fussen  Waaser« 
süchtiger  Vor,  dann  besonders  da,  wo  der  Wundarzt  durch' lange  Einschnitte 
die  ödeniatöse  Geschwulst  zu  vermindern  suchte  (nur  ganz  kleine  Einstiche 
aind  als  Palliativ  indicirt).  In  andern  Fällen  sind  bei  Hydropischen  nässende 
Mittel,  Unredlichkeit ,  Dnrehliegen  Schuld.  Das  Geschwür  sieht  blass, 
schlaff,  reizlos  aus,  seine  Ränder  sind  kalt,  aufgedunsen,  bleich»  der  Grund 
ist  entfärbt,  gewöhnlich  glatt,  eben  und  spiegelartig  glänzend,  wenig  glän- 
zend, wenig  oder  gar  nicht  empfindlich,  die  Absonderung  häufig  und  wäs- 
serig, meist  auch  geruchlos.  Die  Umgebung  des  Geschwürs  ist  ödematos 
aufgerieben  und  Bicht  blass  oder  wegen  Erysipel»*  röthlich  aus.  Cur.  Man 
kann  durch  erhöhte  Lage,  Reinlichkeit,  Trockenbalten  des  Theils,  durch 
Vermeidung  des  Kratzens ,  durch  Waschen  mit  Kampferspiritus  etc.  das 
Übel  am  sichersten  verhüten.  Ist  es  schon  da,  so  verbinde  man  mit  Decoct. 
quercus  und  Alaun,  vermeide  alle  fetten  Salben,  mache  ThederCt  Einwicke- 
lungen  des  ganzen  Gliedes,  lasse  ihm  eine  erhöhte  Lage  geben  etc.  8)  Ul- 
cus dolorificum ,  das  schmerzhafte  Geschwür.  Einige  Geschwüre  er- 
regen  sehr  wenige ,  andere  ungemein  viele  Schmerzen.  Die  Ursache  liegt 
bei  letztern  entweder  in  einem  Allgemeinleiden,  in  erhöhter  Empfindlichkeit 
bei  zärtlichen,  schwächlichen,  spastischen,  verweichlichten  Personen,  bei 
Kindern  und  Frauen,  oder  es  ist  topisch  die  Receptivität  erhöhet»  weil  ein 
Nerve  blossliegt,  oder  weil  fremde  Körper;  Dornen,  Gräthen,  Nadeln,  Kno- 
chensplitter den  leidenden  Theil  fortwährend  reizen;  auch  eine  zu  scharfe, 
kaustische  Jauche  kann  daran  Schuld  seyn.  Cur.  Entfernung  der  Ursa- 
chen, der  reizenden  Knochensplitter  etc.,  der  scharfen  Jauche  durch  öfteres 
Verbinden-  mit  Kalkwasser;  den  blossliegenden  Nerven  kann  man  durchschnei- 
den oder  mit  Lapis  infernalis  berühren.  '  Bei  allgemein  erhöhter  Empfind- 
lichkeit dienen  innerlich  Pulv.  Do  wen,  worin  p.  d.  JA— -1  Gran  Opium 
2 — Sma)  täglich  und  so  lange  gereicht  werden,  bis  die  Schmerzen  nach- 
lassen. Ortliche  Mittel  den  Schmerz  zn  stillen  sind:  Umschläge  von  lau- 
warmem Wasser,  von  lauwarmer  Solut.  roercur.  subl.  corros.  mit  Laudanum 
Auch  ein  Teig  aus  Hafermehl  und  Bierhefen,  welcher  kohlensaures  Gas  ent- 
wickelt, ist- sehr  schmerzlindernd.  9)  Ulcu»  cariosum  {9.  Caries).  10)1//- 
ca»  gangraenosum,  sphacelo&um.  Ist  ein  höherer  Grad  des  Ulcus  putridum 
und  hat  eben  so  verschiedene  Ursachen,  als  der  Brand  ( s.  Gangraena) 
Geht  ein  Ulcus  putridum  in  Brand  über,  so  ists  stets  eine  Gangraena ''hu- 
mida,  wobei  kaum  eine  entzündliche  Reaction  stattfindet  Die  Umgegend 
des  ^Geschwürs  ist  höchstens  rosenartig  violett  gefärbt,  das  Geschwür  wird 
immer  dunkelgrauer,  unempfindlicher,  endlich  schwarz;  ea  vergrösaert 
sich  täglich,  die  brandige  Zerstörung  greift  immer  weiter  um  sich  und  zieht 
die  Nachbartheile  mit  in  den  Zustand  fauliger  Verwesung  hinein.  —  Eine 
eigentümliche  Forin  von  Ulcus  gangraenosum,  die  keiner  andern  Brandform 
zukommt,  ist  die  des  auf  miasmatischem  und  contagiösem  Wege  entstehenden 
Hospitalbrandes,  wobei  das  Geschwür  an  einer  oder  mehrern  Stellen 
zuerst  etwas  mehr  trocken  und  schmerzhaft  wird  und  hier  ein  sebmuzig  weis- 
ser, aschgrauer,  Aphthen  oder  Chanker  ähnlicher,  oder  ein  mehr  dunkel- 
brauner, chokoladefarbner  und  marmorirter  Fleck  mit  aufgeworfenem  und 
entzündetem  Saume,  entweder  auf  dem  Geschwürsgrunde  selbst,  oder  an 
den  gleichzeitig  mehr  gerötheten  und  au fgewn Isteten  Geschwürsrändern  zum 
Vorschein  kommt.  Am  häufigsten  erscheint  der  Fleck  auf  dem  Grunde  des 
Geschwürs,  dann  ist  er  vom  Anfang  au  cirkelrund,  erscheint  er  am  Rande, 
'so  bildet  sich  doch  später  das  Geschwür  zur  runden  Form.  Merkwürdig 
ists,  dass  ein  Theil  des  ursprünglichen  Geschwürs  von  der  brandigen  Meta- 
morphose oft  ganz  verschont  bleibt,  gut  eitert  und  gesunde  Granulationen 
ansetzt,  während  der  Brand  in  dem  übrigen  Theile  des  Geschwürs  Alles 
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zerstört;  —  eis  Beweis,  dato  der  Hospitalbrand  örtlich  durch  unmittelbare 
Übertragung  des  Ansteckungsstoffes  entstehen  und  sich  als  örtliches  Obel  in 
seinem  Fortschreiten  behaupten  könne.  Ist  die  Grundfläche  des  Geschwürs 
gleich  anfangt  wie  von  dickem,  weissem  Schleime,  der  sich  nicht  abwischen 
lästt,  oder  wie  von  fett  aufritzendem  8chimmel  überzogen,  was  seltener 
vorkommt,  so  scheint  der  Antteckungtstoff  weder  gleichzeitig,  noch  über- 
haupt auf  daa  Geschwür  unmittelbar  übertragen,  sondern  lediglich  durch 
die  Haut  oder  Lungen  aufgenommen  worden  zu  seyn,  von  wo  ans  er  erst 
jene  brandige  Umwandlung  im  Geschwüre  bewirkte.  Cor.  8.  Gangraena 
notocomialit.  Auch  das  in  Folge  der  tchwarzen  Biatter  entsteh 
brandige  Geschwür  bildet  eine  eigentümliche  Form«  8.  Anthrax 
Gangraena  ez  puttula  maligna. 

II.  Ulcera  Sympathien.  Ihnen  Hegt  vorzugsweise  ein  allgei 
bald  dynamisches,  bald  mehr  materielles  Leiden  zum  Grunde.  Wir 
hierher  1)  Ulcus  vener eum,  syphiliticum,  «owol  das  primitive,  als  dss 
cutive  (s.  Syphilis).  2)  Ulcus  scrophuiosum.  Dem  scrophulösen  Geschwüre 
gehen  Drüsenanschwellungen  lange  Zeit  vorher.  Es  zeigt  sich  vorzüglich 
am  Halse,  an  der  Lippe,  Nase,  in  der  Leiste agegend,  seltener  in  der  Ach- 
Die  Cervicalstränge  tind 
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;  so  bleiben  sie  oft  viele  Wochen,  ehe  sie  aufbrechen» 
b  eine  dicke  geschwollene  Nase,  die  Oberlippe  ist  auf- 
gespalten, der  Rist  darin  schwärt,  der  geschwollene  Na- 
,  glänzend,  wund;  zuweilen  Herpes  scrophul.  naai,  der 


oft  Jahre  lang  wie 
schwollen,  ehe  es  Geschwüre  giebt   Wollen  sie  vereitern,  so  wird 
die  Haut  darauf  fetter,  nach  nnd  nach  werden  tie  roth,  dunkel  roth,  schmerz- 
haft) nach  10  — 14  Tagen  fühlt  man  etwas  Fluctuatioo,  aber  der  Umfang 
ist  noch  ganz  hart;  so  bleiben  tie  oft  viele  Wochen,  ehe  tie  aufbrechen» 
Nun  zeigt  sich  auch  eine  dicke 
geschwollen,  meist 
senzipfei  wird  roth 

Borken  bildet,  sich  über  einzelne  Theile  des  Gesichts  verbreitet,  hässliche 
Narben  surücklässt  etc.  Zeichen  des  8crophelgetchwürt,  Die  dunkel- 
braune, an  einzelnen  Stellen  fluetuirende  schmerzhafte  Drüsengeschwulst 
bricht  endlich,  nachdem  tie  4,  6,  ja  12  Wochen  gestanden,  auf;  sie  son- 
dert blutigen,  dünnen  Eiter,  untermischt  mit  gelblicher,  bröckücher,  käsi- 
ger Masse  ab,  der  bald  stinkend  wird,  wenigstens  ttets  speeiösch  riecht 
und  dadurch  für  den  Geübteo  leicht  zu  erkennen  ist  {Most).  Häufig  war 
die  Fiuctuation  nnr  scheinbar,  die  Geschwulst  enthielt  nur  Blut,  ein 
schwammartiges  Gefühl  täuschte,  und  der  Wundarzt  liest  sich  zum  öffnen 
verleiten,  was  stets  einigen  Nachtheil  hat.  Bei  dem  offenen  Geschwür  wer- 
fen sich  bald  die  Hautränder  zorück,  indem  sich  die  Hsut  zwischen  der 
Cellolosa  und  der  Drüse  löset  Eitert  eine  tiefliegende  Drüse,  so  bekommt 
wie  einen  speckigen  Grund,  gerade  wie  bei  echten  Chankern,  doch  ist  der 
Kiter  dünnflüssiger  und  ohne  jenen  specintchen  Geruch  (s.  8yphiiis),  auch 
ist  mehr  Schmerz  dabei.  Der  weitere  Verlauf  ist  sehr  langwierig;  es  gehen 
viele  Monate  darauf  hin,  ehe  eins  Drüse  völlig  wegeitert;  diea  ist  daher 
auch  nicht  erforderlich.  Hässliche  Narben  sind  die  stete  Folge, 
bricht  eine  andere  Drüse  auf,  sowie  die  erste  sich  der  Heilung 
Cor.  Die  Hauptsache  bleibt  die  Cor  der  ScrophelkrankbeU  durch 
und  Externa  (t.  Scrophulotit);  daneben  eine  gute  Diät  Die  topisebe 
Behandlung  ist  oft  nachtheiliger  als  nützlich.  Man  überlasse  die  Öffnung 
der  Geschwulst  der  Natur,  behandle  das  Geschwür  weder  mit  erweichenden 
Umschlägen,  noch  mit  8alben.  Am  betten  itts,  msn  lege  täglich  frische 
Blätter  von  Plantago  auf,  oder  verbinde  mit  Wallnuttblättern,  in  rothem 
Wein  infundirt;  bei  schlimmem  Ansehn  des  Geschwürt  lege  man  Charpie 
auf,  die  mit  folgender  Solution  befeuchtet  worden:  Lapid.  infernal.  }j, 
Kxir.  Heiuta*  SjH,  —  belladonna*  3j»  Laudani  liq.  Sud.  5jj,  Aq.  fontn- 
nae  ^vjjj.  M.  Erlaubt  es  der  Theil,  to  kann  man  auch  einen  etwas  festen 
Verband  anlegen.  Um  hässliche  Narben  zu  verhüten,  mute  man  die  aufge- 
worfenen Ränder  des  Geschwürt  wegschneiden  oder  wegätzen.  Sind  solche 
dicke,  unebene,  röthliche  Narben  schon  da,  so  kann  man  sie  wegschaffen, 
i  Teig  aus  Seife  und  ungelöschtem  Kalk  zn  gleichen  Theilen 
enuteht  eine  etwas  vertiefte  weisse  Narbe.  8) 
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buMcum.  Das  scorbntische  Geschwür  hat  viel  Ähnlichkeit  mit  dem 
Mercurialgeschwüre.  Bs  blutet  leicht,  hat  einen  dunkelblauen  Umkreis, 
giebt  häs« liehe,  stinkende,  schwärzliche,  blutige  Jauche,  erregt  leicht 
schwammige  Auswüchse,  die  beim  Abschneiden  stark  bluten  und  nach  ange- 
wandtem Druck  oder  festem  Verbände  leicht  brandig  Warden.  Oft  bilden 
sich  darin  Brücken ,  die  ohne  Blutung  nicht  getrennt  werden  können.  Sie 
kommen  am  häufigsten  am  Zahnfleische,  Gaumen,  an  den  Schenkeln  nnd 
Waden  vor,  oft  ist  gleichzeitige  Osteomalacosis  zugegen.  Beim  Seescorbut 
zeigen  sie  sich  in  hohem  Grade,  beim  Landscorbut  nicht  so  bedeutend. 
Cor.  Ist  die  des  Grund leidens  (a.  Scorbutus).  Topisch  dienern  Citro- 
nrnsaft,  Decoet.  quercus  mit  Alane»  mit  Salzsäure,  Breiumschläge  von  Ha- 
fermehl, Holzkohle  und  Bierhefen,  von  rohen  Möhren  etc.  4)  Ulcut  men- 
slrualc.  Unterdrückte  Menstruation  erregt  oft  plötzlich  Geschwüre,  beson- 
ders an  den  Schamlefzen,  indem  sich  zuerst  ein  Varix  bildet,  welcher 
platzt,  und  ein  leicht  blutendes  Geschwür  mit  dunkelrother  Jauche  veran- 
lasst. Dieses  verschlimmert  sich  stets  um  die  Zeit,  wo  die  Menses  eintre- 
ten sollten,  und  es  blutet  oft  bedeutend,  so  dass  es  vicariirend  für  die  Rei- 
nigung angesehen  werden  kann.  Das  Übel  kommt  sowol  bei  unverbeirathe- 
ten,  als  bei  verheirat beten  Frauenzimmern  nach  Rust  vor,  obgleich  von 
Waliher  es  nur  bei  letztern  statuirt.  Die  Form  ist  die  des  Ulcus  varicosum 
(s.  Uleern  idiop athica).  Cor.  Bei  allen  Geschwüren  der  Frauenzim- 
mer achte  man  stets  auf  die  Menses,  weil  sie  sich  um  diese  Zeit  meist 
verschlimmern  und  dadurch  die  Heilung  schwierig  machen.  Beim  oben  be- 
schriebenen Ulcus  menstruale,  entstanden  and  unterhalten  durch  Menstruatio 
suppreesa,  ist  das  Hauptmittel  Reculirung  der  letztern  (a.  d.  Art.).  To* 
pisch  müssen  alle  erschlaffenden  Mittel,  alle  Salben  vermieden  werden* 
Nützlich  sind  adstringirende  Mittel  (■•  Ulcus  varicosum),  bei  solchen 
Fussgeschwüren  horizontale  Lage,  Einwickelung  des  Gliedes.  Will  die 
Menstruation  sich  wieder  einstellen  nnd  man  befürchtet,  dass  sie  sich  wie- 
derum durch  das  Geschwür  ausleeren  werde,  so  verhütet  man  dies  durch 
einen  kleinen  Aderlass  am  Fusse.  5)  Ulcus  haeniorrhoidale*  Es  entsteht 
nicht  auf  einerlei  Weise |  bald  ista  ein  Hämorrhoidalknoten,  welcher  in  Ei- 
terung übergeht,  bald  entstehen  solche  Geschwüre  an  den  Geschlechtstei- 
len, im  Perinaeo,  in  der  Schamgegend,  indem  topisebe  Schweisse,  Stipp- 
chen, Hautausschläge,  Sudor  perinaei  vorhergehen  und  sie  veranlassen,  wo 
sie  sich  dann  zuerst  als  dunkelrothe  Flecke  zeigen,  die  zu  chankerähnlichen 
Geschwüren  werdeo,  sich  aber  von  letztern  dadurch  unterscheiden,  daaa  sie 
heftiger  brennen,  mehr  in  die  Breite  fressen,  auch  im  Umfange  etwas  vari- 
cos  sind  nnd  nicht  selten  mit  dem  Hämorrhoidalfluss  alteroireu  oder  gleichen 
Schritt  geben.  Cor.  Topisen  dienen  kaltes  Wasser,  Decoet  Salicis,  die) 
Haoptcur  beruhet  aber  auf  Reguliruog  des  Hämorrhoidalzuetandes  (s.  Hae- 
morrhoides).  6)  Ulcus  urinosunu  Zuweilen  bildet  sieh  dieses  auf  unter- 
drückter oder  mangelhafter  Harnabsonderung  beruhende  Geschwür  an  den 
meist  ödematös  geschwollenen  Füssen,  besonders  bei  alten  Leuten,  wo  ery- 
sipelatöse  Rothe,  Jucken,  Brennen  vorhergehen,  nnd  zuerst  das  Geschwür 
durch  äussern  Reist  durch  Reiben  nnd  Kratzen  entsteht.  Die  abgesonderte 
Jauche  riecht  stinkend  und  harnartig.  Cur.  Wiederherstellung  der  Diurese 
durch  Squilla,  Crem,  tart.,  Jalape,  topisch  adstringirende  Mittel,  als  Streu- 
pulver, nnd  trockner  Verband.  7)  Ulcus  arthrilicum.  Die  gichtischen 
Geschwüre  kommen  sehr  häufig  vor;  sie  sind  sehr  schmerzhaft  nnd  äus- 
serst hartnäckig.  Gar  nicht  selten  sind  sie  kritisch ,  und  werden  sie  dann 
ohne  Vorsicht  geheilt,  so  folgen  Schwindel,  Apoplexie,  Amaurose,  hart- 
näckige Ophthalmia  arthritica  etc.  Vor  dem  50.  —  60.  Lebensjahre  kommen 
diese  Geschwüre  selten  vor;  gewöhnlich  litten  solche  Personen  froher  viel 
an  Gicht.  Sie  lieben  vorzüglich  die  untern  Extremitäten  und  die  Gegend 
uro  die  Knöchel  herum.  Hier  neigt  sich  snerst  eine  Art  Herpes ,  woraus 
sich  das  Geschwür  bildet,  oder  eine  zufällige  kleine  Verletzung i  Stoss, 
Quetschung  war  Schuld  daran,  oder  endlich  der  Gichtstoff  wirft  sich  auf 
alt«  Frostbeulen,  die  nenn  wa  Gicht geschwüren  werden.    Zeichen.  Di« 
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Form  des  Gichtgeschwürs  ist  nie  cirkelrond,  stets  länglich,  irregulär,  dl« 
Ränder  sind  wulstig»  der  Eiter  dünnflüssig  und  scharf;  er  färbt  Lakmus- 
papier  rüthlich,  die  silbernen  Sonden  und  die  Bleipflaster  aber  schwarz, 
weil  er  Phosphorsäure  enthält;  die  Schmerzen  sind  sehr  bedeutend,  und 
zwar  mehr  reissend,  sebiesseod,  stechend,  als  brennend;  sie  machen  oft 
bedeutende  Exacerbationen  und  zwar  unter  solchen  Umständen,  die  auch 
die  Gichtanfalle  hervorzurufen  pflegen,  werden  daher  heftiger  bei  schneller 
Wetterveränderong,  bei  Sturm  aus  Nordwest,  bei  plötzlich  eintretender 
Kälte  mit  Nordostwinden,  nach  Excessen  in  Vencrc  und  Baccho  etc.  Cur. 
Da  die  Gichtgeschwüre  häufig  einen  guten  Abieiter  der  allgemeinen  Gicht 
abgeben,  so  überlege  man  genau,  ob  man  das  Geschwür  heilen  darf  oder 
nicht.  Ist  der  Patient  schon  alt  und  das  Geschwür  nicht  bedeutend,  so 
wende  man  örtlich  nur  trockne  Wärme  an:  Bedecken  mit  WachstaiTet,  bei 
starken  Schmerzen  mit  Empl.  cicutae  und  minii  zu  gleichen  Theileo ,  bei 
stinkender  Jauche  mit  Unguent.  de  styrace,  Bals.  Arcaei  mit  Zusatz  von  et- 
was Bali',  peruvianus.  Ist  viel  Härte  im  Umfange,  so  lege  man  Empl.  re- 
solv.  foetid.  Schmucken  auf.  Die  Hauptsache  bleibt  die  Cur  der  Gicht; 
daher  innerlich  Spec.  haematocatharticae ,  Spec.  lignorum,  Schwefelwässer 
nusserlich  Schwefelbäder,  besonders  die  Schlammbäder  in  Eilsen,  der  to- 
pische Gebrauch  des  Schwefelschlammes  aufs  Geschwür  ( Most ,  Gebhard, 
Meyer,  Zaget);  überhaupt  ist  die  bei  Arthritis  an« mala  angegebene  Cur 
und  Diät  zu  befolgen.  Sehr  gut  ist  die  sogenannte  Wassercur,  wobei  der 
Kranke  täglich  6—8  Mass  frisches  Quell  wasser  trinkt,  höchst  einfach  lebt, 
alle  Spirituosa  vermeidet  und  dem  leidenden  Tueile  Ruhe  und  erhöhte  Lage 
giebt.  8)  Ulcus  impctUßnosum.  Manche  Geschwüre  entstehen  aus  chroni- 
schen Hautausschlägen,  bilden  sich  aus  feuchter  Krätze,  Crusta  lactea,  aot 
Herpes  exedens,  humid  us,  die  ja  an  sich  schon  kleine  Hiutgeschwüre  sind. 
Die  Anamnese,  der  gleichzeitige  chronische  Hautausschlag,  der  Umstand, 
dass  die  Geschwüre  an  den  Rändern  Borken  haben  und  auch  nur  unter 
Borken  heilen,  alles  dieses  dient  zur  Diagnose.  Cur.  Muss  vorzüglich 
durch  Interna  beschafft  werden  (s.  Scabies,  Herpes,  Crusta  lactea 
etc.)  Äusserlich  passen  nur  sanfte,  indifferente  Mittel:  Bedecken  mit  Plan- 
tngoblättern,  höchstens  Einreibungen  von  Schwefelsalbe  in  die  Peripherie. 
Greifen  indessen  solche  Geschwüre  sehr  um  sich,  bedrohen  sie  wichtige 
'! 'heile  der  Nachbarschaft,  so  wende  man  eine  Zeitlang  Unguent.  ophtha  Im. 
Lichten  Ph.  Hannov.  oder  folgende  Salbe  an:  Merc.  praeeip.  alb.  }j, 
Sttech.  saturni  3ft*  Pulv,  carbon.  Iii.  3  m.  Axung.  porci  ^j.  M.  S.  Zum 
Verbinden.  9)  Ulcus  sympalhicum  ex  dcbilitate  corporis.  Allgemeine  Schwä- 
che des  Körpers  ist  oft  Schuld,  dass  einfache  Wunden  nicht  heilen,  sondern 
zu  Geschwüren  werden.  Ja  manche  langwierige  Geschwüre  werden  allein 
durch  Schwäche  der  Constitution  unterhalten.  Hier  befördern  gute  Nutrien- 
tia,  Fleischkost,  gutes  Bier,  Amara  und  China  die  Heilung. 

.     *  . 

Einige  empirische  Mittel  zur  Heilung  veralteter 

Geschwüre. 

Sehr  viele  Tnterna  und  Externa,  sowol  Siiuplicia  als  Composita,  sind 
hier  empirisch  empfohlen  worden  und  in  Ruf  gekommen,  die  mit  Umsicht 
ausgewählt,  alle  Achtung  verdienen.  A)  Innerliche  Mittel.  1)  Nitrum 
in  Emulsion.  Es  passt  bei  allen  Geschwüren  mit  inflammatorischem  Zn- 
stande, bei  pletborischen  Subjecteo,  bei  Trinkern,  die  an  Congestionen 
leiden,  l-ei  Hämorrhoide!-  und  Menstrualgeschwüren,  wenn  diese  recht 
schmerzhaft  und  die  Kranken  nicht  schwächlich  sind.  2)  Aot  klopf  anti> 
monialis.  Ist  indicirt  bei  gichtischen,  rheumatischen,  scrophulösen  und 
impetiginösen  Fnssgeschwüren,  wo  auch  Cicuta  und  Belladonna  abwechselnd 
mit  Aethiops  nützen.  In  schlimmen  veralteten  Fällen  sind  das  Decoctura 
ZiUmanm  neben  knapper  Diät,  die  Subümatbäder  nach  Wedekind,  das  Pulv. 
PJummeri,  die  Spec.  lignorum  noch  sehr  wirksam.  S)  Phellandrium 
aquaticum;  man  hat  es  bei  bösartigen  Geschwüren,  bei  solchen,  die  nach 
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den  Menschenblattern  zurückbleiben,  bei  Lungengeschwüren  and  bei  impeti- 
ginösen  Geschwüren  mit  Nutzen  angewandt.    4)  Kxtractura  Gratiolae, 
von  M  endt,  Loder  u.  A.  bei  scrophulösen  und  gichtischen  Geschwüren,  drei- 
mal täglich  p.  d.  zu  3  —  6  Gran  gereicht,  empfohlen.    Auch  Himly  lobt  es 
sehr,  obgleich  Rust  nicht  mit  einstimmt  und  behauptet,  dass  es  schwäche, 
was  indessen  bei  Drasticis  in  solchen  Gaben,  und  nicht  zu  anhaltend  ge- 
braucht, nicht  der  Fall  ist.    5)  Kaltes,  frisches  Quellwasser,  täg- 
lich zu  6 — 12  Mass  getrunken  und  dazu  nur  altes  Weissbrot  gegessen. 
Diese  halbe  Hungercur  habe  ich  bei  alten  Fussgeschwüren,  zumal  bei  Män- 
nern mit  atra  Bilis ,  bei  Trinkern ,  kurz  in  allen  solchen  Fällen ,  wo  das 
Nitrum  empfohlen  wird  (•.  oben)  mit  grossem  Nutzen  angewandt;  ich  ziehe 
das  frische  Wasser  noch  dem  Salpeter  vor,  weil  es  die  Digestion  weniger 
angreift.   4  —  6  Wochen  muss  diese  Wasser-  und  Hungercur  (der  Kranke 
darf  täglich  nur  für  1  —  1%  Silbergroschen  feines  Weissbrot  essen)  conlinu- 
irt  werden  (Most).    6)  Kampber,  als  Diaphoreticum  besonders  bei  fres- 
senden, sowie  Opium  bei  sehr  schmerzhaften  Geschwüren  nicht  plethorischer 
Leute  sehr  nützlich.    7)  Kalomel,  besonders  bei  scrophulösen ,  impetigi- 
DÖseo  Geschwüren,  aber  nicht  anhaltend  gebraucht.    8)  China,  dienlich 
bei  grosser  Schwäche.    B)(  Aus  serliche  Mittel.    1)  Die  Blätter  von 
frischen  Kräutern,  als  Plantago  angustifolium ,  Bardiana,  Chenopodium 
bonus  Henri cus,  Achillea  Millefolium,  Herba  Mercurialis.     Sie  leisten  bei 
faulen,  schlaffen,  fungösen  Geschwüren,  oder  auch  der  Saft,  das  Kxtract. 
davon,  oft  herrliche  Dienste  {de  flaen,  J ordern ,  Ruit),  und  ihr  Ruf  als 
V olksmittel  ist  daher  auch  sehr  gross ;  ja  der  Saft  von  Plantago  wirkt,  nach 
Rust,  beinahe  wie  eine  schwache  Solution  von  Lapis  infernalis.    2)  Puta-  , 
mina  nucumjuglandum.    Das  Decoct,  sowie  das  Kxtract  hat  beson-  , 
der*  Hunczoush  bei  schlaffen  und  unreinen  Geschwüren  empfohlen.    3)  Flo- 
res  chamomillae  vulgaris.    Sehr  wirksam  als  Streupulver,  als  sato- 
rirtes  Decoct  oder  als  Extract  bei  unreinen  Geschwüren  und  um  die  Repro- 
duetion  zu  befördern  (Conradt).   4)  Lapis  infernalis.    Ist  bei  bleichen, 
wässerigen,  leblosen  Geschwüren,  bei  solchen  mit  trocknen  Rändern  sehr 
wirksam.    Man  bestreicht  täglich  ganz  leicht  die  Ränder  mit  Höllenstein 
oder  verbindet  das  Geschwür  mit  einer   schwachen  Auflösung  desselben 
(2  —  6  Gran  auf  eine  Unze  Aq.  destillata).   5)  Blei  mittel.    Sie  stehen 
in  grossem  Rufe,  wozu  besonders  Ooulard  beigetragen.    Da  das  Blei  con- 
densirt,  die  Reproduction  und  Secretion  beschränkt,  so  passt  es  besonders 
bei  Geschwüren  mit  Laxität  und  Caro  luxurians,  auch  da,  wo  die  Epider- 
mis fehlt,  sowie  bei  schmerzhaften  Geschwüren;  wo  viel  Substanz  fehlt, 
passt  es  nicht    Wir  wenden  eine  Solut.  sacch.  saturni,  oder  Aq.  Goulardi, 
oach  Umständen  auch  Unguent  saturni  an.    Wo  die  Geschwüre  habituell 
und  kritisch  sind  und  ihr  schnelles  Heilen  naebtheiüg  ist,  passt  das  Blei 
nicht.    6)  Zink.    Es  wirkt  dem  Blei  sehr  ähnlich,  hat  aber  den  Vortheil, 
dass  es  nicht  wie  dieses  zurücktreibt.    Zuweilen  wirkt  es  kräftiger,  wenn 
man  die  Flores  zinci  mit  Tutia  und  Lap.  calaminaris,  mit  Fett  zur  Salbe 
gemacht,  verbindet.    Bei  oberflächlich  nässenden  Geschwüren,  bei  solchen 
der  Brustwarzen,  bei  Hautexcoriationen ,  beim  Wundsevn  der  Kinder  leistet 
die  Zinksalbe,  mit  Extr.  opii  versetzt,  sehr  gute  Dienste,  z.  B.  Flor, 
zinci  pulv.  3j>  Extr.  opii  gr.  vj,  Äsung,  porci  5vj.    M.    6)  Magensaft, 
aus  dem  Magen  der  Krähen  gewonnen,  lobt  Köhler  bei  unreinen,  schwam- 
migen, brandigen  Geschwüren  als  höchst  wirksam;  auch  eine  Solution  von 
Extr.  aloes  aquosum  wird  dagegen  gerühmt,  besonders  bei  schlaffen,  leblo- 
sen unreinen  Geschwüren*    7)  Warmes  Wasser.  Ist  ein  herrliches  Mittel 
bei  trocknen,  callösen,  sowie  bei  unreinen  und  schmerzhaften  Geschwüren; 
sehr,  aber  wol  zu  allgemein,  von  Kern  in  Wien  empfohlen.    Auch  die  trockne 
Wärme,  durch  den  Focus  eines  Brenn  gl  ases  so  stark,  als  der  Kranke  es 
ertragen  kann,  täglich  an  das  Geschwür  gebracht,  leistet  bei  unreinen,  leb- 
losen, trägen,  callösen  Geschwüren  gute  Dienste;  so  auch  die  Nähe  eines 
Feuers  oder  glühender  Kohlen.   8)  Kaltes  Wasser,  verbunden  mit  einer 
eigens  modificirten  Hungercur.    Kluge  führte  diese  wirksame  Heilmethode 
Most  Eaeyklopädie.  Ste  Aufl.  II.  63 
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In  Berliner  Charite"krnakenhause  ein  und  sie  hat  sich  dort  schon  seit  18  Jah- 
ren nützlich  bewiesen.  Beim  Eintritt  in«  Krankenhaus  erhält  der  Kranke 
ent  eine  Purganz  und  ein  allgemeine«  Bad.  Dana  wird  er  auf  die  Viertel- 
diät gesetzt  und  ihm  zweimal  täglich  eine  Schüssel  voll  recht  kalten  Flüss- 
en gereicht  nebst  den  nöthigen  Leinwandlappen,  um  damit  die  Ge- 


schwüre zu  fomentiren.  Damit  das  Bettzeug  nicht  leide,  wird  unter  die 
erkrankten  Glieder  Wachstuch  gelegt  und  das  für  solche  Kranke  bestimm io 
Zimmer  deshalb  verschlossen,  damit  der  Kranke  sich  der  nöthigen  Untätig- 
keit hingebe  und  nicht  heimlich  mehr  geniesse,  als  ihm  gereicht  wird.  Wö- 


chentlich «mal  erhält  der  Kranke  ein  Purgana  aua  «  »t  ..a^., 
den  Tag  darauf  ein  lauea  allgemeioea  Bad.  Die  Geschwüre  bekommen  bald 
ein  beaaerea  Ansehn  und  aelbat  die  unreinen,  speckigen  gelangen  ao  in  4 — 6 
Wochen  in  der  Regel  zur  vollkommnen  Vernarbung.  Während  der  Cur  be- 
merkt man  bei  den  Kranken  eiu  Seltnerwerden  dea  Pulses,  ist  er  bis  40, 
oder  gar  S5  Schläge  in  der  Minute  gesunken,  ao  entstehen  leicht  Ohnmäch- 
ten, Convulsionen,  Lähmung  der  Zunge,  der  Glied  m  aasen,  selbst  der  Tod. 
Um  diesem  Übel  vorzubeugen  ,  unterbricht  msn  sogleich  die  Hungercur  und 
triebt  dem  Kranken  so  lange  reichlichere  Nahrung,  b'ia  der  Puls  wieder 
60  —  70  in  der  Minute  zählt.  9)  Einwickelung  des  Gliedes.  Kin  von 
Theden  zuerst  empfohlenes  sehr  wirksames  Mittel,  besonders  bei  Fussgeschwe- 
ren.  Der  ganze  Schenkel  wird  von  den  Fusszehen  an  bis  zum  Oberschen- 
kel hinauf  durch  eine  lange  Cirkelbinde  jeden  Morgen,  nachdem  das  Ge- 
schwür verbunden  worden,  eingewickelt.  Auch  gut  anschliessende  Scunür- 
strümpfe  leisten  ähnliche  Dienste,  zumal  wenn  zugleich  Oedema  pedum  da 

ind,  die  durch  unterdrüe 


ist,  wenn  es  variköse  Geschwüre  oder  solche  sii 
Menses  und  Goldadern  entstanden  und  wo  viel  Substanzverlust  zugegen  ist. 
10)  Die  Circ ularpf laster  eis  Compressiv verband  nach  Th.  Batfnton, 
Weuner,  Gerdy  {Hufeland's  Journ.  1819.  St.  2.  S.  103.  Froritf'i  Notiz. 
1854.  Bd.  89.  Ne.  17)  and  WeinhoUL  fiften  Isisens  lange  Pflaster  streifen, 
2  Finger  breit,  und  8—12  und  mehrere  Zoll  laog,  von  gnt  klebendem  Empl. 
adhaesivum  oder  nach  Weinhold  aus  gleichen  Theilen  KmpL.  diacbyl.  com- 
pos. ,  Pix  burgund.  und  Colophonium,  legt,  nachdem  das  Geschwür  geborig 
mit  lauem  Wasser  und  Schwamm  gereinigt  worden,  auf  die  Mitte  des  Ge- 
rn ersten  Streifen  ao,  daaa  er  linka 


und  rechts  daa  Glied  mit  um 
stark  angezogen  wird,  auch  das  Bnde  über  den  Anfangspank 
selben  noch  2—4  Zoll  reicht;  auf  gleiche  Weise  applicirt  man  mehrere 
fen,  bis  daa  ganze  Geschwür  bedeckt  ist;  darüber  legt  man  eine  Compresaa 
und  Theden' t  Einwickelung.  Jeden  Morgen  wird  der  Verband  erneuert,  bis 
sieb  die  Ränder  der  Wunde  an  einander  gelegt  haben.  Die  geheilte  Stelle 
wird  dann  mit  Bleiwasser  oder  Branntwein  gewaschen.  Diese  Metbode  ist 
bei  allen  jenen  Geschwüren,  wo  die  Kinwickelung  nach  Theden  indicirt  ist, 
als  sehr  wirksam  zu  empfehlen. 

Zum  Beschlass  hier  noch  von  einigen  Geschwüren  insbesondere. 
L'kuM  abdominale,  Ist  nach  Rust  eine  eigene  Ciasee  von  fast  ausschliess- 
lich nur  an  den  untern  Extremitäten  vorkommenden  Geschwüren,  die  nur  in 
Folge  gehemmter  oder  unregelmässiger  Circulation,  zumal  dea  venösen  Blu- 
tes im  Unterleibe  entstehen.  Er  unterscheidet  hier  Ulcus  abdominale  s. 
phjsoonioeum,  V.  haemarrhoidale  und  U.  menstruelle  s.  menücheticum,  je  nach- 
dem Anschoppungen  in  den  Unterleibsorganen,  venöse  Stockungen,  unter- 
drückte oder  nicht  zu  Stande  gekommene  Menses  oder  Goldadern  zam  Grunde 
liegen.  Der  Sitz  dieser  Geschwüre  ist  die  Gegend  der  Wade,  seltener  das 
Scrotum,  der  Pen»,  die  8cbamlefzen.  Sie  bilden  sich  am  Untersehenkel 
oft  aas  einem  Varix,  entleeren  dünnflüssige,  blutige,  geruchlose  Jauche, 
ihre  Form  ist  rund,  sie  bluten  zuweilen  periodisch  etc.  Ursachen  und  Cur. 
8.  Ulcua  menstruale,  haemorrhoidale. 
Ulcus  arthriticum,  a>  Ulcere  Sympathien» 

daa    künstliche  Geschwür.     Ist  ein 
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welches  wir  als  derivirendes  Mitte),  um  von  einem  edlen  Organe  abzuleiten, 
um  widernatürlich  angehäufte  Feuchtigkeiten  auszuleeren  und  krankhafe  Se- 
cretionen  zu  mindern,  um  somit  Geschwülste  zu  zertbeilen,  innere  Eiterun- 
gen zu  massigen  und  Congestionen  zu  verhüten,  künstlich  erregen.  Hierher 
gehören  das  Haarteil,  die  Fontanellen,  die  Blasenpflaster,  die  Pustelsalben, 
die  B^oxa,  der  Seidelbast  und  das  Glüheisen;  zum  Theil  anch  die  Senf- 
pflaster, Meerrettigteige ;  das  heisse  Wasser,  der  heisse  Hammer,  voa 
Carlüle,  wenn  de  anhaltend  und  eindringend  applicirt  werden  (■.  Can- 
■  tica  und  Cauterinm).  Die  Application  der  Fontanellen  ist  ganz  leicht. 
Man  bildet  in  gewöhnlichen  Fällen  zwischen  dem  Interstitium  zweier  Mus- 
keln eine  Hautfalte,  schneidet  diese  mit  einem  Bistouri  durch ,  verbindet  die 
Wunde  mit  etwa9  Unguent  digestivum,  legt  je  nach  der  Grösse  derselben 
eine  oder  mehrere  Erbsen  ein,  darüber  Klebpflaster,  eine  kleine  dicke  Cosa- 
prease  und  eine  Cirkelbindc.  So  verbindet  man  einige  Tage,  bis  Eiterung 
entstanden  ist,  wo  dann  die  Salbe  ab  und  zu  wegbleiben  oder,  bei  Neigung 
zur  Heilung  mit  etwas  Präcipitat  vermischt,  wieder  angewandt  werden  kann. 
Bei  chronischen  Geschwülsten,  bei  Tumor  albus  macht  man  die  Fontanelle 


in  die  wunde  Hautstelle  die  Erbsen  oder  Bohnen  eingedrückt  und  durch 
Compressivverband  in  ihrer  Lage  erhalten  werden.  Ein  Mehreres  darüber 
enthält  der  Art.  Fontienlns.  Das  Haarseil  (Setaceum)  wird  am  häu- 
figsten in  den  Nacken,  auf  die  Brost  und  an  die  Gelenke  gelegt.  Es  wirkt 
kraftiger  als  eine  Fontanelle,  macht  aber  weit  mehr  Schmers,  Robuste 
Subjecte  ertragen  es  wegen  der  stärkern  Eiterung  besser  als  schwache, 


bei  welchen  die  Fontanellen  eher  indicirt  sind.    Um  ein  Setaceum  zu  ma- 


chen, bedient  man  sich  einer  zollbreiten,  bis  zu  ihrer  äussersten  Dicke 
zweischneidigen  Nadel,  welche  an  ihrem  hintern  stumpfen  Theile  ein  läng- 
liches Öhr  oder  eine  Querspalte  hat,  wodurch  ein  leinenes,  mit  der  Nadel 
gleiche  Breite  haltendes  Bändchen  gezogen  wird.  Man  hebt  die  Haut,  wo 
man  das  Haarseil  machen  will,  rn  eine  grosse  Falte,  spannt,  um  weniger 
8chmerz  zu  erregen,  die  Haut  daselbst  kräftig  an,  wozu  raeist  ein  Gehülfe 
■Staig  ist,  indem  der  Wandarzt  mit  dem  Daumen  und  Zeigefinger  seiner  lin- 
ken Hand  das  eine  Ende,  der  Gehülfe  mit  gleichen  Fingern  das  andere 
Ende  der  Hautfalte  bildet.  Nun  sieht  der  Wundarzt  am  Grande  dieser 
Falte,  dicht  an  der  Oberfläche  der  Hautdecken,  die  Nadel  durch  nnd  zieht 
alsdann  das  Bändchen,  welches  aber  keine  Egge  haben  darf,  durch  die  ge- 
machte Öffnung.  Im  Nothfalle  kann  man  anch  mit  einer  Lanzette  nnd  der 
Nadelsonde  fertig  werden.  Nach  der  Operation  bleibt  das  an  den  Enden 
ausgezupfte  Bändchen  so  lange  liegen,  bis  Entzündung  und  Eiterung  einge- 
treten sind.  Man  bestreicht  alsdann  den  durchzuziehenden  Theil  des  Bänd- 
chens, ohngefähr  einen  Zoll  lang,  mit  Digestivsalbe,  zieht  diesen  täglich 
1 — 2m al  dnreh  nnd  schneidet  jedesmal  den  herausgezogenen  Theil  ab.  Das 
Bändeben  muss  deshalb  wenigstens  1 — 2  Ellen  lang  seyn,  damit  man,  da 
Haarseile  oft  Monate  lang  im  Zuge  erhalten  werden  müssen,  nur  selten  nö- 
thig  hat,  ein  neues  Bändchen  an  das  Ende  des  alten  anzunähen.  Den  aus- 
serhalb des  Geschwürs  befindlichen  Theil  des  Bändchens  muss  man  in  eine 
reine  Compresse  wickeln  und  so  vor  Schmuz  bewahren.  Will  die  Eiterung 
nicht  recht  in  Zug  kommen  oder  hört  sie  wieder  auf,  so  setzt  man  der  Di- 
gestivsalbe etwas  Pulv.  cantharidum  zu.  Man  kann  an  allen  äussern  Haut- 
stcllen  Haarseile  legen,  da  sie  aber  hässliche  Narben  hinterlassen,  so  muss 
man,  besonders  bei  Frauenzimmern ,  darauf  Rücksicht  nehmen  nnd  den 
Hals  sowie  den  Oberarm  wo  möglich  verschonen,  auch  stet*  darnach  sehen, 
dass  die  eine  Hautöffnung  niedriger  als  die  andore  zu  stehen  komme,  damit 
der  Eiter  besser  abfliesse.  ' 

Ulcus  corneae ,  Bothrivn ,  das  Hornhautgeschwür.    Ist  ein  schliro- 


die  Hornhaut  durchbohrt,  so  dass  die  Augenfeuchtigkeit  auafliesst,  worauf 
Blindheit  und  Atrophie  des  Auges  folgen  kann,  im  schwächern  Grade  aber 
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doch  Immer  bei  der  Heilung  Verdunkelang  eines  grossem  oder  kleinem 
Theils  der  Cornea  und  daher  mehr  oder  minder  gestörte«  Sehvermögen  hin- 
terlässt.  Nach  Form  und  Beschaffenheit  dieser  Geschwüre  unterscheiden  die 
altern  Autoren:  1)  Argemn ,  Argemon,  Ulcus  coronale,  d.  i.  ein  baibcirkel- 
förmiges  Geschwür  am  Rande  der  Cornea;  2)  Bothrion,  Fistufa,  Anuulus, 
d.  i.  ein  kleines  rundes  Geschwür  mehr  in  der  Mitte  der  Hornhaut;  8)  Cot- 
toma,  wenn  No.  2  breiter  und  grösser  ist,  und  endlich  4)  Encaumn  d.  i. 
ein  grösseres,  unregclmässiges,  schmuziges,  mit  zackigen  Rändern  versehe- 
ues,  fressendes  Geschwür,  dessen  Grund  schwammig  ist.  Zuweilen  ent- 
stehen solche  Geschwüre  nach  unbedeutenden  Entzündungen,  besonder«  bei 
dyskrasischen  Subjectcn,  zuweilen  sind  sie  Folge  von  Phlyktänen  oder  von 
kleinen  Verletzungen.  Cur.  Sie  richtet  sich  nach  dem  Grade  und  Chara- 
kter der  Entzündung  (a.  Inflammatio  oculi).  Bei  frischen  Geschwüren 
passt  Tinct.  opii,  eine  schwache  Solution  von  Sublimat,  bei  viel  Schwam- 
migem von  Lapis  divinua,  Vitriolum  zinci,  bei  unreinen  Geschwüren  eine 
Solutio  lapid.  infernalif.  Bleimittel  vermeide  man;  aie  trocknen  zu  rasch 
aus  und  hinterlassen  bei  der  Vernarbung  schlimme  Flecke  auf  der  Hornhaut 
(a.  Macula  corneae).  Dan  die  Ophthalmie  auch  durch  geeignete  In- 
terna behandelt  werden  müsse,  versteht  sich  von  selbst. 

Ulcus  ort»  et  lingunt.  Die  Geschwüre  im  Munde  und  an  der  Zunge 
können  auf  verschiedenen  Ursachen  beruhen.  Innere  sind  besonders  Sy- 
philis, Scorbut ,  Febris  aphthosa,  Krebs,  So r des  primarum  viarum ,  Hy- 
drargyroeit,  seltener  Scrophcln  und  Gicht,  unter  die  örtlichen  gehören t 
spitze,  halb  zerbrochene  Zähne,  Zerbeissen  der  Zunge  im  epileptischen  An-, 
falle,  Zahnstein  an  den  Zähnen,  verschiedene  mechanische  Verletzungen  der 
Zunge  und  der  Mundhöhle.  Cur.  Ist  nach  den  Ursachen  verschieden, 
die  des  Scorbuts,  der  Syphilis,  Mercurialkraakheit ,  der  Schwämmchen,  des 
Krebses  (s.  Syphilis,  Scorbutus,  Cancer,  Aphthae),  scharfe  Zahn- 
spitzen und  Zahnstein  müssen  entfernt,  Unreinigkeiten  des  Magens  durch 
Salmiak  und  Potio  Riverii  aufgelöst  und  dann  durch  Brech-  oder  Purgir- 
inittel  weggeschafft  werden.  Die  Gaumengeschwüre  erregen  leicht  Cariea 
des  knöchernen  Gaumens,  sie  sind  häufig  venerischen  Ursprungs  und  erfor- 
dern kräftige  Mittel.  Ebenso  richtet  der  Wasserkrebs  bei  Kindern  im  Munde 
oft  grosse  Zerstörungen  an,  indem  aich  schnell  ein  brandiges  Geschwür  bil- 
det (s.  Stomacace  gangraenosa  infantum). 

Cliti*.  Iat  1)  Entzündung  einer  jeden  Narbe,  2)  Entzündung  dea 
Zahn  neiscbea ,  a.  O  d  o  n  t  a  1  g  i  a.  Von  Hildenbrmd  nennt  die  Mundfaule  Uli- 
tis  septica;  a.  Stomacace. 

Uloncus ,  Geschwulst  des  Zahnfleisches ,  s.  Odotalgia. 

U 1  Orr  haar  la,  Blutung  aus  dem  Zahnfleisch,  s.  Haemorrhagia 

oria. 

Ulotlca,  Mittel,  welche  die  Vernarbung  der  Wunden  und  Geschwüre 

befdrlern,  a.  Vulnua  und  Ulcua. 

IJngnla,  Unguis,  a.  Pterygium. 

llracraaia.  Ist  schlechte  Mischung  dea  Harna;  z.  B.  der 
mit  Fetthaut  versehene  Harn  bei  manchen  Dyskrasien;  der  Harn  bei  Uba- 
ch Ria,  Cruata  lactea,  Gicht,  Diabetes  etc. 

Uracratla.    Ist  Enuresis. 

Uranlncoplastice,  •.  Chirurg ia  curtorum. 

Uranorriinphia,  Gaumennath,  a.  Staphylorrhaphia. 

UrCCChy§ls,  Brgieaaung  dea  Harna  ins  Zeilgewebe;  z.  B. 
in  Folge  von  Harnhsteln,  Stricturen,  Verwundungen  etc. 

t^reteralgfa,  Schmerz  in  den  Harnleitern,  z.  B.  durch  ei- 
nen Nierenstein,  der  sur  Blase  gehen  will,  s.  Lithiaria. 

UreterltU,  Entaündung  dea  Harnleiters,  §.  Lithiaais. 

Uretero  lithl  aal«,  Erzeugung  von  Steinen  im  Harnleiter. 
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Sie  findet  wol  höchst  leiten  hier  statt;  meist  kommt  der  Stein  am  dem  Nie- 
renbecken in  den  Ureter;  •.  Lithiasis. 

tJreteropyosiff,  Vereiterung  im  Harnleiter  in  Folge  von 
Ureteritis.  Sie  ist  auch  weit  seltener  als  der  Brand,  der,  wenn  der  8tein 
nicht  dorch  will,  bei  gleichzeitiger  Harnverhaltung  leicht  folgt  und  den  Tod 
verursacht. 

Urethralnjla*   Ist  jeder  Schmer«  in  der  Harnröhre. 

Crethriti«,  Entzündung  der  Harnröhre,  Inflam matio  ure- 
thrae. 

röhret"  R^el^l^nTh^mo^oid    "d«  Mal"  bd  Nwh^  Himi 

Crethrophyma ,  Anschwellung,  Geschwulst  einzelner 
Theile  in  der  Harnröhre,  z.  B.  bei  Strictoren  derselben. 

Urethrorrhagla,  Blutung  aus  der  Harnröhre,  s.  Haematuris 
atillatitia. 

Urethrorrhoea.  Ist  jeder  Ausfluss  (von  Schleim,  Harn,  Biter, 
Samen  etc.)  aus  der  Harnröhre. 

CrethroHpaNmufl,  Harnröhrenkrampf.  Iat  oft  Ursache  tob 
schnell  entstehender  Stridor,  s.  Strictura  urethrae  spastica. 

Urethra tomla,  Urtthrotome,  der  Harnröhrenschnitt,  die  so- 
genannte Bontonniere,  s.  Strictura  urethrae. 

Vretica  (medUamina),  harntreibende  Mittel,  a.  Diuretlca  und 
Hydrops.  v 

(  r Ihn ,  Harnfittel,  s.  Fistula  urinaria. 

Urlna,  Uron,  Lotium,  der  Harn.  Wird  in  vielen  Krankheiten  ab- 
norm se-  und  excernirt  und  Ist  daher  ein  wichtiges  diagnostisches  und  pro- 
gnostisches, in  unserer  Zeit  von  den  Arsten  zu  wenig  beachtetes  Zeichen; 
s.  Uroacopia. 

Urocele,  der  sogenannte  Harnbruch.  Ist  Anschwellung  des  He- 
densacks durch  Erguss  von  Harn  ins  Zellgewebe  desselben,  a.  Strictura 
ureth  r  ae. 

UrochCBla«  Ist  Abgang  des  Harns  durch  den  After,  s.  B.  bei  Fi- 
steln, welche  Mastdarm  und  Blase  durchfressen  haben;  s.  Fistula  ani. 

UrocIepsiSf  unmerklicher  Harnabgang,  z.  B.  bei  Incontinen- 
tia urinae. 

Urocoelia,  der  Harnbauch,  d.  i.  Auftreibung  des  Bauchs  durch 
Erguss  des  Harns  in  die  Bauchhöhle,  s.  B.  nach  Verletzungen  der  Harn- 
blase, worauf  dann  meist  schneller  Tod  folgt;  s.  Vulnera  vesicae 
urinariae. 

Urocriftis,  Entscheidung  einer  Krankheit  durch  kritischen  Harn,  s. 
Febris,  Morbus  und  Uroscopia. 

Croedema,  Oedema  urinosum,  «dematdse  Geschwulst  von  infiltrir- 
tem  Harn,  s.  Fistula  urinaria,  8trictura  urethrae. 

Urolltblafll«,  die  Harnsteinbildung,  die  dadurch  bewirkte 
Krankheit,  s.  Lithiasis. 

Urophttligig ,  Tabes  diuretica,  #.  diabetica  (the  urinary  consumption 
der  Engländer).  Ist  die  fast  immer  die  Harnruhr  begleitende  Abiehrung, 
•.Diabetes. 

Uroinptialus,  Anschwellung  des  Nabels  durch  Harn,  wie 
man  dies  zuweilen  bei  Ascites  beobachtet,  s.  Hydrops  abdominis. 

Vrorrbafjta,  starker  Harnabgang,  daher  auch  Diabetes. 

Uroscopia,  die  Harnschau,  die  Besichtigung  und  genaue 
Untersuchung  des  Harns  in  Krankheiten.    In  altern  Zeiten  ward  die- 
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•er  Gegenstand  sehr  genau  beachtet,  in  unserer  Zeit  findet  man  «war  in  den 

öffentlichen  Hospitälern  häufig  die  Uringläser  am  Krankenbette,  und  der 
Lehrer  beschauet  zuweilen  den  Urin,  aber  in  der  Civilpraxis  achten  viele 
Ärzte  gar  nicht  auf  -#>en  Harn  ihrer  Kranken,  und  verabsäumen  zu  ihrem 
und  der  Kranken  Nachtheil  die  Uroakopie  gänzlich,  was  sehr  zu  tadeln  ist, 
indem  eine  genaue  Untersuchung  des  Urins,  eine  genaue  Kenntnis*  seiner 
verschiedenen  Beschaffenheit  bei  vielen  Übeln  zur  genauen  Erkenntniss  des 
kranken  Zustande«,  der  Prognose  und  des  Aufgangs  desselben  Vieles  bei- 
trägt; ja  viele  Krankheiten  können  aus  dem  Urin  allein  erkannt  werden. 
Folgende  Punkte  verdienen  hier  in  der  Kürze  betrachtet  «V  werden.  1)  Waa 
die  Quantität  des  ausgeleerten  Harne  betrifft,  die  ein  Kranker  binnen  ei- 
ner gegebenen  Zeit  lässt,  so  ist  diese  sehr  verschieden,  wie  wir  dies  auch 
schon  bei  Gesunden  bemerken.  Die  Witterung,  ob  sie  trocken  oder  feucht 
ist,  und  die  grössere  oder  geringere  Menge  des  genossenen  Getränks,  Be- 
wegung und  Ruhe,  der  Genuss  harntreibender  Arzneistoffe,  der  warmen  Ge- 
tränke, der  Spirituosa,  alles  dieses  ist  von  Einfluss.  Ich  kenne  gesunde 
Personen  f  welche  8,  10  und  mehrere  Mass  frisches  Quellwasser  trinken  und 
fast  eben  so  viel  Urin  lassen,  der  nicht  allein  höchst  wasserhell  ist,  son- 
dern auch  eine  weit  geringere  Temperatur  besitzt  als  der  sonst  gelassene 
Harn.  Ist  die  übermässige  Harnabsonderung  nicht  die  Folge  vieler  Getränke, 
ist  der  Zufall  anhaltend,  leidet  dabei  die  Reproduction ,  Digestion  etc.,  ao 
können  wir  auf  Harnruhr  schliessen  (s.  Diabetes),  besonders  wenn  die 
chemische  Analyse  des  Harns  zugleich  viel  Zuckerstoif  darin  nachweist.  Die 
su  sparsame  Ab-  und  Aussonderung  des  Harns  kann  auch  verschiedene  Ur- 
sachen haben t  allgemeine  Fehler  der  Vegetation,  der  Digestion,  örtliche 
Fehler  der  Nieren,  Entzündung,  Krampf  des  uropoetiseben  Systems,  Harn- 
steine, Hydrops  etc.  Je  sparsamer  und  dicker,  trüber  bei  Hy dropischen 
der  Harn  ist,  desto  schlimmer  ist  die  Prognose.  Auch  bei  den  höhern  Gra- 
den der  Cholera  orientalis  bemerken  wir  völlig  gehemmte  Absonderung  des 
Harns  in  den  Nieren  und  daher  eine  leere  Blase.  Steine  ia  den  Nieren,  im 
Harnleiter,  in  der  Urinblase  können  häufig  als  Ursachen  verminderter  Diu- 
rese  angesehen  werden.  2)  In  Betreff  der  Farbe  das  Harne,  die  mit  4er 
Menge  der  Harnabionderung  im  Verhältnis!  steht  und  von  fremdartig  beige- 
mischten Stoffen,  oder  von  abnormem  Verbältnisse  in  der  Menge  der  den 
Harn  bildenden  Stoffe  herrührt,  unterscheiden  wir  a)  den  blassen,  w aa- 
se r  hellen  Harn.  Er  deutet  bei  Kranken,  wenn  er  nicht  von  vielem 
Trinken  herrührt  (Unna  potus)  stets  etwas  Spastisches  an,  daher  er  auch 
schlechtweg  Krampfnrin  helsat  und  so  auch  im  Froststadium  der  Fieber, 
wobei  ja  stets  das  Spastische  vorwaltet,  gelassen  wird.  Hypochondristen, 
Hysterische,  Epileptische,  an  Katalepsis  und  Veitstanz  Leidende  lassen  kurz 


vor  den1  Krampfanfällen  stets  eine  Menge  wasserbellen  Harns.  Nach  Über- 
standenero Anfalle  zeigt  er  sich  in  der  Regel  dick,  trübe  und  mit  Boden- 
satz. Bei  reinen  Nervenfiebern  ist  der  Harn  die  ersten  8  —  14  Tage,  wenn 
noch  keine  Entscheidung  zur  Besserung  eingetreten  ist,  stets  blass  und  et- 
was trübe,  ohngefähr  so  als  hätte  man  in  einem  Glase  Wasser  einige  Tro- 
pfen Kaffee  und  Milch  gegossen.  Würden  unsere  Haematomaniaci  und  Ver- 
ehrer des  Broussais  nur  auf  dies  eine  Zeichen  im  Urin  achten,  so  würden 
sie  weniger  Blutegel  anwenden  und  manchen  Kranken  schonender  bebandeln. 
Untersucht  man  diesen  Urin  chemisch,  so  findet  man  darin  Überschau  an 
Wasaer  und  Salzen,  aber  Mangel  an  eigentümlichem  Harnstoffe,  b)  Der 
röthllch  flammende  und  klare  Harn,  dessen  Temperator  gleich  nach 
dem  Harnlassen  $9 — 30°  R.  beträgt,  ist,  wenn  er  nicht  von  Gesunden,  die 
wenig  trinken  und  viel  schwitzen,  zumal  des  Morgens  früh  (Urina  noctis) 
gelassen  wird,  ein  Zeichen  von  entzündlichen,  fieberhaften  Krankheiten,  er 
deutet  auf  eine  innige,  chemische  Verbindung  des  Hanistoffs,  des  färbenden 
Princips  mit  den  Salzen  und  dem  Wasser.  Eine  Sublimatsolution,  mitunter 
auch  die  Salpetersäure,  erregen  in  solchem  Harne  einen  rötblichen  Nieder- 
schlag. Ist  die  Akme  der  Krankheit  vorüber,  so  erfolgt  dieser  Niederschlag 
durch  jene  Reagentien  nicht  »ehr,  dagegen  bildet  er  sich  von  selbst  ab  Se- 
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dimeotura  Jateritlum,  sobald  er  einige  Stunden  ruhig  gestanden  hat.    c)  Der 
trübe,  undurchsichtige  Harn,  dessen  Farbe  bald  milch  weis«,  röth- 
lieb,  gelblich,  blutroth,  schwärzlieh  ist,  oft  auch  mannigfaltig  wechselt,  den-  \ 
tet  verschiedene  Krankheitszustände  an.     Milcbweiss  erscheint  er  häufig  bei 
schlechter  Verdauung  und  Ernährung,  besonders  bei  Kindern,  die  an  Atro- 
phie und  Helminthiaiis  leiden;  auch  bei  Scrophulosis,  Status  pituitoses,  bei 
Steinbeschwerden;  vor  den  Anfallen  der  Gicht  und  der  Hämorrhoiden  ist  er 
oft  milcbweiss  und  trübe.     Der  gelblicke,  gelbbraune  und  trftte 
Harn,  der  dem  Papier  und  der  Leinwand  diese  Farbe  mittheilt,  ist  ein 
Zeichen  von  beigemischtem  Gaiistoff  in  Folge  gehemmter  Gallenabsonderung 
in  der  Leber;  daher  wir  ihn  bei  Icterus,  bei  chronischer  Hepatitis,  bei  Fe- 
bril biliöse  secundaria  wahrnehmen.    Setzt  man  zu  solchem  Urin  oxygenirte 
Salzsäure,  so  bekommt  er  ein  grünliches  Ansehn  und  solchen  Niederschlag. 
Der  trübe  Rindviehharn  (Urinn  jumentosa)  ist  ein  Zeichen  von  chro- 
nischen Fehlern  der  Digestion  und  Assimilation ;  ist  er  zugleich  dick  wie  öl, 
schwimmt  ein  sogenanntes  Fetthäuteben  oben,  so  deutet  er  auf  Tabes  und 
Febris  hectica.    Der  blutrot  he  Urin  rührt  oft  von  beigemischtem  Blute 
her,  das  sich  bald  in  den  Nieren,  bald  in  den  Harnleitern,  der  Blase  oder 
in  der  Harnrohre  dem  Harne  beigesellt  hat  (s.  Ha ematn resis).  Der 
schwärzliche  Harn  ist  eine  seltene,  aber  recht  schlimme  Erscheinung  bei 
hohen  Graden  der  Colliquation ,  besonders  bei  Scorbut,  Febris  putride,  Me- 
ine Icterus;  er  deutet  auf  grosse  Fortschritte  in  der  Zersetzung  des  Orga- 
nischen.   8)  Die  Scheidungen,  Niederschläge  oder  der  sogenannte 
Bodensats  im  Urin,  der  sich  bald  schneller,  bald  langsamer  bildet,  so- 
bald der  Urin  einige  Stunden  gestanden,  sind  für  den  Arzt,  der  diese  Nie- 
derschläge zu  deuten  versteht,  von  grosser  Wichtigkeit;  ebenso  verhält  es 
sich  mit  den  nicht  zu  Boden  fallenden  Scheidungen  des  Harns,    Wir  unter- 
scheiden hier  a)  Cremor  urinae,  Harnrahm;  er  überzieht  die  Oberfläche 
meist  in  Gestalt  eines  dünnen  Häutchens,  das  in  verschiedenen  Farben  schil- 
lert, selbst  fettig,  ölig  aussieht,  als  habe  man  eioige  Tropfen  Tbeer  auf 
Wasser  gebracht.    Am  häufigsten  findet  man  diesen  Harnrahm  aus  Biweiss- 
stoff  und  Fett  bestehend ;  bei  hektischen  Personen,  die  an  langwierigen  Aus- 
zehrungen der  Lunge,  der  Leber,  an  Phthisis  ventriculi  leiden,  kommt  er 
am  meisten  vor.    6)  Das  Wül k eben  im  Harn  {Enaeorema).  Es  schwimmt 
zu  Anfange  fieberhafter  Krankheiten  oben  im  Uringlase  (Nubecula),  wenn 
der  Harn  einige  Stunden  gestanden  hat;  gegen  die  Akme  hin  schwimmt  es 
In  der  Mitte»  anzeigend,  daea  die  Krise  der  Krankheit  bald  bevorsteht; 
ist  diese  letztere  erfolgt,  so  liegt  es  am  Boden  des  Uringlases  und  hat  sich 
mit  dem  kritischen  Bodensatz,  der  häufig  ziegelfarben  ist,  verbunden.  Nach 
den  Experimenten,  welche  neuerlich  Naucke  mit  dem  Urin  schwangerer 
Frauen  angestellt  hat,  behauptet  derselbe,  dass,  wenn  man  den  Urin  der 
letztern  oder  den  von  Ammen  SO  bis  40  Stunden  stehen  lässt,  eine  Ablage- 
rung eines  weissen ,  flockigen,  klumpigen  8toffe§  stattfindet,  welcher  der 
Iv  äsest  off  der  Milch  ist.    Nsch  Pereira's  Untersuchungen  des  Harns  mehre- 
rer Schwangern  bestätigt  sich  diese  Thatsache  in  Betreff  der  schon  in  der 
Schwangerschaft  weit  vorgerückten  Frauenzimmer,  wo  der  eine  Zeit  lang 
gestandene  Harn  dünne,  feine,  bläulich -weisse  Flocken,  wahrscheinlich  aus 
Käse  oder  geronnenem  EiweissstofT,  absetzte;  doch  fand  er  in  den  frühern 
Monaten  der  Gravidität  diese  Erscheinungen  nicht  (  Waller  in  The  London 
rnedical  and  physieal  Journal.  August  1832.    c)  Der  Harnkranz  ( Corona 
urinae).    Ist  der  sieb  entwickelnde  und  nur  kreisförmig  sieh  an  den  innern 
Rand  de«  Harnglases  setzende  Cremor  urinae.    <i)  Der  Bodensati  (Ify- 
postasis,  Sedimtntum).    Er  hat  nach  Verschiedenheit  seiner  Beschaffenheit 
und  der  Umstände,  unter  denen  er  sich  bildet,  eine  verschiedene  Bedeutung. 
Ein  leichter,  weiss-  oder  gelbrÖthlicher,  krystallinischer,  fingerdicker  Boden- 
satz im  Urin,  über  welchem  der  Harn  klar- ist,  ist  in  Fiebern,  wenn  sonst 
die  übrigen  Symptome  damit  harmoniren,  das  Zeichen  einer  günstigen  Krise. 
Kr  bildet  sieh  aus  der  überschüssigen  freien  Säure  und  dem  Harnstori,  wo- 
mit der  Urin  so  sehr  überladen  ist  das»  er  beim  Erkalten  sie  nicht  mehr  anf- 
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gelöst  erhalten  kann.  „Dieser  Bodensatz  beweist  demnach,"  sagt 
(s.  Des».  Allgem.  Pathologie.  Deutsch.  Wien,  1824.  8.  329.),  »dass  die 
Vorgänge  im  Organismus,  durch  welche  die  desorganisirten  Stoffe  im  Was- 
ser aufgelöst  und  ans  dem  Kreise  dea  Organismus  ausgeschieden  werden, 
wieder  freier  von  Statten  gehen  und  folglich  die  Hindernisse  derselben  über- 
wunden seyn  müssen."  Der  ziegelrothe  Bodensatz  ( Sedimentum  la- 
teritium) ,  welcher  häufig  von  Überschuss  der  Harnsäure  herrührt,  zeigt  sich 
gewöhnlich  nach  den  Anfällen  der  Gicht  und  des  Rheuma,  auch  der  Inter- 
mittens,  so  wie  am  5ten,  7ten  Tage  jeder  Febris  inflamraatoria.  Bei  Ife- 
bris^pituitosa,  beim  Blasenkatarrh,  bei  gastrischen  Fiebern,  bei  Febril  ver- 
minosa  sieht  der  Bodensatz  oft  schleimig,  bei  Entzündung  der  Blase  eiter- 
ähnlich aus.  Bei  Ulceration  in  den  Harnwegen  ist  wahrer  Eiter  darin,  der 
sich  schnell  zu  Boden  setzt.  Wo  der  Harn  von  Galle  oder  Blut  gelblich 
oder  röthlich  aussieht,  bekommt  auch  der  Bodensatz  eine  solche  Farbe.  Bei 
Gicht-,  Goldader-  «ad  Steinbeschwerden,  sowie  bei  chronischer  Blennorrhoe 
des  Digestionsapparata  siebt  der  Bodensatz  röthlich,  mit  weissen  Punkten 
vermischt  aus  und  fühlt  sich  sandig,  griesig  an.  4)  Man  hat  auch  zuweilen 
einen  leuchtenden  phosphorescirendenUrin  beobachtet,  zuerst| be- 
schrieben von  Rciselius  und  Pettenlofer.  Vallot  in  Dijon  schreibt  dies  Phä- 
nomen einer  Art  Tausendfuss  (Scolopendron  electricoro)  zu,  aof  den  der  Urin 
gefallen  scy ;  und  stützt  sich  auf  angestellte  Versuche,  wo  im  Augenblick 
das  Thier,  als  es  nass  wurde,  ein  seböoes  bläuliches  Licht  von  sich  gab. 
Ich  habe  im  Dunkeln  im  Urinstrahle,  noch  ehe  er  die  Erde  oder  das  .Nacht- 
geschirr berührte,  etwas  Leuchtendes  bei  mir  und  Andern  bemerkt,  zumal 
post  coitom,  nach  dem  Gcnuss  von  Schellfischen,  Austern  etc.,  und  glaube, 
dass  Phosphorescenz  des  Samens  die  Ursache  sey;  auch  war  das  Licht  nicht 
bläulich,  sondern  welsslich,  wie  bei  Phosphor.  Thilloy  {E ehrend" s  Reper- 
tor.  d.  med.  chir.  Journalist,  d.  Auslandes.  März  1335.  8.  286)  gab  einer 
Katze  Phosphor  ein  und  am  andern  Tage  leuchteten  die  Excremente.  — 
5)  Auf  die  Temperatur  dea  frisch  gelaaeenen  Harne  in  Krank- 
heiten hat  man  bis  jetzt  wenig  geachtet.  Nach  meinen  Beobachtungen  be- 
trägt sie  in  hitzigen  Fiebern,  in  der  Exacerbation  SUbisSl0  -{-  R.  —  Ob- 
gleich die  Temperatur  dea  Blutes  bei  Gesunden  ziemlich  constant  30°  R, 
beträgt,  so  ist  dieses  doch  keinesweges  mit  der  Temperatur  des  Urins  der 
Fall.  Im  Durchschnitt  kann  man  27  bis  28«  +  R.  annehmen.  Die  von  mir 
am  eignen  Urin  am  28.  u.  29.  März  1895  vorgenommenen  Messuogen  gaben 
folgende  Resultate:  Gleich  nach  dem  Aufstehen,  Morgens  3  Uhr,  betrug  die 
Wärme  der  Urina  noctis  bei  7°  R.  Zimmertemperatur  und  27*/a  Zoll  Baro- 
meterstand und  75  Pulsschlägen  in  der  Minute,  28°  +  R.  Eine  Stunde 
später,  während  ich  8  ß  kaltes  Waaser  getrunken,  zeigte  der  jetzt  wasser- 
helle Urin  nur  25y2°  -|~  R.  Hinterher  rauchte  ich  eine  Pfeife  Tabak  und 
trank  2  Esslöffel  voll  Rum.  Der  nun  1  '/4  Stunde  später  untersuchte  Urin 
zeigte  wieder  27°  +  R.  $  gleich  nach  dem  Mittagsessen  betrug  die  .Wärme 


28°  R. ,  Nachmittags  3  Uhr,  nach  %  Stunde  Schlaf,  27»,,  und  um  4  Uhr, 
ch  4  ß  ka 


nachdem  ich  4  ß  kaltes  Wasser  von  6%°  +  R.  und  2  Ti 
Kaffee  getrunken,  neigte  er  nur  261/, °  R.  —  Man  sieht  daraus,  wie 
verschieden  schon  bei  Gesunden  die  Temperatur  des  Harns  ist,  und  sich 
derselbe  je  nach  der  verschiedenen  Temperatur  der  genossenen  Getränke  etc. 
richtet.  8tebt  nun  die  Blutwärme  fest,  (was  indessen  noch  nicht  so  ganz 
ausgemacht  seyn  durfte),  so  läset  sich  nicht  annehmen,  data  aller  Urin  aus 
dem  Blute secernirt  werde.  —  6)  „Die  chemiscbePrüfung  des  Harns  ver- 
dient," sagt  mit  Recht  Hartmann  a.  a.  O.  S.  350.,  „die  Aufmerksamkeit 
der  Ärzte  In  einem  höhern  Grade  als  ihr  bisher  zu  Theil  geworden  ist,  in- 
dem sie  in  manchen  Fällen  Licht  über  die  Natur  und  den  Gang  der  Krank- 
heit verbreitet,  für  deren  Producte  gewisse  Bestandteile  des  Harns  ange- 
sehen werden  müssen. "  So  wie  schon  der  Harn  Gesunder  nach  Umständen 
verschieden  riecht,  z.  B.  nach  genommenem  Terpenthin  wie  Veilchen, 
nach  Spargel  und  Jacea  sehr  strenge,  wie  Katzenurin  etc.;  ebenso  stimmt 
die  normale  säuerliche  Reaction  des  Urins  .«ach  rUmstän den  auch  nicht  stets 
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übercin  und  ist  zuweilen  schwächer,  zuweilen  starker,  letzteres  z.  B.  nach 
den  GeouM  Tider  teuren  Speisen  und  Getränice.  Bei  manchen  Krankhei- 
ten finden  wir  bei  der  chemischen  Untersuchung  einen  grossen  Überschuss 
an  freien  Säuren:  als  an  Klee-,  Milch-,  Salz-,  Schwefel-,  Phosphor-  und 
Harnsäure.  Letztere  ist  bei  Gicht-  und  Steinkranken  oft  in  solcher  Menge 
da,  dass  sie  dem  Harne  eine  reizende  Beschaffenheit  mittheilt  und  Harnbe- 
schwerden macht.  Wie  nahe  Gicht,  Hämorrhoiden  und  Steinkraukheit  Ter- 
wandt  sind,  worauf  oben  bei  diesen  Artikeln  schon  aufmerksam  gemacht 
worden ,  beweist  auch  der  Umstand ,  dass  man  bei  allen  drei  Übeln  gleiche 
krankhaft  erzeugte  Stoffe  im  Harn  entdeckt.  So  finden  wir  in  den  meist 
aus  Harnsaure  bestehenden  Blasensteinen  bekanntlich  die  Purpur  säure 
(Acidum  purfmricum).  Dieselbe  entdeckt  man  aber  auch  sehr  leicht  schon 
im  Harn  von  Personen  mit  beginnender  Gicht  und  Goldadern.  Um  sie  zu 
entdecken,  verfährt  man,  nach  Hünefeld  (s.  Dess.  physiologische  Chemie.  Th. 
2.  Leipz.  1827.  8.  151),  folgenderraassen :  Man  nimmt  einen  Streifen  feines, 
weisses  Löschpapier,  zieht  diesen  einige  Mal  durch  den  zu  untersuchenden 
Harn,  bestreicht  ihn  dann  mit  Salpetersäure,  trocknet  ihn  darauf  an  der 
Sonne  und  bringt  ihn  dann  in  ein  Glas,  worin  sich  Ammoniakgas  befindet. 
Auf  diese  Weise  zeigt  sich  auf  ilem  Papier  die  Purpursäure  in  schön  car- 
moisinrother  Farbe  (s.  auch  den  Art,  Lithiasis).  Im  Harne  vou  Fauifie— 
berkranken,  derr  wenn  er  eine  Zeit  lang  gestanden  hat,  leicht  stinkend  wird, 
findet  man  freies  Ammonium,  im  Harne  Rhachitischer  viel  phosphorsaure 
Kalkerde,  im  Harn  der  Wassersüchtigen  viel  Eiweiss,  so  dass  er  selbst  ge- 
rinnt, wenn  er  über  Feuer  oder  eine  Flamme  gebracht  und  ernitzt  wird,  im 
Harn  Diabetischer  fehlt  der  Harnstoff  und  die  Harnsäure,  dagegen  enthält 
er  Tiel  diabetischen  Zucker,  den  man  sehr  leicht  gewinnt,  wenn  man  aei- 
chen Urin  abdampft,  mit  basischem  essigsauren  Bleioxyd  versetzt,  ihn  denn 
filtrirt,  diese  Solution  von  hydrothionsaurera  Gas  durchströmen  lässt  and  . ab- 
dampft (Thennrd).  Im  Harn  Rhachitischer  haben  Bonhomme  und  hassaigns 
auch  Kleesäure  gefunden.  Zerlegt  sich  in  Folge  krankhafter  Processe  der 
Nieren,  der  Vegetation  und  Assimilation  der  Harn  aus  freien  Stücken  innere 
halb  der  Urinwege,  so  entsteht  die  bekannte  Steinkrankheit  (s.  Lithiasis): 
Doch  genug  von  diesen  fragmentarischen  Andeutungen.  Bs  bleibt  hier  noch 
ein  grosses  Feld  zu  fernem  Untersuchungen  übrig.  Lesenswerth  ist  folgende 
Schrift:  G.  Duv&rnoy,  Chemisch -medic.  Untersuchungen  über  den  menschli- 
chen Harn.  Stuttgart,  1835-.  ree.  in  Hecker's  Wissenschaftl.  Annalen.  1835. 
Bd.  II.  Hft.  4.  8.  429  f.,  desgleichen  U.  Lay,  <**  «ntt  ot  aigno 

morbi.  Rostoch.  1836. 

Urofleft.  Ist  der  Gattungsname  für  alle  Krankheiten  der  Harnwerk- 
zeuge,  nach  AKbert. 

Urticaria ,  Febris  wticata,  die  Nesefllsucht,  das  Nesselfie* 
ber,  und  als  Modification  oder  höherer  Grad  desselben  Essern,  Urticaria 
porcellana,  das  Porzellan fieber.  Beide  Krankheiten,  die  zu  den  acu- 
ten, fieberhaften  Exanthemen  gehören,  sind  sehr  nahe  verwandt.  Sym- 
ptome. Bs  zeigen  sich  auf  der  Haut  an  verschiedenen  Tbeilen:  am  Leibe, 
an  der  Brust,  am  Halse,  an  den  Gliedern,  meist  gleichzeitig  breite  flache  Papeln, 
Quaddeln,  gerade  so  aussehend  als  habe  der  Kranke  sich  mit  Brennnesseln 
(Urtica  urens)  verbrannt  oder  sey  von  Wanzen  gestochen.  Bei  letztern 
sind  aber  die  Quaddeln  selten  so  allgemein  verbreitet.  Der  Nesselausschlag 
ist  höchst  flüchtig,  oft  ist  er  in  ein  paar  Minuten  verschwunden  und  ebenso 
schnell  wieder  da.  Die  Figur  desselben  ist  genau  rund,  häufig  eckig,  ver- 
schoben rund,  in  der  Mitte  etwas  weisslich,  im  Umfange  röther.  Bei  den 
meisten  Kranken  kommt  er  in  der  Wärme  stärker  hervor,  bei  einigen  an« 
dem,  Kranken  ists  gerade  umgekehrt  und  die  Kälte  begünstigt  ihn.  Am 
häufigsten  sieht  man  ihn  auf- der  Brust  und  an: den  Armen.  Er  verursacht 
vieles  Jucken,  dahej  dis  Kranken  sich  viel  scheuern  und  kratzen,  wodurch 
er^ftberi  nicht,  allein  noch  stärker  bervortkilt,  sondern  oft  auch  blutig  wird. 
Am  häufigsten  leiden  jüngere  Subjecte,  besonders  Kinder,  Frauen  und  junge 
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mit  blondem  Teint  und  feiner  Haut  daran  (Most). 
dieser  Ausschlag  nicht;  ich  habe  selbst  Impf  versuche  fruchtlos  angestellt; 
er  schützt  auch  nicht  vor  fernerem  Nesselaosscblage,  gegentheils  bekommen 
ihn  Personen,  die  ihn  einmal  überstanden,  öfter,  ja  er  kann  sogar  habituell 
werden.  Bei  zarten  Sobjecten  geteilet  sich  fast  immer  Fieber  mit  gelind 
entzündlichem  oder  gastrischem  Charakter  hinzu  (Febris  urticata),  und  der 
Auaschlag  zeigt  sich  in  gewöhnlichen  Fällen  4 — 9  Tage.  Zuweilen  ist  aber 
das  Fieber  gar  nicht  eingetreten  oder  längst  verschwunden,  aber  der  Aus- 
schlag dauert,  ohne  indessen  gefährlich  zu  seyn,  viele  Wochen,  indem  er 
beinahe  täglich  aufs  Neue  erscheint  und  verschwindet,  wo  denn  der  durch 
das  Brennen  und  Jucken  der  Haut  erregte  Nervenreiz  Oft  Nachtheil  bringt. 
Die  Essern  ist  weiter  nichts  als  ein  höherer  Grad  der  Krankheit,  eine  Ur- 
ticaria mit  breiten  Quaddeln,  die  oft  den  Masern  ähneln  und  in  der  Rütte 
-weissblau,  porzellanähnlich  sind,  daher  der  Name  Porzellan  fieber.  Auch 
ist  bei  dieser  stärkeres  Fieber,  das  sich  von  der  Febris  morbillosa  aber 
durch  den  Mangel  aller  katarrhalischen  Zufälle  unterscheidet.  Peter  Frank 
unterscheidet  Urticaria  maculosa,  tuberculnsa  und  vesicularis.  Die  erste 
ist  die  gewöhnliche  Nesselsucht,  die  aweite  Form  die  Essers ,  die  dritte 
aber  die  Febris  bullosa  (s.  Pemphigus).  Alle  diese  Hautübel,  die  Rose 
■rieht  ausgenommen,  sind  wahrscheinlich  nur  der  Form,  nicht  aber  dem  We- 
sen nach  unterschieden;  denn  man  beobachtet  häufig,  dass  Personen,  die 
in  den  Kinderjahren  oft  an  Urticaria  litten,  im  spätem  Alter  häufig  von 
Herpes,  Pemphigus  und  Kry sipelas  heimgesucht  werden.  Die  Nesselsucht 
Ist  in  der  Regel  ohne  Gefahr;  der  Ausschlag  verschwindet  ohne  Abschup- 
pung; das  Jucken  ist  das  quälendste  Symptom  der  Krankheit.  Plötzliche 
heftige  Erkältung  erregt  zuweilen  ein  Zurücktreten,  worauf  leichte  Haut- 
wassersucht folgt,  die  aber  schon  mit  einigen  warmen  Bädern  und  einem 
Laxans  zu  heben  ist.  Ursachen.  Sie  sind  sehr  verschieden.  1)  Grosse 
Neigung  haben  zur  Urticaria  Menschen  mit  reizbarer  Haut  und  solchem 
xtervensy siem.  nier  ist  ort  sc no n  teicnce  rv  rn  a  i  tu  ng,  oer  vrenuss  von  rvreo— 
sen,  Brdbeeren,  Seefischen,  Muscheln  wegen  Idiosynkrasie  Veranlassung. 
8)  Alles,  was  die  Leberfunction  abnorm  erhöhet:  Zorn,  Ärger,  Schreck,  er- 
regt sowol  Urticaria ,  als  ( bei  altern  Leuten )  Krysipelas.  3)  Ist  das  Obel 
schon  ciekrere  Wochen  alt,  so  liegen  oft  bedeutende  andere  Fehler  zum 
Grundes  bei  Männern  vorzuglich  Krankheiten  der  Leber,  der  Milz,  Icterus, 
bei  Frauenzimmern  Fehler  der  Menstruation.  Hier  ericheint  der  Ausschlag 
oft  als  kritisch,  als  Reflex  dea  innere  Leidens.  Cur.  In  der  Regel  passt 
zuerst  ein  Vomitiv,  um  das  Nervensystem  zu  erschüttern  und  etwa  vorhan- 
dene Sordes  auszuleeren.  Hinterher  dienen  zur  Minderung  des  Fiebers  ge- 
lind kühlende  Purganzen  von  Crem,  tartari,  Tamarinden,  Infus,  sennae  und 
Sal  Glauneri.  Ist  das  Übel  langwierig,  so  gebe  man  die  gegen  das  Grund- 
übel  dienlichen  Mittel,  regulire  die  Menses,  heile  die  Leber-  «ad  Milzfehler 
etc..  Hier  gab  ich  mit  Nutzen  in  einigen  Fällen  folgende  Pulver:  JHerc. 
rfulc.  gr.  ft,  Sulph.  ant.  aurttti,  Opü  puriss.  ana  gr.  »/,,  Mhei  Orient,  gr.  vi, 
Snceh.  albi  Oj.  M.  f.  p.  dkp.  dos.  xjj.  S.  Abends  und  Morgens  ein  Pulver. 
Um  das  heftige  Jucken  zu  mindern,  kann  man  die  Hant  mit  Ol.  hyoseyami 
einreiben  oder  Fomeotationen  von  Capit.  papiv.  mit  Herba  hyoseyami,  in 
Milch  gekocht,  lauwarm  anwenden. 

Urticaria  porcellana,  s.  Urticaria. 

Urticaria  vulgaris,  Febris  urticata,  s.  Urticaria.    In  Altern 
1  das  Nesselfieber  oft  auch  sehr  unbei 


wird  das  Nesselfieber  oft  auch  sehr  unbestimmt  ScarlaHna 
urticata,  Febris  rubra  pruriginosa  genannt. 

ITrticatlo,  das  Peitschen  mit  Brennnesseln,  die  Urtica- 
tion.  Ist  dssjenige  Verfahren,  wo  man  die  Glieder  des  Körpers  mit  fri- 
schen Brennesseln  (Urtica  urens)  berührt,  um  so  durch  diesen  Hautreiz 
Quaddeln  und  Entzündung  bei  Lähmung«  der  Glieder  zu  erregen.  Wenn  diese 
gefühllos  sind  ( s.  RufetawTs  Journ.  Bd.  XI.  8t  $.  und  Bd.  XV.  8t.  2. ). 
Die  Acu-  und  Elektropunktvr  sind  indessen  als  wirksamer  der  ürtication 
weit  vorzuziehen.  -»otwd  ,  -j  .  . 


•  •  • 
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Uotfo,  Verbrennung,  t.  Comboatto  und  Ca  uteri  um. 

Uterina  (meJicnmlna),  Mittel  gegen  Krankheiten  des' Ute- 
rat, gegen  Meostrusüo  retenta,  suppresaa,  Polypen  u.  a.  Übel  der  Ge- 
bärmntter. 

Uteri  proeldcntia,  ■.  Prolapsus  uteri. 

Uterus  obliquu*,  Uterus  retrorsum  et  laUratUer  inclituiius,  s.  Hy- 
steroloxia. 

Uvatio,  a.  Stapbyloma  corneae. 

Uvnlae  prolapaus),  s.  Angina  uvularis. 

Uvuliti»,  Entzündung  des  Zapfens,  t.  Angina  uvularis. 


I 

Vacclnatio,  die  Impfung  mit  Schutipocken,  die  VaccinaUon,  8.  Va- 
riola vacciaa. 

Vaccinol*,  die  Vaccinolde.  Ist  die  darch  schon  atattgefundene 
Vaccinatioa  raodificirle  Kuhpocke,  die  bei  der  Kevaccination  häufig  erscheint, 
und  zwar  dann,  wenn  die  erste  Impfung  echt  und  schützend  war;  es  ist 
demnach  eine  Art  der  falschen  Vaccine)  s.  Variola  vaccina. 

Vaccfola,  die  Kuhpocke,  s.  Variola  vaccina. 

Vacillatlo  dentium,  das  Wanken,  Wackeln  der  Zihne. 
Iat  bei  Scorbut,  bei  Salivation,  Hydrargyrosis,  auch  im  Alter,  wo  der  AI- 
veolarrand  allmälig  verschwindet,  indem  er  resorbirt  wird,  ein  gewöhnliche« 
Symptom.  Ist  nur  mechanische  Gewalttätigkeit  Ursache,  so  werden  die 
Zähne  durch  öfteres  Ausspülen  des  Mundes  mit  kaltem  Wasser  und  Essig 
leicht  wieder  fest,  bei  Scorbut  und  Hydrargyrosis  dienen  Mundwasser  von 
Decoct  quercui  mit  Alaun,  Tinct.  katechu.  Ist  das  Alter  Schuld,  so  hilft 
kein  Mittel. 

Valguft,  der  nach  Aussen  verbogene  Klumpfuss,  •.  Verna. 

Varicella«,  Variolae  spurine ,  nothae,  illegitimae,  voUttteae,  pusillae, 
Aeottion,  Pemphigus  variolodes,  die  falschen«  unechten  Pocken,  die 
Varicellen.  Sie  sind  ebenso  alt  als  die  wahren  Menschenpocken,  pflan- 
zen sich  durch  InocnatUon  fort,  folgen  häufig  den  Menschenpockenepidemien 
oder  gehen  ihnen  kurz  vorher,  ergreifen  auch  Personen,  die  mit  echten 
Kuhpocken  geimpft  worden ,  befallen  oft  ein  Kind  mehrere  Mal ,  sind  übri- 
gens ganz  gefahrlos,  es  sey  denn,  dass  das  begleitende  Fieber,  welches  in 
der  Regel  nur  gelind  und  die  ersten  paar  Abende  bemerkt  wird,  bedeuten- 
der erscheine;  dieses  Fieber  erfordert  dann  nur  kühlende  Antiphlogistica, 
die  etwas  Leibes  Öffnung  befördern.  Einige  halten  die  Varicellen  für  modlfi- 
eirtc  Menschenpocken.  Dies  können  sie  aber  schon  deswegen  nicht  seyn, 
weil  beide  Krankheiten  nicht  vor  einander  schützen  und  auch  vnccinirte 
Kinder  die  Varicellen  leicht  bekommen.  Symptome  und  Verlauf.  Das 
Exanthem  tritt  in  verschiedener  Gestalt,  bald  mehr,  bald  weniger  den  Men- 
schenpocken ähnlich,  auf;  daher  die  Schwierigkeit  der  Diagnose,  wozu  der 
Ausschlag  allein  nicht  ausreicht,  sondern  der  ganze  Verlauf,  der  hier  viel 
kürzer  als  bei  Menschenpocken  ist,  erst  die  Unterscheidung  sichert.  Da  die 
Varicellen  zur  Zeit  der  Menschenpockenepidemien  häufig  vorkommen,  auch 
Vnccinirte  ergreifen;  so  sieht  man  leicht  ein,  dass  an  den  frühem  Behaup- 
tungen des  zweimaligen  Befallens  der  Menschenpocken,  des  Nichtschützens 
der  Kuhpocken  vor  letztern,  häufig  Irrthümer  in  der  Diagnose  zwischen  Va- 
riola vera  und  spuria  Schuld  gewesen  seyn  können.  Da  die  Form  der  Va- 
ricellen so  höchst  verschieden  erscheint,  so  hat  man  eine  Menge  Arten  da- 
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ftls  Varicellac  vcsicovne  .  nlohosae .  wnnwr  - 
ticac ,  aquosac,  crystaUinae ,  ovales,  suillae,  lenticularcs  ,  spongiosae,  durae, 
acvminatae,  verrucosae  etc.,  welche  wir  als  für  klinische  Zwecke  überflüssig 
übergehen  und  nur  folgende  drei  Varietäten,  worauf  sie  alle  füglich  redn- 
drt  werden  können,  atatuiren  t 

1.  VariceUae  cryttallmae ,  aquosae,  hjmphaticae ,  die  Wasser-  oder 
Windpocken.  Sie  ähneln  den  Menschenpocken  am  meisten;  denn  sie  fül- 
len sich  mit  heiler,  später  eiterartig  werdender  Lymphe,  haben  in  der  Mitte 
eine  kleine  Vertiefung  und  bilden,  da  die  Lymphe  in  manchen  Pusteln  wie- 
der resorbirt  wird,  hohle  Blasen,  daher  der  Name  Windpocken. 

2.  VariceUae  oröfes,  euillae,  die  Schaf-  oder  Sch weinepocken. 
Ihre  Gestalt  ist  oval,  einzelne  sind  auch  cirkelrund;  sie  werden  grösser  als 
die  natürlichen  Blattern,  haben  einen  -schmalen,  rothen  Ring,  gehen  in  wirk- 
liche Vereiterung  über,  so  dass  mitunter  kleine  fressende  Hautgeschwüre 
zurückbleiben.  Sonnt  bilden  sie  Borken,  welche  beim  Abfallen  zwar  eine 
heile  Haut,  aber  Narben  zurücklassen,  welche  oft  noch  lange  Zeit  sichtbar 
bleiben.  4 

$.,   VariceUae  durae,  eonoides,  aettminatae ,  die  Spitt,  Stein-  oder 
Hundepocken.    Sie  sind  kleiner  als  1  und  2,  haben  keine  Vertiefung, 
bilden  zugespitzte  mit  Lymphe  gefüllte  Postelchen ,  welche  bald  hart  wer- 
den, sich  wie  Warzen  anfühlen,  in  einen  dunkeln  8chorf  übergeben,  dann 
abfallen  und  kleine  röthlicbe,  später  blasse  Gruben  hinterlassen.    Sie  kom- 
men noch  am  reinsten,  zuweilen  ganz  allein  für  eich  vor,  dagegen  die  Waa- 
ser- und  Schafpocken  meist  bei  ein  und  demselben  Subjccte  unter  sich 
oder  mit  Spitzpocken  vermischt  erscheinen.    Oberhaupt  giebt  es  hier  man- 
che Spielarten,    die  indessen   als  etwas  Unwesentliches  nicht  verdienen, 
nach  Art  unserer  subtiliairenden  Disgnostiker  zu  besondern  Arten  gestem- 
pelt zu  werden.  —    Der  Verlauf  aller  dieser  Varicellen  ist  ein  und  der- 
selbe, wenn  wir  die  individuellen  Zufälligkeiten  abrechnen.    Zuerst  ein  meist 
unbedeutendes  Abendfieber  mit  katarrhalischen  Zufallen,  nur  höchst  schwa- 
che, zarte,  reizbare  Kinder  bekommen  Erbrechen,  leichte  Zufalle  von  Eklam- 
psie; am  andern  Tage  erscheinen  rothe  Stippchen  auf  der  Haut,  bald  zuerst 
auf  den  Händen,  bald  im  Gesicht,  am  Leibe,  Rücken  etc.,  so  dass  der  Aus- 
bruch nie  so  regelmässig  von  den  obern  zu  den  untern  Köqjcrtheilen  wie  bei 
Variola  vera  und  Scarlatina,  und  nie  so  socceaaiv  erfolgt.    Das  Eruptions- 
fieber lässt  nun  schon  nach,  aber  die  Stippchen  erheben  sich  schnell,  füllen 
sich  schon  am  lsten,  2ten  Tage  mit  Lymphe,  und  trocknen  schon  am  Sten, 
4ten  Tage  ab;  zuweilen  sind  die  Pusteln  im  Gesichte  schon  trocken,  wäh- 
rend sie  am  Leibe  und  an  den  Füssen  noch  gefüllt  sind.   Wahrer  Eiter  fin- 
det eich  nie  jn  den  Pusteln,  sondern  mehr  eine  dicke,  milchige  Feuchtig- 
keit.   Das  bei  Menschenpocken  in  vielen  Fällen  eintretende  Eiterungsfieber 
(Febris  secundaria)  fehlt  hier  gänzlich.    In  seltenen  Fällen  ist  das  Eruptions- 
fieber heftig,  hält  2  —  4  Tage  an,  die  Pusteln  stehen  dicht  gedrängt,  ver- 
schonen selbst  Augen,  Nase,  Mund  und  Rachen  nicht,  sie  füllen  sich  ebenso 
langsam  mit  eiterähnlichem  Fluidum  als  die  natürlichen  Blattern,  das  Sta- 
dium exsiccationis  dauert  auch  länger,  die  Schorfe  sitzen  längere  Zeit  auf 
der  Haut;  hier  sind  die  Varicellen  mit  Variola  vera  oft  verwechselt  worden. 
Folgende  Umstände  sichern  indessen  die  Diagnose.  „Die  falschen  Pocken,** 
sagt  Meissner  mit  Recht  (s.  Dess.  Kinderkrankh.  Tb. -2-  Leipzig,  1828.  S. 
394  u.  f.),  „treten  in  der  Regel  mit  gelindem  Fieber  ein,  wahrend  alle  Zu- 
fälle bei  den  echten  Pocken  viel  heftiger  sind,  und  zeigen  sich  bei  jenen 
immer  an  allen  Theilen  dea  Körpers  zugleich,  während  diese  zuerst  gewöhn- 
lich nur  im  Gesicht  und  an  den  Händen  hervorbrechen,  und  sich  erst  allmä- 
lig  nach  den  Füssen  herab  verbreiten.    Die  falschen  Pocken  verbreiten  sich 
schneller  über  ganze  Familien  und  deren  Umgebung  als  die  echten  Pocken, 
und  verschonen  nicht  leicht  ein  Individuum,  was  bei  den  natürlichen  Pocken 
nicht  selten  der  Fall  ist.    (Ich  habe  häufig  beobachtet,  dass  nur  Säuglinge 
von  2  —  10  Monaten  die  grossen  Varicellen  bekamen,  während  alle  übrigen 
Kinder  des  Hauses,  welche  sie  früher  überstanden,  frei  blieben.  Most).  Bei 
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den  faltchen  Pocken  währt  die  Eruption  des  Exanthems  noch  fort,  während 
die  zuerst  erschienenen  Pusteln  schon  abgetrocknet  waren,  bei  'des  echten 
dauert  sie  dsgegea  nur  drei  Tage,  und  nach  dieser  Zeit  lindet  keine  Eru- 
ption mehr  statt.  Die  falschen  Pocken  erregen  ein  starkes  Jucken  auf  der. 
Haut,  weiches  die  Kinder  schon  bei  der  Eruption  zum  Kratzen  nöihigt,  die 
von  den  echten  Pocken  befallenen  Kinder  klagen  dagegen  mehr  über  ein 
Brennen,  und  pflegen  während  der  Eruption  und  Füllung  der  Pusteln  nie 
zu  kratzen.    Die  falschen  Pocken  haben  bei  ihrem  ersten  Erscheinen  eine 
mehr  dunkle  Farbe;  ancb  bleiben  bei  ersteren  immer  mehrere  Pusteln  sehr 
klein ,  heben  und  füllen  sich  nicht  gleich  stark ,  sondern  vorzugsweise  nur 
im  Gesicht,  enthalten  auch  eine  nur  wässerige  Feuchtigkeit,  während  sieb 
bei  dsn    echten  Pocken  alle   Postein  gleich   stark   erheben  und  bis  zu 
den  untern  Extremitäten  mit  wirklichem  Biter  gefüllt  sind.    Die  falschen 
Pocken,  sie  mögen  so  häufig  und  gedrängt  erscheinen  wie  sie  wollen,  erre- 
gen doch  niemals,  wie  dies  die  echten  Pocken  thun,  eine  Febris  secundaria. 
Bei  den  falschen  Pocken  findet  man  das  Gesicht  während  des  Ausbruches 
gedunsen,  nach  dem  Erscheinen  der  Pocken  dagegen  wieder  gesetzt,  bei  den 
echten  Pocken  verändert  sich  das  Gesicht  währeud  der  Eruption  nicht,  son- 
dern die  Gesichtsgeschwulst  tritt  in  der  Regel  erst  mit  der  Febris  secun- 
daria ein.    Sowie  das  Erscheinen  des  Exanthems  selbst  bei  den  falschen 
und  echten  Pocken  verschieden  ist,  so  sind  es  auch  die  einzelnen  Pusteln. 
Die  ausgebildete  falsche  Pustel  fühlt  sich  weich  und  pappig,  die  wahre  hart 
und  elastisch  an.    öffnet  man  eine  falsche  Pocke,  so  entleert  sie  eich  lang- 
sam, füllt  sich  aber  nicht  wieder,  was  die  echte  Pockenpustel  tbat.  Die 
falsche  Pustel  enthält  nur  wenig  Feuchtigkeit  und  platzt  von  selbst  nicht 
auf,  was  bei  der  echten  Pockenpustel,  welche  gewöhnlich  viel  Feuchtigkeit 
enthält,  der  Fall  ist.   Nach  dem  Abfallen  der  Schorfo  findet  man  bei  den 
falschen  Pocken  die  unter  der  Borke  befindliche  Haut  niemals,  wie  bei  den 
wahren  Pocken,  erhaben.    Die  Schorfe  selbst  sind  bei  den  falschen  Pocken 
dünn  nnd  rund,  bei  den  echten  dicker  und,  wie  die  Pusteln  selbst,  mehr 
oval  gestaltet.    Die  nach  dem  Abfallen  der  Schorfe  auf  der  Haut  zurück- 
bleibenden rothen  Flecke  erhalten  sich  nach  den  echten  Pocken  sehr  lange, 
verschwinden  dagegen  nach  den  falschen  in  sehr  kurzer  Zeit.    Die  falschen 
Pocken  hinterlassen  alle  Narben,  dahingegen   bleiben  oft  bei  den  echten 
Pocken,  selbst  wenn  sie  zusammenfließend  waren,  nicht  immer  Narben  zu- 
rück.  Endlich  hat  man  auch  noch  auf  die  Narben  seine  Aufmerksam- 
keit gerichtet,  und  allerdings  lassen  sich  auch  noch  durch  diese  die  echten 
Pocken  von  den  unechten  unterscheiden,  vorausgesetzt,  dass  die  Narben  rein 
sind ,  d.  h. ,  dass  die  Pustel  einen  ungestörten  Verlauf  gemacht  hatte  und 
weder  aufgekratzt  war,  noch  durch  gleichzeitige  Krankheiten  eine  fehler- 
hafte Gestalt  angenommen  hatte,  wie  dieses  z.  B.  bei  dem  Ausarten  der 
Pocken  in  Hautgeschwüre  der  Fall  ist.    Die  Narben  der  falschen  Pocken 
erkennt  man  daran,  dass  sie  weisser  von  Farbe  und  ganz  glatt  und  fast 
glänzend  sind,  während  die  Narben  nach  den  echten  Pocken  die  gewöhnli- 
che Hautfarbe  haben  nnd  nicht  glatt,  sondern  uneben  sind,  ungefähr  wie 
die  Oberfläche  einer  Citrone.   Auch  findet  man  in  den  echten  Pockennarben 
einige  schwarze  Punkte,  und  zwar  um  so  mehr,  je  grösser  die  Narben  sind; 
bei  den  falschen  Pocken  sind  diese  Narben  nicht  sichtbar.    Auf  den  Nar- 
ben der  falschen  Pocken  wachsen  niemals  Haare,    und  wenn  sie  an  den 
Augenbrauen  vorhanden  waren,  so  wachsen  die  Haare  dort  nicht  wieder; 
bei  den  Narben  von  natürlichen  Pocken  hingegen  ist  dies  nicht  der  Fall; 
denn  hier  sieht  man  öfters  mehrere  kleine  und  feine  Haare  auf  einer  Narbe 
stehen.    Der  Rand  der  Narbe  ist  nach  den  falschen  Pocken  glatt  und  ge- 
rundet, und  die  ganze  Narbe  wird  bei  alten  Leuten  öfters  auch  runzlig, 
erscheint  aber,  wenn  man  die  Haut  anspannt  oder  die  Narben  auseinander 
dehnt,  wieder  glatt;  nach  den  echten  Pocken  findet  man  dagegen  die  Rän- 
der der  Narben  immer  zackig  und  die  Narbe  wird  auch  bei  angespannter 
Haut  nicht  glatt    Die  von  unechten  Pocken  zurückbleibenden  Narben  sind 
meistenteils  rund  oder  oval,  die  der  echten  bilden  dagegen  eine  Menge 
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Winkel  und  sind  iteU  ungleich.  Die  Tiefe  der  Narbe  tat  aowel  bei  den 
echten  als  bei  den  unechten  Pocken  verschieden.  Bei  letztem  tollen  die  tief- 
sten Narben  im  Gesichte  und  am  Halse  zurückbleiben,  während  die  der 
Extremitäten  sehr  flach  seyn  sollen;  nach  den  echten  Pocken  werden  die 
Narben  mit  der  Zelt  immer  flacher,  ae  dass  man  zuweilen  nach  Jahren  kaum 
noch  eine  Spur  davon  findet.  Dies  ist  auch  bei  den  falschen  Pocken  der 
Fall,  allein  die  glänzend  weisse  Farbe  verliert  sich  nicht.  Im  Gesichte  ma- 
chen die  falschen  Pocken  niemals  viel  Narben,  was  aber  bei  den  echten 
Pocken  vorzugsweise  der  Fall  ist,  da  im  Gegentheile  die  falschen  Pocken 
häufiger  und  die  echten  viel  seltener  am  übrigen  Körper  vorkommen."  Cur. 
Eine  gute  Diät  macht  hier,  wie  bei  allen  acuten  Exanthemen,  die  Haupt- 
sache aus.  Der  Kranke  muss  in  einer  gleichmässigen ,  nicht  zu  warmen 
Temperatur  sich  aufhalten  und  Erkältung  meiden.  Ist  das  Fieber  gelind, 
so  bedarf  es  gar  keiner  Arzneieo,  alles  Erhitzende  muss  nur  vermieden  wer- 
den.   Ist  es  etwas  stärker,  'SO  paaat  Nil 


trum  mit  Manna  und  Aq.  flor 
buci,  Crem,  tartari,  Potio  BiverÜ.   Am  Ende,, wenn  die  Pusteln 
ist  ein  Laxans  aus  Infus,  aennae  und  Sal  Se  ig  nette  nützlich. 

Varlcocele,  Hcmia  varicosa ,  Ramcx  varicosus,  der  sogenannte 
Blutati erbruch,  auch  Cirsocele,  Yarix  venae  spermaticae  genannt.  Ist 
eine  krankhafte  Ausdehnung,  eine  Varikosität  der  Venen  des  Scrotums ,  des 
Nebenboden,  des  Samenstranges  und  der  Testikel;  also  dasselbe,  waa  Varix 
an  and<trn  Theilen  ist.  Celsus  (De  Medidna.  Libr.  VII.  cap.  18  )  nennt  das 
Übel  Ramex,  weil  durch  die  Anschwellung  und  Verdrehung  der  Blutadern 
Ähnlichkeit  mit  einem  knolligen  Baumaste  entsteht,  sie  das  Scrotum  ausdeh- 
net!, und  der  Hode  durch  Druck  und  mangelnde  Ernährung  bei  veraltetem 
Übel  selbst  kleiner  gefunden  wird.  O.  Fallopius  und  Fabric.  ab  Aqua- 
pendente  (Opera  chirurg.  Venct.  1606.  Tom.  8.  p.  66)  unterscheiden  Hernio 
varicosa,  wo  nur  die  Gefasse  des  Scrotums  und  die  Dartos  erweitert  sind, 
und  Ramex,  wo  diese  Erweiterung  an  den  innern  Gefässen  des  Hodensacka 
stattfindet.  Neuere  Wundärzte  trennen  Varicocele  und  Cirsocele,  je 
dem  die  Varicosität  an  den  Venen  des  Scrotums,  oder  an  denen  der 
gefasse  vorgefunden  wird.  Alex.  Monro  nennt  im  Gegensatze  mit 
val,  Port,  JBell,  Eller ,  Sharp  und  Tanaron  die  Erweiterung  der  Hoden- 
■acksvenen  Cirsocele,  die  der  Venen  des  Samenstranges,  des  Corpus  pam- 
piniforme  dagegen  Varicocele;  Caliisen  (Systeuia  chirurgiae  hodiernae.  Hafn. 
1791.  Tom.  t.  §.  158  et  195)  versteht  unter  Varicocele  jede  Erweiterung 
der  Venen,  des  Hoden,  der  Nebenhoden  und  des  Textus  retiformis,  unter 
Cirsocele  aber  eine  Art  Sarcocele,  und  die  Alten  nannten  die  Spermatooele 
oft  Cirsocele.  —  Der  Blutaderbruch  kommt  häufiger  vor  als  man  glaubt; 
denn  er  ist  zuweilen  so  gering,  dass  er  keine  Beschwerden  erzengt,  und  da- 
her ärztliche  Hülfe  nicht  verlangt  wird.  Symptome.  Das  Übel  ent- 
steht bald  mit,  bald  ohne  Vorboten.  Letztere  sind:  Gefühl  von  Schwere, 
Dehnen,  Ziehen  im  Hodensack  und  Samenstrauge,  ein  eigentümlicher  Stu- 
por vom  Sehenkel  bis  zun  Knie  der  leidenden  Seite,  Kolikschmera,  Schmerz 
im  Rücken,  schnelle  Ermüdung  schon  nach  geringer  Körperanstrengung  etc. 
Diese  Vorboten  lassen  mehrere  Tage  bedeutend  nach,  verschwinden  selbst 
völlig  und  nun  findet  man  bei  der  Untersuchung  eine  fremdartige  Masse, 
die  sich  wie  Gedärme  der  Vögel  anfühlen  lässt  und  aus  dem  Samenstrange 
gewachsen  oder  durch  ihn  gebildet  zu  seyn  scheint.  Bei  horizoutaler  Lage 
verschwindet  diese  Geschwulst  völlig;,  so  kann  das  Übel  viele  Jahre  bleiben, 
ohne  dass  es  der  Gesundheit  Nachtheil  brächte  oder  auch  nur  Beschwerde 
machte.  Indessen  nimmt  es  doch  auch  häufig  von  Tage  zu  Tage  zu,  be- 
sonders wenn  der  Kranke  sich  nicht  schont,  gute  Kunsthülfe  verabsäumt 
und  sich  keines  Suspensoriums  bedient.  Die  Geschwulst  wird  grösser,  steigt 
hoher  am  Samenstrange  hinauf,  die  Raphe  wird  von  der  leidenden  Seite 
des  Scrotums  nach  der  gesunden  getrieben  und  befindet  sich  nicht  mehr  in 
der  Mitte  des  Hodensacks,  und  der  Hode  der  kranken  Seite  hängt  tiefer 
nach  Unten,  die  Venen  des  Scrotums  erscheinen  aufgetrieben  und  blauroth; 
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härtere,  an  andern  weichere  Strange,  wie  Regenwürmcr,  oft  20 — SO  an  der 
Zahl,  wodurch  die  Geich  wulst  so  sehr  ausgedehnt  wird,  data  man  bei  auf« 
rechter  Stellung  des  Kranken  den  Hoden  und  den  Ductus  deferens  nur  mit 
Mühe  finden  kann.  Einige  Kranken  fühlen  Schmers  wenn  man  die  Ge- 
schwulst druckt,  ähnlich  dem  Schmerze  als  wenn  der  Hode  gedrückt  wird, 
andere  können  ziemlichen  Druck  ohne  Schmerz  ertragen;  übrigens  vermehrt 
und  vergrössert  sich  die  Geschwulst  nicht,  man  mag  sie  oberhalb  oder  un- 
terhalb derselben  comprimiren,  obgleich  sie  an  sich  keine  bestimmten  Gren- 
zen hat  und  aus  freien  Stücken  bald  grösser,  bald  kleiner,  von  der  Grösse 
einer  Wallnuss,  einer  Faust,  bis  zu  der  eines  Kindeskopfs  erscheint,  wobei 
sie  denn  häufig  sich  auch  durch  den  Bauchring  theilsweise  in  den  Unterleib 
begiebt,  und  mit  der  Zeit  sich  immer  harter  anfühlt,  indem  die  Celluloaa 
des  Samenstranges  sich  verdickt  und  verhärtet.  Die  Beschwerden,  welche 
das  Übel  zur  Folge  bat,  sind  sich  nicht  ganz  gleich.  Einige  Kranke  kla- 
gen gar  nicht  über  Schmerzen,  Andere  über  Schwere,  Spannung,  Ziehen  im 
Hodeosack,  am  Samenstrange,  über  Gefühl  von  Narkose  im  Schenkel,  noch 
Andere  werden  von  den  heftigsten  Schmerzen,  die  brennend,  stechend,  schnei- 
dend sind,  und  sich  von  den  Hoden  bis  zu  den  Nieren  erstrecken,  gequält, 
welche  indessen  oft  einige  Zeit  cessiren.    Legt  sich  der  Kranke  horizontal, 

und  weicher  und  fühlt  sich  wie  Netz  an; 


so  wird  die  Geschwulst  kleiner 

auch  bei  der  Winterkälte  vermindert  sie  sich*  daher  sich  dann  die  Krank« 
besser  als  in  den  heis&en  Sommertagen  befinden;  durch  Husten,  Blähungen, 
Leibesverstopfung,  nach  starken  Mahlzeiten,  nach  heftiger  Körperbewegung, 
bei  heissem  Wetter  und  bei  anhaltendem  Stehen  nimmt  sie  zu,  und  mit  ihr 
vermehren  sieb  die  genannten  Beschwerden.  Am  häufigsten  leidet  der  linke 
Samenstrang,  weit  seltener  der  rechte;  den  anatomischen  Grund  davon  hat 
schon  Morgagni  (De  sedibus  et  causis  morborum  Ep.  XLI1I.  art.  34)  richtig 
und  schön  angegeben;  nur  in  seltenen  Fällen  leiden  beide  Samenstrange,  so 


dass  eine  doppelte  CirsoceJe  stattfindet.  Es  correspondirt  diese  Erscheinung 
mit  jener  der  Krankheiten  der  Hoden,  wo  der  Unke  auch  häufiger  als  der 
rechte  verhärtet  angetroffen  wird  ( Hebenstreit ,  Petit,  Murray),  besonders 
wenn  die  vorhergehende  Orchitis  in  Folge  eines  starken  Nisus,  des  Aufbe- 
bens einer  schweren  Last  entstand.  Dagegen  zählte  Mehlis  (De  morbis  ho- 
minis dextri  et  sinistri.  Gott  1818.  S.  82)  unter  2i  in  Folge  von  Syphilis 
entstandenen  Hodengeschw übten  16  am  rechten  und  nur  6  am  linken  Hoden. 
Eine  Cirsocele,  die  nur  an  der  rechten  Seite  des  Hoden  allein  stattfände, 
ist  eine  höchst  seltene  Erscheinung.  Der  Nebenhode,  der  Hode  und  das 
Vas  deferens  leiden  in  der  Regel  erst  im  Verlaufe  des  Übels,  obgleich  zu- 
weilen auch  der  Nebenhode  als  der  zuerst  leidende  Theil  angetroffen  wird. 
Indessen  finden  wir  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  den  Nebenhoden  bei  Cirso- 
cele gesund,  was  durch  Sectionen  sattsam  dargethan  worden  ist,  wenn  an- 
ders nicht 8permatoceIe  und  Cirsocele  gleichzeitig  da  sind«  Die  Diagnose 
beider  Übel  ist  schon  oben  angegeben  worden  (s. Sperp» atocelej,  schwie- 
riger ist  sie ,  wenn  Hydrocele  und  Cirsocele  gleichzeitig  da  sind ,  was  nicht 
selten  beobachtet  worden,  wo  vor  der  Entleerung  des  Waisers  mittels  des 
Troikars  die  Erkenntniss  der  letztern  unmöglich  ist  (Morgagni,  Monro). 
Ursachen.  Prädisposition  giebt  die  laxe,  schwammige  Constitution,  blon- 
der Teint,  feine  Haut,  Schwäche  der  Fasern,  welche  überhaupt  Varicositä- 
teo  begünstigt  (s.  Varix).  Die  Gelegenheitsursachen  sind  sehr  zahlreich; 
je  mehr  derselben  gleichzeitig  zusammentreffen,  desto  schneller  und  bedeu- 
tender tritt  das  Übel  auf.  Hierher  zählen  wir:  Quetschungen  des  Hoden- 
sacks, besonders  bei  Reitern,  verschiedene  Geschwülste,  Verhärtungen  der 
Leber,  der  Milz,  der  Nieren,  Verstopfung  der  mesenterischen  Drüsen,  Bla- 
sensteine, Plethora  abdominalis,  atra  Bilis,  Infarctus,  öftere  Leibesversto- 
pfung, wobei  der  Blutumlauf  in  den  venösen  Gelassen  durch  Druck,  Anhäu- 
fung und  Trägheit  gestört,  retardirt  wird.  Auch  ein  schlecht  angelegtes 
Bruchband,  Hydrocele,  Sarcocele  können  durch  Druck  auf  die  Venen  das 
Übel  begünstigen.  Frühe  Reizung  der  Genitalien,  Ausschweifungen  in  Ve- 
nera, zumal  zur  Zeit  der  Pubertät,  wo  an  sich  die  Blutcongestion  zu  den 


Digitized  by  Google 


1008  VARICOMPIIAJLUS  -  VARIOLAE 


Genitalien  gross  ist,  uod  bei  schwachen  Subjecten,  besonders  aber  Onanie, 
zu  früh  und  zu  häufig  wiederholter  Coitus,  sitiende  Lebeos  weise,  erhöhte 
Venosität,  zu  grosse  Dicke  und  Zähigkeit  des  Blute«  gehören  gleichfalls 
hierher.  Hebeiutreit  glaubt,  4asa  auch  das  Zu  rück  halten  des  Samens  wäh- 
rend des  Beischlafs  Schuld  sey,  <loch  erregt  dies  eher  Spermatocele  alsCir- 
aocele.  Cur.  Wir  suchen  vor  Allem  die  gelegentlichen  und  prädisponiren- 
den  Ursachen  aufzufinden  und  zu  entfernen;  daher  bei  Stockungen  im  Un- 
terleibe Kesolventia:  Tartarus  tartarisatus ,  Kxtr.  graminis,  taraxaci,  viel 
kaltes  Wasser  zum  Getränk,  bei  Vita  sedentaria  viel  Bewegung  im  Freien, 
bei  Neigung  sa  Plethora  und  Obstructio  aivi  vegetabilische  Diät,  kühlende 
X<axanzeu,  Entfernung  eines  schlechten  Bruchbandes,  bei  grosser  Körper- 
schwäche in  Kolge  von  Ausschweifungen  innerlich  China,  Mineralsäure,  gute 
Nutrientia,  Enthaltung  vom  Coitus  etc.  indicirt  sind.  Höchst  wichtig  ist 
dabei  die  gleichzeitige  topische  Behandlung.  Ist  das  Übel  noch  nicht 
aehr  fortgeschritten,  so  muss  der  Kranke  die  Gcschlechtstheile  täglich  eini- 
gemal mit  recht  kaltem  Wasser  waschen;  noch  besser  sind  bei  horizontaler 
Lage  des  Kranken  Umschläge  von  Wasser  und  gestossenem  Eise,  von  SoluL 
frigida  Schmücken,  von  Decoct.  quercus  mit  Alaun,  Decoct.  Salicis,  Solutio 
vitrioli  coerulei.  Dabei  ist  es  unerlässlich ,  längere  Zeit  ein  recht  gutes 
Suspensorium,  zumal  von  Seide,  welches  kühl  sitzt,  zu  tragen,  damit  der 
Hodensack  unterstützt  wird.  Einige  rathen  Waschungen  von  Eau  de  Co- 
logne,  von  Branntwein,  Wein  an,  welche  mir  aber  nie  so  viel  leisteten  als 
das  recht  kalte  Wasser.  Zuweilen  stehen  mit  der  Cirsocele  Molimina  hae- 
morrhoidalia  in  Verbindung.  Alsdann  dienen  Blutegel  an  den  Atter,  auch 
unterhalb  des  Bauchringes;  und  innerlich  Schwefel.  Ist  der  Samenstrang 
nahe  am  Bauchringe  sehr  angeschwollen,  so  räth  Petit  Scarificationen  an, 
welche  indessen  Vorsicht  erheischen  und  in  der  Regel  nicht  nothwendig  sind. 
Bei  veralteter  Cirsocele  sind  die  ausgedehnten  Venen  oft  callöa,  fühlen  sich  hart  an. 


oder  die  Unterbindung  der  geschwollenen  Blutadern  anzuwenden.  Astley  Coopt 
eifert  aber  sehr  gegen  das  Aalegen  von  Ligaturen,  weil  darauf  leicht  Phle- 
bitis und  Eiter  in  den  Venen  bis  zum  Herzen  folgt  und  den  Tod  herbei- 
führt. Besser  ist  PetiCs  Rath,  die  ganze  Geschwulst  auszuschneiden,  was  er 
oft  mit  Gluck  verrichtete,  doch  ist  diese  Operation,  die  viel  Geschicklich- 
keit erfordert,  nicht  immer  ohne  Gefahr,  und  Murray  räth  völlig  dagegen. 
Noch  weniger  ist  hier  die  Castration  indicirt;  da  das  Übel  selten  so  viele 
Beschwerden  macht,  auch  selten  den  Testikcl  so  aehr  degenerirt,  dass  sie 
erforderlich  wäre.  (Vergl.  Murray,  Diss.  de  Cirsocele.  Upsal.  1784.  Ch.  G. 
B.  Mögt,  Dias.  de.  Cirsocele  aeu  Hernia  varicosa.  Halae,  1796). 

Taricomphalos,  Hernia  varicosa,  umbilici,  Krampf  ad  erbruch 


am  Nabel   Iat  ein  Blutaderknoten  am  Nabel,  der  auch  so 
den  muss;  a.  Varlx. 

Tarif  Jonthi,  Venusblütchen,  a.  Gutta  rosacea. 

'?7aUriol  At)  9  Euphloyiacy  Aeolecthyma,  Variolae  verae,  die  echten, 
natürlichen  Blattern,  die  Menschenpocken,  zum  Unterschiede  von 
Variola  spuria  (s.  Varicella e)  und  Variola  vaccina  (a.  unten).  Diese 
im  12.  Jahrhundert  aus  den  Orient  gekommene,  ansteckende,  acute  ex  an  the- 
matische Krankheit  war  als  Kinderpest  früher  der  Schrecken  der  Aitern; 
sie  tödtete  jährlich  in  Europa  ohngefähr  75,000  Menschen;  in  unserer  Zeit 
und  seit  Eduard  Jenners  glücklicher  Entdeckung  der  Kuhpocken  ist  das 
Übel  Gott  Lob  eine  seltene  Erscheinung;  doch  muss  der  Arzt  es  genau 
kennen,  da  es  in  neuerer  Zeit  sich  wieder  gezeigt  und  aehr  verbreitet  hat. 
(J.  Ch,  Albers,  Über  das  Wesen  der  Blattern  und  ihre  Beziehung  zu  den 
Scbutzpocken.  Ein  diagnost  Versuch.  Berlin,  1831).  Die  Pockenkrankheit 
befällt  in  der  Regel  jeden  Menschen  nur  einmal;  zweimalige  Ansteckung  ist 
höchst  selten,  wenn  anders  die  erste  Ansteckung  die  völlig  ausgebildete 


Symptome  und  Verlauf  dar  M  enschenpocken.  Wir 
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reo  der  bessern  Übersteht  wegen  hier,  wie  bei  den  andern  acuten  Exanthe- 
men, verschiedene  Stadieu:  1)  Studium  infuctionis ,  irrilationis  t  opportuni- 
tätig,  ebuilUioni*.  Der  Kranke  leidet  an  Nervenverstimmung,  abwechselnd 
an  Frösteln  und  Hitze,  an  Ziehen  in  den  Gliedere,  Kopfweh,  Unlust;  der 
Schlaf  ist  unruhig,  ängstlich,  oft  Zäbneknischen ,  Auffahren  im  Schlafe,  un- 
regelmässige Fieberbeweguogen;  diese  Zufälle  exaeerbiren  des  Abend«,  neh- 
men des  Morgens  ab.  Der  Athem  ist  heisa,  er  riecht  eigentümlich,  ohn ge- 
fähr wie  schimmliges  Brot;  der  meist  unter  Brennen  abgehende  Urin  ist 
duakelgefarbt,  hochrothbraon ;  ferner  stellen  «ich  Druck  in  den  Präcordicn, 
Übelkeit,  Erbrechen,  selbst  ConvuUionen  ein.  Letztere  Zufälle  deuten  keine 
Gefahr,  gegentheils  einen  gutartigen  Verlauf  an.  Dieses  Stadium  dauert  in 
der  Regel  als  Morbus  fiens  3  Tage;  die  Ansteckung  kann  aber  4  —  7 
Tage  früher  schon  erfolgt  seyn,  ehe  die  geringsten  Beschwerden  bemerkt 
werden.  Hat  der  Athem  jenen  speeifischen  Geruch,  so  kann,  obgleich  das 
Exanthem  noch  nicht  da  ist,  der  Kranke  schon  andere  gesunde  Menichen 
anstecken.  2)  Stadium  eruptionis.  Haben  die  Fieberbewegungen  2,  3  Tage 
gewährt,  so  zeigen  sich  gewöhnlich  am  Ende  des  4ten  Tages  zuerst  kleine, 
rothe,  den  Flohstichen  ähnliche  Flecke,  anfangs  im  Gesichte,  am  Halse,  an 
den  Händen,  später  am  ganzen  Körper.  Dieser  Auabruch  währt  2  Tage, 
das  Fieber  ist  dabei  noch  heftig,  doch  sind  die  wol  früher  schon  aufgetre- 
tenen Convulsionen  und  Delirien  verschwunden,  und  mit  erfolgtem  Ausbruch 
des  Exanthems  nimmt  auch  das  Fieber  ab  oder  lässt  völlig  nach.  Es  hält 
also  im  ersten  Zeiträume  3,  im  «weiten  ebenso  lange,  im  Ganzen  also  6 
Tage  an,  wenn  sonst  keine  Anomalien  stattfinden.  Die  Kinder  klagen  Über 
Jucken  and  Brennen  in  der  Haut,  die  Blatternflecke  erheben  i ich  'schnell, 
haben  ein  härtliches  Knötchen  in  der  Mitte,  so  dass  iich  schon  binnen  24 
Stunden  kleine  Pusteln  bilden.  Meist  iat  das  Gesicht  etwas  aufgedunsen, 
die  Augenlider  sind  oft  so  sehr  geschwollen,  dass  sie  nicht  geöffnet  werden 
können;  dabei  oft  auch  Geschwulst  der  Speicheldrüsen,  der  Nase,  der  Oh- 
ren. Bei  bedeutend  starker  Eruption  findet  man  auch  die  ganze  innere 
Mund-  und  Rachenhöhle  voll  Blattern,  wodurch  später  die  anglnösen  Be- 
schwerden oft  schlimm  werden,  ja  Sectionen  haben  es  sattsam  bewiesen, 
dass  echte  Meuschenpocken  mit  Pockenausschlag  nicht  allein  auf  den  innern 
Schleimhäuten  des  Pharynx  und  Oesophagus,  sondern  auch  In  den  Därmen 
vorkommen  (s.  v.  Stosch  und  Hob.  Froriep  in  Casper's  Wochenschrift  der 
gca.  Heilk.  1833.  No.  15.  S.  277).  3)  Stadium  malurationis  et  suppurativa- 
ms.  Es  beginnt  mit  dem  7ten  Tage,  vom  Anfange  des  Fiebers  an  gerech- 
net. Die  Pusteln  werden  breit,  in  der  Mitte  etwas  vertieft;  sie  füllen  sich 
mit  einer  hellen  Feuchtigkeit,  während  der  untere  Thetl  derselben  noch  roth 
und  entzündet  erscheint.  Nach  und  nach  wird  die  Feuchtigkeit  trüber, 
dicker,  eiterähnlicher;  der  entzündete  Grund  der  Pustel  verschwindet  bis 
auf  einen  feinen,  bleichrothen  Reif,  Halo  genannt,  der  um  die  Blatter  läuft. 
Der  Urin  wird  nun  trübe,  setzt  ein  dickes  Sediment  ab,  und  es  erfolgt  bei 
zarten  Suhjecten  und  wenn  die  Blattern  zahlreich  sind,  ein  deutliches  Fie- 
ber mit  Abendexacerbationen,  das  im  vierten  Stadium  Eiterungsfieber 
(Febris  secundaria)  heisst.  Die  Blattern  sehen  aus  wie  halbdurchschnittene, 
erbsengrosse  Perlen ;  da  sie  aber  nicht  zugleich  ausbrechen ,  so  treten  sie 
auch  nicht  angleich  in  Eiterung,  und  sie  eitern  i.  B.  schon  im  Gesichte, 
während  sie  an  den  Füssen  noch  in  der  Entwickelung  begriffen  sind.  Ist 
das  Gesicht  sehr  mit  Blattern  besetzt,  so  schwellen  die  Augenlider  zu,  so 
daas  der  Kranke  oft  Tage  lang  nicht  sehen  kann,  doch  hat  diee  keine  Ge- 
fahr; denn  der  Augapfel  leidet  dabei  nicht;  auch  die  obere  und  untern  Ex- 
tremitäten  zeigen  mehr  oder  weniger  Geschwulst  Hat  dieses  Stadium  drei 
Tage  gedauert,  so  tritt  4)  das  Stadium  exsiccatiomt  s.  detquamaHonis  ein. 
Ks  fangen  am  lOten  Tage  der  ganzen  Krankheit  die  Pocken  nun  an,  in  der- 
selben Ordnung  von  Oben  nach  Unten,  wie  sie  erschienen,  abzutrocknen. 
Die  Blattern  werden  welk,  platzen  hier  und  da,  so  dass  der  Eiter  aussttiesst, 
es  bilden  eich  harte  Krusten,  Borken,  die  immer  dunkler  und  trockner  wer- 
den und  sieh  allmälig  von  der  Haut  ablösen.   Die  Geschwulst  im  Gesiebte 
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uad  an  den  Gliedern  verschwindet  vollkommen;  ebenso  bemerkt  man,  wenn 
der  Blattern  nnr  wenige  waren,  kein  sogenannte«  Kitemngsfieber;  waren 
sie  aber  sehr  zahlreich  nnd  ist  das  Subject  reizbar,  so  tritt  dasselbe  ein 
und  kann  zuweiten  während  der  Desquamation  gefährlich  werdeo.  Unter 
den  Schorfen  eitert  die  Stelle  noch  eine  Zeit  lang,  später  bildet  sich  eine 
neue  Epidermis  und  die  Schorfe  fallen  trocken  ab.  Lassnignc  (Journ.  de 
Ghimie  mddicale.  Decbr.  1832)  analysirte  die  Krusten  und  fand  darin  geron- 
nenen Eiweissatoff ,  Fettstoff,  thierischen,  dem  Osmazom  ähnlichen  Stoff,  al- 
kalische und  Kalksalze.  Dieselben  8tofTe  enthielten  sowol  die  K rasten  tob 
einfachen,  als  yoii  solchen  Pocken,  die  mit  Petechien  compHcirt  waren,  ein 
abermaliger  Beweis  von  der  Unzulänglichkeit  der  Chemie,  die  Veränderungen, 
welche  die  organischen  Producta  im  gesunden  oder  kranken  Zustande  dar- 
thun,  nachzuweisen.  Sind  die  Krusten  abgefallen,  so  bleiben  dunkelrothe, 
In  der  Kälte  oft  blau  aussehende  Stellen,  die  dam  Kranken  ein  mannorir- 
tes  Ansehen  geben,  noch  einige  Wochen  zurück.  Narben  hinterlassen  die 
Pocken  bei  gutem  Verlaufe,  und  wenn  die  Pusteln  nicht  abgekratzt  wer- 
den, in  der  Regel  nicht.  Der  Eiter  und  die  Borken  haben  ansteckende 
Kraft,  doch  nicht  mehr  der  Athem  in  dieser  Periode.  Mitunter  zeigt  sich 
jetzt  ein  kritischer  Durchfall,  häufiger  kritischer  Urin  mit  eiterähnlichem 


der  Krankheit,  die  also  mit  dem  15 ton,  1  fiten  Tage  beendigt  ist.  Doch  ist 
der  Verlanf  derselben  nicht  immer  derselbe  und  nach  dem  Genius  der  Epi- 
demie und  nach  Verschiedenheit  der  individuellen  Constitution,  der  Form  der 
Pocken  etc.,  zeigen  sich  verschiedene  Anomalien,  deren  unten  gedacht  wer- 
den soll.  Ursachen.  Die  Krankheit  entsteht  In  unsern  Zeiten  allein  durch 
Ansteckung  mittels  des  Pockengiftes.  Das  Contagium  ist,  wie  das  Pestgilt, 
nicht  flüchtiger,  sondern  fixer  Natur,  es  behält  viele  Monate,  wenn  es 
nicht  der  freien  Luft,  dem  Oxygeu  exponirt  wird,  seine  Kraft.  Der  Eiter 
steckt  Sicherer  an  als  die  Borken  es  thun.  In  den  ersten  beiden  Lebens- 
jahren ist  die  Empfänglichkeit  für  das  Pockengift  nur  gering;  am  stärksten 
ist  sie  zwischen  dem  2ten  und  lOten  Lebensjahre.  Zuweilen  werden  aber 
auch  alte  Leute  davon  ergriffen,  wenn  sie  in  der  Kindheit  und  Jugend  ver- 
schont blieben;  so  starb  z.  B.  van  Siricten's  Haushälterin  im  6Ssten  Jahre 
daran.  Durch  Impf  versuche  weiss  man,  dass  auch  Affen  die  Pocken  be- 
kommen können,  desgleichen  Kühe,  bei  denen  sie  sich  aber  modificiren  (Ft- 
&or</).  Die  zufällige  Ansteckung  erfolgt  am  häufigsten  durch  die  Lungen, 
wenn  gesunde  Kinder  sich  in  der  Nähe  von  Pockenkranken  befinden,  bei  de- 
nen der  Athem  schon  den.  speciflschen  Schimmelgeruch  hat.  Einzelne  S  objecto 
haben  gar  keine  Anlage  zu  den  Pocken;  auch  giebt  es  ganze  Familien,  die 
sie  hie  bekommen,  sowie  wir  auch  wissen,  dass  bei  manchen  Kindern  die 
Empfänglichkeit'  für  Kuhpocken  höchst  gering  ist.  Andere  Familien  giebt 
es,  wo  selbst  die  gutartigsten  Blattern  bösartig  werden.  Werden  Schwan- 
gere angesteckt,  so  wird  die  Krankheit  leicht  gefährlich.  Katarrhe,  Rheu- 
ma und  Masern  halten  die  Ansteckung  temporär  zurück.  Dass  der  Fötus 
im  Mutterleibe  die  Blattern  bekomme,  ist  selten,  indessen  nicht  zu  leugnen, 
obgleich  Jörg  dies  aus  physiologischen  Gründen  bestreitet;  denn  es  sind 
glaubwürdige  Beispiele  der  Art  auch  noch  in  neuerer  Zeit  beobachtet  worden. 
(S.  Valcri  im  Magazin  der  ausländischen  Literatur  von  Oerson  und  Julius. 
Hamburg,  1826.  Hft.  4.  S.  153.  Jöra,  Handbuch  zom  Erkennen  nnd  Hei- 
len der  Kinderkrankheiten.  §.  295—299  und  §.  820.  HufelantVs  Journ.  1810. 
Novbr.).  Masern  und  Scharlach  vertragen  sich  nicht  gleichzeitig  mit  den 
Blattern,  doch  kamen  sie  in  seltenen  Fällen  complicirt  vor.  Am  stärksten 
beobachtete  man  die  Pockenepidemien  im  Frühjahr  und  Sommer;  im  Win- 
ter, besonders  bei  Frost wetter,  vermindern  sie  sich  oder  hören  ganz  auf. 
In  mittelraässig  grossen  Städten  zeigten  sich  früher  die  Menschenpocken  alle 
5  —  6  Jahre,  in  grossen  Städten  gingen  sie  nie  ganz  ans,  sowie  dies  noch 
jetzt  trotz  der  Vaccinafion  in  London  der  Fall  ist.  „Was  den  Sitz  der 
Pockenkrankheit  uud  das  Wesen  derselben,"  sagt  Meissner,  „betrifft,  so 
nimmt  lrendt  an,  dass  die  Drüsen  der  Haut  bei  den  Pocken  der  entzündet« 
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and  vereiternde  Theil  »Ind.  C  I*»  Ho  ff  mann  nahm  sogrir  «ine  eigene  Art 
Pockendrüsen  an,  und  erklärt  ao»  der  Vereiterung  derselben  die  Natur  der 
Blattern  und  die  getilgte  Empfänglichkeit  nach  einmaligem  Erscheinen.  Auch 
an  Rems  findet  neuerlich  die  Hypothese  von  den  Pockendrüsen  einen  Ver- 
theidiger;  dagegen  nimmt  v.  JUldeiiltranil  als  Substrat  der  Pocke nkrankheit 
mit  Cruikshank  und  Bichat  das  zwischen  dem  Corium  und  Rete  Malpighii 
gelegene  Capillargefässnetx  an,  und  verwirft  die  Poekendrüsenbypotheae. ** 
Letztere  ist  auch  aus  vielen  Gründen  unhaltbar,  wovon  der  vorzüglichste 
der  Ist,  dass  noch  Niemand  diese  Pockendrüsen  gesehen  oder  durchs  anato- 
mische Messer  oder  das  Mikroskop  nachgewiesen  hat,  Cruikshnnk's  und 
Bichafä  Ansicht  ist  dagegen  richtiger.  Cur  der  normal  verlaufenden 
Pocken.  Die  Krankheit  hat  ihren  einmaligen  Verlauf,  der,  ist  er  einmal 
eingetreten,  nicht  unterbrochen  werden  darf.  Der  Arzneien  bedarf  es  da- 
bei wenig;  ein  gutes  Verhalten  und  «ine  gute  Diät  machen  die  Hauptsache 
aus.  Kühles  Verhalten,  frische,  kühle,  reine  Luft,  Vermeidung  der  Feder- 
betten, Umhergehen  im  kalten  Zimmer,  das  im  Winter  nur  9°  R.  geheizt 
sein  darf,  bei  gutem  Wetter  selbst  im  Freien,  tägliches  Waschen  mit  lauem 
jnd  allmälig  kälterem  Wasser,  sowol  des  Gesichts  als  des  Halses,  der  Brust, 
Arme,  kühle,  säuerliche  Getränke,  selbst  kaltes  Wasier,  Vermeidung  alier 
erhitzenden  Speisen  und  Getränke,  machen  im  ersten  und  zu  Anfange  des 
zweiten  Stadiums  die  Hauptsache  aus  und  leiten  einen  gelinden  Verlauf  der 
ganzen  Krankheit  ein.  Man  sorge  für  tägliche  LeibesöfVnung,  gebe  dagegen 
L'rem.  tartari,  eröffnende  Klystiere,  und  wende  bei  starken  Kopteongeationen 
utegel,  Fussbäder  und  kalte  Waschungen  des  Kopfes  an.  Die  Pusteln 
iürfen  nicht  aufgestochen  werden,  weil  sonst  bässliche  Narben  nachbleiben, 
(m  Eiterungsstadium  vermeide  man  alles  Schwächende,  gebe  gelinde  Fleisch- 
(Uppen,  gelinde  Diaphoretica,  aber  keine  Purgauen,  und  halte  die  Kinder 
:twaa  wärmer  als  in  den  ersten  6  Tagen  des  Fiebers.  Ist  indessen  der 
\ppetit  noch  nicht  wieder  da,  so  kann  man  ein  Laxans  aus  Infus,  sennae 
nit  Tinct  rhei  geben.  Kleinen  Kindern  müssen  die  Hände  bewickelt  wer- 
len,  damit  sie  sieb  die  Blattern  nicht  abkratzen  können. 

Anomalien  der  Menschenblatternkrankheit.  Sie  waren  in 
naneben  Epidemien  so  häufig,  dass  sie  bei  jedem  Kranken  den  Verlauf  -bös- 
irtfg  machten  und  dass  von  100  Kranken  oft  25 — 30  starben.  Im  ersten 
Stadium  der  Krankheit  hat  man  indessen  keine  Anomalien  bemerkt,  denn 
lie  eintretenden  Krämpfe  gehören  nicht  hierher.  Zu  den  Anomalien  des 
:weiten  Stadiums  rechnen  wir  1)  stark  entzündliches  Fieber,  bedingt 
lurch  Alles,  was  Synocha  begünstigt  (s.  Febris  inf  1  amm atori a).  Das 
lieber  tritt  hier  früh,  schon  im  ersten  Stadium  ein;  dabei  starke  Delirien, 
>oporj  Nasenbluten.  Hier  muss  man  Blutegel  an  den  Kopf  setzen,  Erwach- 
enett  zur  Ader  lassen,  innerlich  Nitrtm,  noch  besser  Purgirsalze,  Aqua 
»xymoriaüca,  viel  säuerliche  Getränke,  kühle,  frische  Luft,  kühle  Waschun- 
;en  verordnen.  Bei  zarten  und  jungen  Kindern  hält  dieser  Zustand  oft  kaum 
14  Stunden  an ;  daher  man  hier  nicht  anhaltend  oder  zu  stark  schwächen 
ii  f.  Hier  yebe  man  innerlich  Aqua  oxymuriatica,  bei  Krämpfen  Moschus, 
ei  anhaltendem  Erbrechen  Potio  Riverii,  mache  warme  Umschläge,  Senf- 
flaster  auf  den  Unterleib.  2)  Das  Fieber  ist  mehr  erethisUscb  und  nervös. 
He  Haut  ist  hier  gedunsen,  kühl,  teigig  anzufühlen,  die  Sinne  sind  sehr 
ropfindlich;  dabei  oft  bedeutend  starke  Diarrhöe.  Hier  halte  man  dem 
(.ranken  wärmer,  mache  warme,  ätherische  Umschläge  auf  den  Unterleib, 
venede  bei  hohem  Grade  des  Leidens  ein  warmes  Bad  an,  reiche  innerlich 
nfae.  valerjanae  mit  Spirit.  Minderen,  gegen  den  Durchfall  etwaB  Opium, 
ueb  wol  Kampher.  3)  Bei  verfutterten,  magern,  reizlosen  Kindern  ist  oft 
in  torpider  Zustand  zugegen,  der  Verlauf  der  Blattern  ist  zu  träge,  das 
Leactionsftcber  zu  schwach,  es  bilden  sich  leicht  Metastasen,  selbst  Knochen- 
eschwüre.  Hier  gebe  man  zur  Zeit  der  Eruption  ein  Vomitiv,  hinterher 
roica.,  China,  Wein,  lasse  warm  baden.  Will  der  Ausschlag  nicht  herauf, 
■y  schlage  man  um  die  untern  Extremitäten  Flanell,  der  mit  warmem  Senf- 
bsud  getränkt  worden.    Zu  den  Anomalien  am  Ende  des  zweiten  und 
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zu  Anfange  des  dritten  Stadiums  rechnen  wir  dieselben,  die  im 
stattfinden  können  und  eine  Fortsetzung  desselben  sind.  80  kann  hier  z.  B. 
bei  Erwachsenen  das  inflammatorische  Fieber  noch  anhalten,  und  wir  müs- 
sen dann  mit  der  Antiphlogose  fortfahren.  Bei  schwachen  Kindern  ist  die 
Haut  zwar  roth ,  aber  nicht  hart,  gespannt,  die  Hitze  ist  zwar  stark,  aber 
mehr  brennend,  beissend,  es  bilden  sich  eine  Menge  ganz  kleiner  Blät- 
terchen;  dabei  die  gewöhnlichen  Symptome  des  Status  uervosus.  Hier 
continuiren  wir  gleichfalls  mit  Valeriana»  Spirit.  Minderen.  Zuweilen  bil- 
det sich  bei  solcheu  Kranken  ein  paralytischer  Zustand  aus.  Die  Blattern- 
flecke werden  dann  blass  und  fisch,  sie  kommen  und  verschwinden  schnell; 
dabei  grosse  Mattigkeit,  ßchwäche,  Convulsionen,  Delirien,  Gliederzittern, 
Hier  nützen  warme  Senfumschläge  über  die  Schenkel  und  den  Unterleib, 
Arnica,  Valeriana,  Kampher,  Moschus.  Im  Stadium  der  Eiterung  fli essen 
bei  schwachen  Kranken  die  Blattern  oft  zusammen  (  Variolae  confluentes ), 
uud  das  nervöse  Fieber  halt  noch  an,  und  erfordert  Kxcitantia.  Ebenso  ist 
das  sogenannte  Eiterungsfieber,  das  am  8ten,  9ten  Tage  der  Krankheit  bei 
schwächlichen  Kranken  eintritt,  gleichfalls  nur  ein  solcher  Zustand,  der  Va- 
leriana und  Spirit.  Minderen  erheischt.  Bessert  sich  nun  der  Kranke  nicht 
bald,  so  bildet  sich  hier  der  paralytische  Zustand  im  hohen  Grade  ausf  die 
Blattern  haben  nicht  ihr  gewöhnliches  Ansehn,  erscheinen  mehr  serös,  mit 
Blut  gefüllt  (Variolae  serosae,  lymphaticae,  sanguiferae,  verrueosae  etc.), 
es  zeigen  sich  dazwischen  Petechien,  der  Kranke  leidet  an  passiven  Blutungen 
aus  der  Nase,  aus  dem  Darmcanal.  Hier  ist  die  Cur  des  Faulfiebers  indi- 
cirt  (•»  Fcbris  putride);  vorzüglich  passen  kräftige  Hautreize,  China, 
Mineralsäuren,  Einreibungen  von  Kampher  in  die  Haut  (J.  E.  F.  Most). 
Bilden  sich  Metastasen  im  Eiterungsstadium ,  so  ist  die  Scheidung  auf  der 
Haut  nicht  gehörig  erfolgt,  die  Krankheit  scheint  dann  noch  einmal  von 
vorn  an  alle  Stadien  zu  durchlaufen,  aber  es  bilden  sich  statt  der  Eru- 
ption Entzündungen  der  Haut,  der  Lunge,  des  Periosteumt,  der  Gaumen- 
beine, darauf  folgt  Eiterung,  Caries,  Febria  hectica.  Hier  nützen  besonders 
warme  Bäder,  Vesicatorien  an  alle  Stellen,  wo  sich  Entzündung  bilden  will, 
innerlich  grosse  Gaben  Kampher.  Erwachsene  bekommen  zur  Zeit,  wo  die 
Blattern  eitern ,  zuweilen  starke  Salivation,  die  selbst  5  —  8  Tage  anhalten 
kann,  dabei  Schmerz  und  Hitze  im  Halse,  Heiserkeit,  geschwollene  Halsdrik- 
sen,  die  mitunter  in  Eiterung  übergehen.  Dieser  Speichelfluss  ist  nicht  ge- 
fährlich; man  lasse  den  Hals  warm  halten,  gebe  warmen  Thee  zum  Schwiz- 
zen,  laue  adstringirende  Gurgelwasser.  Der  im  Stadium  suppurationis  eintre- 
tende Durchfall  ist  oft  kritisch,  und  es  darf  dagegen,  wenn  er  nicht  gar  zu 
heftig  ist,  nichts  gethan  werden.  Im  Zeiträume  der  Exsiccation  der  Pusteln 
erfolgt  bei  bösartigen  Blattern  mit  nervösem  und  putridem  Fieber  am  häu- 
tigsten der  Tod  unter  heftigem  Froste,  Convulsionen,  Sopor.  Es  setzen  die 
Blattern  hier  schwarze  Borken  an,  oder  es  bilden  sich  auf  der  Haut  grosse, 
gelbe  Flecke,  die  wie  Pergament  aussehen.  Gewöhnlich  versucht  man  hier 
noch  Moschus,  Sai  volatile  etc.,  doch  nur  höchst  selten  mit  günstigem  Er- 
folge. Ausser  dieser  gefährlichen  giebt  es  noch  einige  leichte  Anomalien 
dieser  Periode,  als  a)  mässiger  Durchfall.  Er  vergeht  von  selbst:  ist  er 
bedeutend,  so  rührt  er  oft  davon  her,  daas  die  Kinder  die  Blatternschorfe 
verschlucken,  oder  es  ist  Schwäche  zugegen.  Hier  dienen  Sslep,  Columbo, 
CascariUe  mit  etwas  Opium,  b)  Einzelne  Blattern  versch wären  unter  sich 
und  geben  hässliche  Narben,  besonders  die  Variolae  confluentes  im  Gesichte. 
Man  steche  hier  die  Pusteln,  doch  nicht  früher  als  bis  der  Eiter  dick  dar- 
in ist,  auf,  drücke  mittels  eines  in  warmes  Wasser  oder  laue  Milch  getauch- 
ten Schwämme s  den  Eiter  vorsichtig  heraus,  so  dass  nichts  davon  auf  der 
Haut  sitzen  bleibt,  und  löse  auch  die  Borke  auf  solche  Weise  ab.  Leidet 
der  Kranke  nicht  sehon  von  selbst  an  gelinder  Dianhöe,  so  befördere  man 
sie  durch  Tamarinden,  Manna,  was  auf  solche  Gesichtspocken  guten  Einfluss 
bat;  durch  den  Aufenthalt  der  Kranken  im  Dunkeln  and  durch  Abhaltung 
des  Tageslichts  werden,  nach  W.  Picton  (Americ.  Journ.  of  med.  Scienc 
1831  u.  Behrendt  Rep.  der  med.  chir.  Journalist.  1853.  No.  1.)  die  Narben 
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völlig  verhütet,  desgleichen  durch  starke«  Beitreuen  mit  Pulv.  laptö.  calami- 
naris  xur  Zeit,  we  die  Pusteln  in  toller  Eiterung  stehen  und  bersten  wollen 
(s.  George,  A  compendious  history  of  small-pox.  etc.  London,  1835).  c)  Zu- 
weilen entstehen  sogenannte  Nachblattern;  das  sind  eineeine  Pusteln  ohne 
Fieber,  die  oft  noch  nach  Wochen  nachkommen  können.  Hier  gebe  man  in- 
nerlich etwas  Kalomel  und  Kampher,  und  rathe  laue  Bäder  an.  Ist  bekti- 
.  scher  Zustand  zugegen,  so  dienen  China  und  gute  Nutrientia.  d)  Um  Ver- 
wachsungen zwischen  den  Nasenlöchern,  den  Augenlidern,  Kingern,  den 
Scharnieren  zu  verhüten,  achte  man  wohl  darauf,  dass  zur  Zeit  der  Blat- 
terneiterung zwischen  diese  Tbeile  etwas  mit  Ol  befeuchtete  Cbarpie  gelegt 
werde,  sonst  muss  man  sie  später  durch  das  Messer  trennen.  —  „Den 
Nach  krank  holten*4,  sagt  Meissner,  „wird  am  besten  durch  gute  Ab- 
wertung im  Zeiträume  der  Abtrocknnng  vorgebeugt,  sowie  durch  ein  zweck- 
mässiges Verhalten,  durch  baldige  Wiederherstellung  der  Verrichtungen  der 
Haut  und  durch  vorsichtiges  Verordnen  abführender  Mittel,  namentlich  des 
Kaiomels.  Die  Nachkrankheiten  der  Pocken  sind  immer  hartnäckig  und  wer- 
den, da  sie  meistens  örtliche  Übel  sind,  vorzüglich  Entzündungen  und  Ab- 
scesse  der  Gelenke,  am  zweckmässigen  durch  Mercurialeinreibungen,  künst- 
liche Geschwüre,  immerwährende  Blasenpflaster,  Haaraeile,  die  dem  leiden- 
den Orte  möglichst  nahe  gelegt  werden,  behandelt .**  Zeigen  sich  Entzün- 
dungen der  Augen,  so  dienen  dunkles  Zimmer,  innerlich  Kalomel  zum  Pur- 
giren  etc.,  doch  unterscheide  man  hier  genau,  ob  die  Ophthalmie  metasta- 
tisch ist  oder  nicht  (s.  Ophthalmia  variolosa  bei  Inflam  matio  <, 
ocoli).  Zuweilen  bleiben  Lähmungen  zurück,  besonders  an  den  Gliedern. 
Hier  sind  Arnica,  Nux  vomica,  Galvanismus  etc.  (s.  Paralysis)  zu  ver- 
suchen. Die  Impfung  der  Menschenpocken,  welche  wir  aus  Con- 
stantinopel  kennen  lernten  und  welche  die  Gefahr  der  Pockenkrankheit,  un- 
ter günstigen  Umständen  angewandt,  sehr  verminderte,  der  ich  selbst  einen 
leichten  Verlauf  der  Pocken  verdanke,  «hergehe  ich  hier,  da  sie  jetzt,  wo 
man  mit  Kuhpocken  impft,  nicht  mehr  erlaubt  ist 
Variolae  spurine,  s.  Varicella«. 

Variolae  vaccinae,  Variolae  vaccinicae ,  Facciolae,  Variolae  tutoriae,  die 
Kuhpocken,  Schutz pocken.  Die  wichtige  Entdeckung  der  Kuhpok- 
ken  als  Schutzmittel  gegen  die  so  verheerenden  Menschenpocken,  welche 
der  unsterbliche  Ed.  Jenner  zu  Berkeley  in  England  machte  und  womit  er 
zuerst  im  Jahre  1796  Versuche  anstellte,  die  dea  glücklichsten  Erfolg  hatten, 
so  dass  jetzt  in  allen  Theilen  der  Erde,  so  weit  europäische  Cultur  reicht, 
die  Kinder  mit  Kuhpockenlymphe  geimpft  werden,  diese  unendlich  grosse 
und  herrliche  Entdeckung  ist  Ärzten  und  Laien  zn  bekannt,  als  dass  wir 
hier  die  Geschichte  derselben  noch  einmal  mitzutheilen  für  nöthig  hielten. 
Die  ursprünglich  den  Kühen  eigenen  und  an  den  Entern  derselben  vorkom- 
menden Pocken,  von  denen  man  zuerst  die  Lymphe  nahm,  sind  rundlich, 
blaoroth,  bleifarben;  sie  haben  einen  entzündeten  Hof,  in  der  Mitte  eine 
kleine  Vertiefung,  und  sie  füllen  sich  mit  wasserheller  Lymphe,  die  nach 
und  nach  eiterartig  wird.  Impft  man  ein  Kind,  das  die  Menschenpocken 
noch,  nicht  gehabt,  aber  für  die  Kuhpocken  Empfänglichkeit  besitzt,  so  zei- 
gen sich  an  den  Impfstellen  ähnliche  Pusteln,  die  indessen  nicht  ganz  so 
ausseben  wie  die  Blattern  am  Euter  der  Kühe,  die  aber,  wenn  sie  regel- 
mässig verlaufen,  dieses  Kind  vor  dtn  Menschenpocken  schützen,  d.  b.  in 
der  Regel,  doch  giebt  es  seltene  Ausnahmen,  wo  dies  nicht  völlig  der  Kall 
Ist.  Diese  Fälle  verhalten  sich  aber  wie  1  au  5000,  und,  was  die  Haupt- 
sache bleibt,  so  war  dann  der  Verlauf  der  Menschenpocken  doch  nie  so 
bösartig  ah  früher;  und  man  braucht  nur  die  Geschichte  der  letzten  80 
Jahre  zu  kennen,  um  einzusehen,  dass  da,  wo  Kuhpocken  geimpft  worden, 
seit  der  Zeit  nie  bösartige  Blatterepidemien  stattgefunden  haben.  Nach 
A.  F«  Zöhrer  (Abbandl.  über  die  Einimpfung  der  Kuhpocken.  Wien,  1834), 
Schneider  (s.  Henke' m  Zeitschr.  für  8taatsarzneikunde  1836.  Erstes  Viertel- 
jahrheft  8.  46)  und  eigenen  Beobachtungen  sind  folgende  Erfahrungsgrund- 
sätze über  die  Kuhpocken  als  die  besten  bis  jetzt  bekannt.   1)  Da»  Conta- 
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gium  der  Kuhpocken  ist  das  Prodact  eines  eigentümlichen  Bildungsproees- 
ses   im   thierischen  Organismus,,  der  an  bestimmten  Theüen   des  Hautor- 
pana,  am  häufigsten  an  des  läutern,  in  Blasen-  oder  Pockenbildung  sich  aus- 
spricht.   2)  Dem  mensch  Ii  dien  Organismus,  eingeimpft  bringt  dieses  Conti 
giam,  ohne  bedeutend  auf  das  ganze  Lebe»  zu  wirken,  dieselben  Kuhpockeo 
hervor,  wie  sie  AH  den  Eutern  der  Kühe  beobachtet  werden.   3)  Das  Kob- 
pockencontagium  stellt  mit  dem  Contagium  der  Menschen  blättern  in  irgend 
einrm,  bisher  .  noch  unbekanntem  ursächlichen  Verhältnisse.    Nach  dem  Ge- 
setz ,  dass  gewisse  contagiöse  Processe  die  Fähigkeit  zu  gleichen  Krankhei- 
ten im  Organismus  für.  immer  vertilgen,  loscht  auch  die  Kuhpocke  die  Em- 
pfänglichkeit des  Organismus  gegen  die  Menschenblattern  aus.    4)  Das  Kuh- 
pockencontagium  ist,  wie«  alle,  andern  Coatagien,  an  ein  Vehikel,  die  Lymphe 
in  den  Poeken,  gebunden,  und  haftet  unter  gleichen  Einflüssen  längere  Zeit 
fest  an  derselben  \  bei  einem  höhern  Grade  der  Wärme  verlässt  es  sein  Ve- 
hikel, und  wird,  wie  die  meisten  Austecknngsstotfe  und  Miasmen,  durch 
Säuren  aller  Art  zersetzt.    Bs  lasst  sieh  daher  vermuthen ,  dass  das  Blat- 
tern contagium  flüchtiger  und  alkalischer  Natur  sey.    5)  Die  Kuhpocke  ver- 
tilgt die  Anlage  für  die  Variola  nach  eben  dem  Gesetze  der  Reizabstumpfung, 
wie  das  bei  andern  Hautexanthemen  geschieht.    Da  das  Leben  nur  in  dem 
steten  Umtausche  eines  organischen  Gerüstes,  auf  welchem  dasselbe  ver- 
läuft, besteht,  so  kann  in  sehr  seltenen  Fällen  sich  die  Reizempfängltchkeii 
des  Organisinns  bei  dem  immerwährenden  Umtausche  seiner  Mischung  und 
Form  wieder  reproduciren ,  und  das  geimpfte  Kind  der  Gefahr  der  Meo- 
schenblattern  sich  aufs  Neue  aussetzen.    Haftet  das  Contagium  der  Men- 
schenblattern an  geimpften  Menschen,  so  nehmen  die  erstem,  sagt  Zökrer, 
doch  eine  eigene,  sehr  gelinde,  gefahrlose  Form  an  und  werden  dann  die 
gemässigten,  modifiarten  Blattern  (FarioUte  per  vaccinam  modificittae)  oder 
▼on  Neuern  Varioloiden  genannt.     6)  Je  näher  der  Mensch  dem  Zeitpunkte 
seiner  Entstehung  ist,  eine  um  so  grössere  Reihe  von  Veränderungen,  tiefer 
in  die  Eigentümlichkeit  des  Lebens  eingreifend,  muss  derselbe  durchgehen, 
um  so  früher  und  leichter  kann  die  Reizempfänglichkeit  für  das  Blattercon- 
tagium  sich  wieder  einstellen.    Kinder,  welche  daher  in  den  ersten  Tagen 
der  Geburt  geimpft  werden,  reproduciren  in  ihrem  weiteren  Verlaufe  des 
Lebens  am  leichtesten  die  Receptivitat  für  die  Variola.    7)  Impfungen  ml; 
iinkräftigem  Impfstoffe  schützen  entweder  gar  nicht  oder  unvollkommen  ge- 
gen die  Variola,  indem  die  auf  die  Impfung  fulgende  Reactioo,  entweder  in 
Hinsicht    der   Intensität,    oder    der    nachfolgenden    qualitativen  Umge- 
staltungen des  Organischen,  die  Reizempfänglichkeit  des  letzteren  gegen 
die  Variola  nicht  aufhebt.    8)  Jedoch  giebt  es  gewisse  Perioden  des  Le- 
bens, in  welchen  durchaus  keine  Empfänglichkeit  weder  für  die  Vaccine, 
noch  für  die  Variola  zugegen  ist.    Fällt  die  Impfung  in  diese  Perioden,  die 
immer  früher  vor  dem  achten  Monate  des  Kindesalters  zu  erwarten  stehen, 
so  haftet  sie  nicht  oder  unvollkommen,  d.  i.  die  Rcaction  ist  auf  die  Haut 
beschränkt,  ohne  dass  'die  Empfänglichkeit  des  gesammten  Lebens  für  das  Blat- 
terncontagium  vertilgt  wird.  Zur  Entwicklung  der  Kuhpocken  ist  es  nöthig, 
dass  das  Contagium  in  das  System  des  Kreislaufes  aufgenommen  werde,  und 
dasselbe  allgemein  afficire.    Ohne  diesen  Antheil  dea  Gesammtiebens  ist  die 
Aufhebung  der  Reizcmpfänglichkeit  für  die  Menschenblatter  nicht  möglich. 
10)  Die  Aufnahme  des  Kubpockencontagrums  in  das  System  des  Kreislaufes 
geschieht  durrh  die  Lymphgefäase.    Bei  der  Rcaction  von  Seiten  des  Orga- 
nismus tritt  die  Pocke  an  jener  Stelle  hervor,  wo  die  Impfung  geschab. 
Nur  in  seltenen  Fällen  kommen  auch  Kuhpocken  an  jenen  Stellen  zum  Vor- 
schein, die  nicht  mit  der  Impflanzette  berührt  wurden.    Trifft  zufällig  das 
Instrument  auf  eine  Stelle,  wo  der  Stoff  noch  nicht  von  den  Lymphgefäßen 
aufgenommen  wird,  so  haftet  die  Impfung  nicht.    Da  dieses  vom  Zufalle  und 
nicht  von  der  Erkenntniss  des  Impfarztes  abhängt,  so  lässt  sich  auch  das 
öftere  Ausbleiben  der  Kuhpocken  an  den  Impfstellen  erklären,    11)  Die  Wie- 
derbildung des  Kuhpockeuoontagiums  ist  das  Resultat  einer  regelmässigen, 
sich  von  Tage  zu  Tage  fortsteigernden  Entzündung.    Letztere  ist  am  rier- 
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ten  Tage  roth laufartig ,  es  entsteht  auf  der  Haut  ekl  Meines  Knötchen,  um- 
geben von  einem  schwachen  Hofe;  aiu  fünften  und  sechsten  Tage  entstehen. 
Exsudationen  im  Zellstoffe;  am  siebenten  und  achten  Tage  neigt  sich  die 
zuerst  mit  klarer  Lymphe  gefüllte  Blase  zur  Eiterung,  geht  am  neunten 
Tage  wirklich  in  diese  über  und  tritt  dann  durch  Vertrocknung  und  Abschup- 
puug  zurück.  Alles  was  den  Verlauf  dieses  Entzündungsprocesses  hemmt, 
ihn  zurückhält  oder  gar  zu  früh  steigert,  hemmt  auch  die  Entwickelung  der 
•  Pocke.  Da  nun  diese  Verbaltnisse  unendlich  mannigfaltig. sind,  so  ergeben 
•ick  daraus  die  sehr  häufigen  Modifikationen ,  welche  die  Kuhpocken  in  ih- 
rem Verlaufe  und  in  ihrem  äussern  Ansehen  erleiden.  JBU  ist  daher  That-  ' 
aache,  dass  nach  gehöriger  Vaccination  dennoch  Meuschenpockenansteck un- 
möglich ist,  vorzüglich  sah  man  dies  in  den  letztern  Jahren  häufiger  als 
sonst }  was  Hufeland  (s.  Desa.  Journ.  Mai  1834)  daraus  erklärt,  dass  seit 
dieser  Zeit  eine  weit  stärkere  allgemeine  variolöse  Constitution  geherrscht 
habe,  auch  die  Ansteckung  durch  die  Vaccine  nur  unvollkommen  gewesen 
sey,  so  dasa  die  Empfänglichkeit  für  Menscheupocken  nicht  völlig  getilgt 
worden.  Aus  diesem  Grunde  bat  man  in  neuern  Zeiten  nicht  allein  ange- 
rathen,  mehr  Lnpfstiche  wie  früher  bei  einem  Kinde  zu  machen,  sondern 
auch  nach  Sahatier  die  Gegenprobe  der  Vaccine  anzuwenden.  Diese  be 
stellt  darin,  dass  man  von  dem  Subjecte,  welches  man  vaccinirt  und  bei  dem 
suh  die  Vaccine  regelmässig  entwickelt  bat,  eine  gewisse  Quantität  Lymphe 
nimmt  und  sie  in  andern  Gegenden  des  Korpers  wieder  einimpft.  Sabotier 
macht  gewöhnlich  6  —  8  Stiche  an  den  einen  Arm,  und  behält  sich  den  an 
dem  Arm  für  die  Gegenprobe  vor,  die  im  Fall  des  Gelingens  so  lange  wie- 
derholt werden  moss,  bis  sie  erfolglos  bleibt.  Gelänge  sie  unter  500  Malen 
nur  einmal,  so  wäre  dies  Grund  genug  sie  nicht  zu  verabsäumen.  Ich  ver- 
fahre jetzt  eben  so  und  habe  durch  die  Gegenprobe  schon  oft  gute  Kuli 
pockeu  sich  bilden  gesehen;  selbst  schon  zufällig  vor  12  und  mehreren  Jahn  n 
(s.  unten).  Die  Impfung  mit  Kuhpockenstoff  (Vaccinatio)  geschieh', 
auf  verschiedene  Weise.  Die  beste  und  einfachste  Methode,  der  ich  mich 
bei  mehr  als  2000  Kindern  zeither  mit  Glück  bediente,  ist  folgende:  Mau 
nimmt  von  der  frischen,  wasserhellen  Lymphe  einer  7-r8  Tage  alten  Kuh 

Sacke,  die  vorsichtig  geöffnet  worden,  ein  wenig,  */,,,  '/.^  Tropfen,  auf  die 
pitze  einer  blanken  und  scharfen  Lanzette,  und  macht  damit  an  dem  Ober- 
arm des  Kindes  6 — 12  kleine  Einstiche,  so  dass  dai  Blut. ein  wenig  durch- 
schimmert, der  Stich  selbst  nicht  blutet,  worauf  inau  noch  etwas  aufs  Neuo 
an  die  Lanzette  gebrachte  Lymphe  in  diese  kleinen  Einstiche  einreibt  und 
die  Lanzettspitze  an  diesen  Punkten  gleichsam  abwischt.  Gut  ists,  wenn 
das  Kind  auf  beiden  Armen  geimpft  wird  und  der  Impfarzt  jedesmal  etwa-* 
Lymphe  auf  die  Lanzettspitze  nimmt,  sowie  ein.  neuer  Impfst  ich  gemacht 
wird.  Euemals  machte  ich  an  jedem  Arme  nur  3  Einstiche,  später  über- 
zeugte ich  mich,  dass  es  besser  sey,  mehrere  dergleichen  zu  machen,  so  dass 
ich  Kindern  von  »/,  Jahr  im  Ganzen  8,  von  1 — 2  Jahren  16,  von  2—6  Jah- 
ren 24  —  SO  Kuhpockenstiche  applicire,  um  recht  viel  Kuhpocken  hervorzu- 
bringen; denn  je  stärker  die  Reaction  und  je  deutlicher  am  Sten,  9ten  Tage 
nach  der  Impfung  das  begleitende  Fieber  ist,  desto  sicherer  schützt,  wie 
Eichhorn  dies  besonders  hervorgehoben,  die  Vaccination  das  vaeeinirte  Kind 
vor  den  Menschenpocken,  wenn  anders  die  Lymphe  echt,  frisch  und  gut, 
der  Verlauf  der  Vaccination  regelmässig  und  das  Verhalten  der  Kubpocken 
während  dieses  Verlaufs  das  hier  gleich  näher  zu  beschreibende  war.  Re- 
gelmässiger Verlauf  der  Vaccine.  Nachdem  das  Kind  auf  die  be- 
schriebene Weise  geimpft  worden,  verbinde  ich  die  Impfstellen  weder  mit 
Pflaster,  noch  mit  Bindeo.  Haben  sie  bei  der  Impfung  etwas  geblutet,  was 
oft  selbst  bei  grosser  Vorsicht  nicht  verhütet  werden  kann,  sobald  das  Kiud 
sehr  vollsaftig  ist  und  während  der  Operation  schreiet,  so  lasse  ich  das 
Hemd  nicht  eher  anziehen,  bis  das  Bluten  aufgehört  hat  Am  ersten,  zwei- 
ten Tage  sieht  man  an  diesen  Stellen  nichts  Besonderes,  der  kleine  Stich 
hat  etwas  Rothe,  die  aber,  da  sie  nur  Folge  der  mechanischen  Verletzung 
ist,  am  d  r  i  1 1  c  n  Tage  verschwunden  ist  Vierter  Tag :  et  zeigt  sich  an  allen 
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oder  doch  an  mehreren  Impfstellen  ein  blassrothes  Knotehen.  Fünfter  Tag: 
das  Knötchen  oder  Bläschen  ist  grösser  geworden  und  man  sieht  deutlich, 
dass  es  am  Rande  erhaben  und  in  der  Mitte  etwas  eingedrückt  ist.1  Zarte 
Kinder  sehen  jetzt  schon  etwas  blast  ans  und  haben  de«  Abends  etwas 
Brennen  in  den  Händen,  selbst  ein  deutliches  Fieber,  das,  hat  man  viele 
Impfstiebe  gemacht,  schon  am  4ten  Abende  bemerkt  wird,  und  welches  Eich- 
horn primäres  Kuhpockenfieber  nennt.  8echeter  und  siebente r 
Tag:  die  Pustel  wird  allmälig  grösser,  etwas  durchsichtig  und  dunkelröth- 
lieh  am  Rande;  bei  den  meisten  Kindern  ist  sie  so  gross  wie  eine  Linse.  *> 
Achter  bis  zehnter  Tag.  Die  Pustel  hat  sich  noch  stärker  gehoben  und  . 
im  Umfange  vergrössert;  sie  bleibt  aber  in  der  Mitte  eingedrückt  und  ihr 
Rand  tritt  sehr  scharf  hervor.  Meist  ist  die  Lymphe  darin  noch  wasserhell 
und  zum  Weiterimpfen  branchbar.  Doch  entwickelt  sich  die  Pustel  bei  voll- 
saftigen  Kindern,  wenn  sie  sehr  warm  gehalten  werden,  oder  wenn  es  im 
hsissen  Sommer  ist,  oft  rascher,  die  Lymphe  ist  am  8ten,  9t en  Tage  schon 
etwas  trübe,  die  peripherische  Rothe  schon  sehr  bedeutend.  Alsdann  mnss 
man  schon  am  7ten  Tage  weiter  impfen.  Gegentbcils  habe  ich  im  Winter 
und  bei  schwachen  magern  Kindern  oft  einen  so  langsamen  Verlauf  der  Im- 
pfung wahrgenommen,  dass  die  Pustel  erst  am  lOten,  ja  in  einigen  Fällen 
erst  am  l4ten  Tage  so  gross  war,  wie  sie  bei  andern  Kindern  wol  am  7ten 
au  aeyn  pflegt.  Die  Lymphe  von  diesen  später  entwickelten  Pusteln  ist 
indessen  gut  und  giebt  wieder  echte  Kuhpocken;  dagegen  ist  die  ron 
zu  früh,  vor  dem  7ten  Tage  entwickelten  Pusteln  genommene  Lymphe 
meist  unsicher  und  daher  snm  Weiterimpfen  nicht  zu  wählen.  Am  9ten, 
lOten  Tage  nach  der  Impfung  ist  in  der  Regel  die  Lymphe  schon  trübe, 
milchig,  sie  zieht  Fäden  und  dient  nicht  mehr  zum  Weiteriropfen.  Die  Pu- 
stel umgiebt  sich  mit  einem  rothen  Hofe,  der  meist  von  der  Grösse  eines 
Guldens  wird.  Stehen  die  Pusteln  dicht  neben  einander -(ich 
Impfstich  einen  Zoll  breit  vom  nächsten  entfernt),  so  umgiebt 
nur  eine  Rothe  und  die  Haut  twischen  den  Blattern  ist  beiss,  gespannt, 
etwas  hart  und  rosenroth.  Die  meisten  Kinder  sind  nun  des  Nachts  unruhig, 
sie  haben  Hitze,  Fieber  (secundäres  Kuhpockenfieber,  nach  Eich- 
hörn),  Durst,  der  Urin  ist  trübe,  bei  Einigen  schwellen  die  Achseldrüsen  an, 
die  Pustel  wird  in  der  Mitte  trocken,  etwas  dunkelgelb,  die  Peripherie  sieht 
wie  weissgelblicher  Speck  aus.  Elfter  bis  vierzehnte  r  Tag.  Die  periphe- 
rische Rothe  verliert  sich  ebenso  wie  sie  entstand ;  also  zuerst  dicht  um  die 
Pustel  herum,  so  dass  sich  bald  ein  Ring  um  dieselbe  zeigt,  der  roth  aus« 


sieht,  während  die  nächste  Umgebung  der  Pustel  schon  weisser  ist.  Diese 
siebt  gelblich,  speckig  ans,  und  sie  bekommt  eine  dunkelbraune,  schwärz- 
liche ,  hornartige,  oben  convexe  Borke  oder  Kruste,  die  in  der  Regel  3 
Linien  im  Durchmesser  hat,  und  grösser  als  der  8cborf  einer  Menschenblat- 
ter ist.  Acht  bis  zehn  Tage  sitzt  die  Borke  fest,  alsdann  fällt  sie  ah  und 
binterläsit  eine  kleine ,  tiefe  Narbe.  Diese  steht  anfangs  noch  etwas  roth 
aus,  später  wird  sie  weisslicher  als  die  Hautfarbe,  es  zeigen  sich  an  ihr 
strahlenförmig  vom  Centrum  nach  der  Peripherie  gehende  weissere  Linien  und 
hier  und  da  kleine  Punkte  ,  ganz  feine  Löcherchen,  wodurch  die  Narbe,  die 
übrigens  zeitlebens  bleibt,  von  andern  Narben  zu  unterscheiden  ist.  Abge- 
kratzte Blattern  oder  solche,  welche  am  7ten  Tage  geöffnet  wurden,  um 
weiter  zu  impfen,  zeigen  in  ihrem  fernem  Verhaken  und  auch  in  Betreff 
der  zurückbleibenden  Narbe  nicht  die  beschriebene  Norm.  Ist  dies  mit  allen 
Kuhpocken  eines  Kindes  der  Fall  gewesen,  so  schützen  sie  nicht  und  das 
Kind  muss  revaccinirt  werden.  In  der  Regel  ist  mit  dem  lOten — I4ten 
Tage  die  ganze  so  gelinde  und  gefahrlose  Krankheit  abgethan.  Am  17ten— 
Güsten  Tage  zeigt  sich  indessen  bei  einseinen  Kindern,  ohngefähr  bei  20  von 
100,  ein  feines  Exanthem,  der  sogenannte  Kuhpockenausschlag,  über 
den  ganzen  Körper.  Br  besteht  in  kleinen,  rothen  Stippchen,  die  sich  wie 
kleine  Knötchen  unter  der  Haut  anfühlen,  nur  selten  sich  mit  klarer  Flüs- 
sigkeit füllen  und  meist  binnen  48  Stunden  völlig  verschwunden,  in  seltnem 
Fällen  aber  8— 14  Tage  lang  beobachtet  worden  sind.   Im  letztem  Falle 
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war  zn  warme«  Verhalten  nnd  UnreinlichkeU  oft  Schuld.   Zuerst  zeigen  sich 
diese  Stippchen  an  den  Armen,  dann  auf  der  Brust,  am  Halse,  Gesichte, 
und  wenn  sie  lange  stehen,  so  erscheinen  sie  nicht  anf  einmal,  sondern  all- 
mälig.    In  einigen  Fällen  sah  ich  die  Kruption  so  stark  nnd  die  Papeln  sich 
dergestalt  mit  Lymphe  füllen,  dasa  daa  Exanthem  ganz  den  Windpocken 
ähnlich  ward.    Der  Impfarzt  muss  den  eben   beschriebenen  Normalverlauf 
der  Kuhpocken  genau  kennen  und  mit  Aufmerksamkeit  beobachten,  am  dar- 
nach bestimmen  zu  können,  ob  die  Vaccination  regelmassig  und  die  Kuh' 
pocken  echt  sind,  oder  nicht,  denn  es  giebt  auch  unechte  Kuhpocken,  die 
gar  nicht  vor  den  Menschenpocken  sichern,  wovon  unten  die  Rede  aeyn 
wird.   Behend  lang  der  V  accinirten.    Data  kein  Verband  für  die 
kleinen  Impf  wunden  nötbig  sey,  habe  ich  schon  oben  bemerkt.    Man  sorge 
nur  dafür,  dass  die  Kinder  kein  grobes  Hemd  tragen  und  sich  den  Arm  nicht 
kratzen,  um  die  sich  bildende  Pustel  nicht  in  ihrer  gehörigen  Entwicklung 
an  stören.   Recht  gut  ists,  wenn  bei  gutem  Wetter  die  Geimpften  taglich 
ein  paar  Stunden  In  die  freie  Luft  kommen;  überhaupt  ists  am  besten,  keine 
Veränderungen  in  der  gewohnten  Lebensweise  und  der  sonstigen  Diät  des 
Kindes  vorzunehmen.    Reinlichkeit,  Waschen  und  Baden  ist  sehr  gut,  doch 
vermeide  man  beim  Waschen  die  Impfstellen  oder  den  Oberarm;  schädlich 
ist  das  an  grosse  Warmhalten,  sowol  des  Kindes  allgemeio,  als  partiell  des 
Anns.    Nimmt  man  Lymphe  aus  einer  Pustel  oder  hat  sich  dieselbe  auf  an* 
dere  Weise  geöffnet,  so  lege  man  später  etwas  Baumwolle  darauf,  sonst 
klebt  das  Hemd  an  und  erregt  durch  den  Reiz  heftige  Entzündung.  Zeigt 
sich  die  peripherische  Rothe ,  so  bekleide  man  den  Arm  im  Sommer  nur 
sehr  leicht,  lasse  ihn  selbst  täglich  einige  Stunden  bloss  und  bringe  mit  ei- 
ner weichen  Feder  süssen  Milchrahm  über  die  ganze  geröthete  Fläche.  In 
dieser  Zeit  muss  die  Wärterin  des  Kindes  sich  sehr  in  Acht  nehmen,  beim 
Tragen,  Halten  oder  Aufheben  desselben  die  Achselhöhlen  nicht  au  drucken« 
weil  die  Drüsen  daselbst  etwas  afficirt  sind  nnd  der  Druck  leicht  Convul- 
sionen  erregen  kann.    Jede  Pustel  die  man  öffnet,  um  Lymphe  davon  an 
nehmen,  schwillt  später  starker  an,  als  wenn  sie  ungeöffnet  bleibt.  Man 
▼ermeide  dabei  jeden  Druck  und  warte  ab,  bis  aus  der  Öffnung  die  Lym- 
phe selbst  herausquillt.    Zuweilen  eitern  die  Pusteln  längere  Zeit  nach, 
dann  verbinde  man  mit  Ungnent.  simpl.  und  saturni  zu  gleichen  T heilen, 
gebe  auch  dem  Kinde  ein  Purgans  aus  Kalomel.    Jedem  Vaccinirten  am 
9ten,  lOten  Tage  ein  solches  Purgans  zu  reichen,  wie  dies  noch  manche 
Ärzte  thun,  halte  ich  für  fiberflüssig,  ja  schädlich.  —    Folgende  Bemerkun- 
gen Aber  Vaccine  mögen  hier  noch  Platz  finden:     1)  Nicht  immer  gelingt 
bei  Kindern  die  Impfung,  ich  habe  manche  6,  ja  8  Mal  mit  frischer  Lymphe 
geimpft  und  es  schlug  stets  fehl,  weil  es  an  Empfänglichkeit  fehlte)  beson- 
ders war  dies  bei  schwächlichen,  atrophischen  Kindern  der  Fall.  Gewöhn- 
lich erreichte  ich  dann  aber  eher  meinen  Zweck,  wenn  ich  nach  der  er- 
sten oder  zweiten  Fehlimpfung  nicht  sogleich  dasselbe  Kind  wieder  impfte, 
sondern  erst  eine  Zeit  von  vier  Wochen  verstreichen  liess,  oder  eine  Zeit 
wählte,  wo  die  Impfungen  am  besten  gelingen,  z.  B.  die  Zeit  des  Neu- 
mondes, bei  trocknem  Wetter  und  Ostwinden,  wo  eine  reine,  aber  nicht 
■ehr  elektrische  oder  gewitterreiche  Luft  stattfindet.    Im  Monate  Mai  misa- 
rathen  oft  viele  Impfungen,  besser  ist*  der  Junius,  Julius  und  August;  doch 
kann  man  im  Nothfall,  beim  Ausbruch  der  Menscbenpocten  oder  Varioloiden 
im  Orte,  auch  jeden  Monat  impfen,  und  man  soll  dies  thun  (s.  Bousquet, 
Traite  de  la  Vaccine  et  des  eruptions  variolcuses.    Paris,  1855.  u.  Allgem. 
med.  Zeitung.  Altenb.  1835.  Jan.  S.  48).    Zuweilen  ist  die  Unempfänglieh- 
keit  hur  partiell;  daher  kann  man  auch  einmal,  statt  an  den  Oberarmen,  an 
den  Fflssen  impfen.    Vorzüglich  ist  dies  bei  solchen  Kindern  zo  versuchen, 
wo  die  Haut  des  Oberarms  sehr  dick  und  rauh  anzufühlen  ist   2)  Die  Zeit 
der  Impfung  anlangend,  so  habe  ich  Kinder  in  jedem  Alter,  ja  Erwachsene 
von  20  —  30  Jahren  geimpft  und  die  Impfung  gelang  sehr  schön.    Bei  zar- 
ten Kindern,  welche  erst  4  —  6  Wochen  alt  sind,  machte  ich  nur  auf  jeden 
Ann  höchstens  zwei  Impfstiche.    Sie  überstehen  die  Vaccine  sehr  leicht; 
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in  weilen  schlagt  aber  hier  die  Impfung  oft  deshalb  fehl,  weil  ganz  junge 
Kinder  auf  den  Armen  häufig  noch  wolliges,  feine»  Haar  haben,  worin  der 
Impfstoff  hängen  bleibe    Lbrigcns  ist  mir  das  Alter  von  5 —  6  Monaten  am 
liebsten,  weil  dann  die  Kleinen  noch  nicht«  mit  der  Dentition  zu  thun  ha- 
ben.   3)  Am  besten  ist»,  mit  frischer  Lymphe  und  von  Arm  zu  Arm  zu  im- 
pfen.   Da  dies  aber  nicht  immer  angeht,  so  ist*  rathsam,  sich  von  einem 
andern  Orte  frische  Lymphe  kommen  zu  lassen.    Ich  bewahr«  dieselbe  in 
einem  Stückchen  Federpose,  indem  ich  einen  kleinen  Tropfen  w  asser  heller 
Lymphe,  genommen  am  8ten  Tage  nach  der  Impfung  und  bevor  die  peri- 
pherische Rothe  da  ist,  in  das  abgerundete  End«  einer  aufgespaltenen  hal- 
ben Federpose  bringe,  und  dann  in  einem  Glase  verwahre.    Will  man  da- 
von impfen,  so  leuchtet  man  die  eingetrocknete  Lymphe  mit  Via  Tropfen 
kaltem  Waßser  au  und  ^iset  sie  mit  der  Spitze  der  Lanzette  auf.  Früher 
h^bc  ich  mit  solcher  Lymphe,  obgleich  sie  schon  y4,  ja  Va  Jahr  alt  war,  gute 
Pocken  hervorgebracht,  doch  schlägt  die  Impfung  häutig  fehl  und  es  ist 
besser,  die  abgenommene  Lymphe  nie  älter  als  höchsten»  8  Tage  werden 
zu  lassen.    4)  Es  ist  wichtig,  bei  einem  jeden  geimpften  Kinde  nur  ein  paar 
Pusteln  zu  öfineu,  die  meisten  aber  ungcölVnet  zu  lassen,  weil  sonst  die 
Vaccine  nicht  schützt.    Ist  diee  von  Andern  aus  Unvorsichtigkeit  geschehen 
oder  sind  die  Kuhpocken  abgekratzt,  so  muss  man  nach  einiger  Zeit  das 
Kind  aufs  Neue  impfen.    Auch  darf  man  nur  den  zuerst  hervorquellenden 
Tropfen  Lymphe,  nicht  die  spätem,  zum  Weiterimpfen  nehmen,  weil  dies, 
nach  Gregory,  leicht  eine  Umänderung  des  Kuhpockenstoffs  zur  Folge  hat. 
5)  Da  nach  den  neuern  Erfahrungen  selbst  bei  dem  besten  Verlaufe  die  Vsc- 
cination  nicht  immer  auf  Zeitlebens  vor  den  Menschenpocken  schützt,  so  ist 
ea  der  Sicherheit  wegen  am  besten,  jedes  Kind  drei  oder  fünf  Jahre  nach 
der  Impfung  noch  einmal  zu  impfen;  denn  wenn  gleich  Gregory  (London 
medical  and  pbysical  Journ.  Vol.  57.  p.  400)  behauptet,  das*   die  Kuh- 
pocken unter  den  gleich  anzuführenden  Bedingungen  vollkommnen  und  blei 
benden  Schutz  gegen  die  natürlichen  Pocken  gewähren,  so  ist  doch  die 
Mühe  viel  zu  gering  und  die  ganze  Krankheit  viel  zu  unbedeutend,  als  das* 
V« 


nicht  den  Versuch  der  Revaccination  machen  sollte.  Auch  hat 
ses  ohnlängst  eingesehen.  Die  Revaccination  lieferte  im  Jahr  1852  im 
sischen  Militair  sehr  günstige  Resultate  (s.  Med.  Zeitung  des  Vereins  etc. 
183$.  No.  10.),  desgleichen  während  der  Jahre  1833  — 1855  im  würtena- 
bergschen  Militair  (s.  Heim'»  Resultate  der  Revaccination  etc.  Ludwigsburg 
1836).  Auch  F.  3.  Festter  (Annali  universell  di  Medic.  Gennajo  1833)  lobt 
nie,  indem  dieselbe  wahrend  einer  Pockenepidemie  eich  bewährte.  Dasselbe 
fand  auch  ich  während  mehrerer  Jahre,  wo  hier  fast  jährlich  Pocken  und 
Varioloiden  herrschten,  bestätigt.  Keiner  der  Revacciuirten  ist  von  letztem 
Übeln  befallen  worden.  — -  Die  Revaccination  gelingt  um  so  mehr,  je  längere 
Zeit  es  schon  her  ist,  als  die  erste  Impfung  geschah.  Im  J.  1833  wurden  in 
der  königl.  preuss.  Armee  48,478  Individuen  revaccinirt,  davon  hatten  Narben 
der  frühern  Vaccination:  deutliche  37,286,  undeutliche  7641,  gar  keine  5551. 
Die  Impfung  war  in  ihrem  Verlaufe  regelmässig  bei  15,269,  unrcgel massig  bei 
12,203;  ohne  allen  Erfolg  bei  21,006.  Die  ohne  Erfolg  gebliebene  Impfung  wurde 
wiederholt  mit  Erfolg  bei  784,  ohne  Erfolg  5377.  Durch  die  Impfung,  die 
mindestens  mit  20  Impfstichcu  geschah,  wurden  echte  Pusteln  erhalten: 
1—5  Pusteln  bei  6586;  6-10  Pusteln  bei  4854;  11  —  20  Pusteln  bei  3217 
und  21  —  30  Pusteln  bei  612.  Von  den  früher  und  1855  mit  Erfolg  Revae- 
cinirten  wurden  im  Laufe  des  Jahres  befallen:  von  Varicellen  54;  von  Va- 
rioloiden 50;  von  echten  Pocken  20.  Es  bekam  demnach  fast  der  dritte 
Thcil  aller  Revacciuirten  echte  regelmässig  verlaufende  Kuhpocken  und  im 
J.  1851  und  1832  war  dies  bei  mehr  als  einem  Drittel  der  Fall.  Die  blei- 
bende Schutzkraft  der  Kubpocken  erkennt  man,  nach  Gregory,  daran,  wenn 
n)  die  Narbe  auch  noch  nach  20  Jahren  genau  umschrieben  gefunden  wird, 
da  in  den  Fällen,  wo  der  Schorf  nicht  bis  zum  21sten  Tage  sitzen  bleibt, 
sondern  die  Vernarbuug  früher  geschah,  aich  dieser  Rand  nicht  bildet; 
6)  wenn  die  Narbe  völlig  oder  wenigstens  beinahe  ganz  rund  ist,  da  bei 
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uaregelmässiger  Gestalt  der  Pockennarben  die  eigentümliche  Entzündung 
gewöhnlich  durch  eine  andere  verdrängt  worden  war,  und  c)  wenn  die  Narbe 
gezahnt  oder  strahlig  ist;  denn  die  Vaccinepu stein  besteben  aus  kleinen  Zei- 
len, welche  im  Mittelpunkte  durch  eine  Verbindung  niedergehalten  werden. 
Nach  Desjwrles  sind  auch  netzförmige  Narben  ein  Zeichen  der  Echtheit 
(s.  Eichhorn  in  Horn'*  Archiv.  1826.  Hft.  2.    Kraut» ,  die  Schutzpocken- 
impfung  in   ihrer    endlichen  Entscheidung.    Nürnberg,  1810.  Eichfiorn, 
Massregeln ,  welche  die  Regierungen  Deutschlands  zur  gänzl.  Verhütung  d. 
Menschenblattern  zu  ergreifen  haben  etc.  Berlin,  1829.    Willeversch,  Uber 
die  Erscheinung  der  Menschenpocken  bei  wirklich  Vaccinirten.    Trier  1827)4 
6)  Die  falschen  Kuhpocken   (Variolae  vaccinae  spuriae),  welche  als 
nicht  schützend  vor  Allem  zu  betrachten  sind,  haben  verschiedene  Ursachen, 
einen  von  den  echten  Kuhpocken  ganz  abweichenden  Verlauf  und  bitten 
verschiedene  Formen  dar.    Hierher  gehören  <*)  die  Vaccinol  de  {Vacci- 
nois).    Sie  entsteht  bei  Kindern,  die  schon  einmal  vaccinirt  worden  sind  und 
gute  Kuhpocken  bekamen.   Sie  macht,  wie  jede  falsche  Kubpocke,  einen 
weit  schnellem  Verlauf,  der  schon  mit  8—5  Tagen  beendigt  ist.    Bs  zeigt 
sich  schon  am  zweiten  Tage  ein  kleines  Bläschen  mit  trüber  Lymphe,  eine 
nnregelmässige  dunkle  Rötha  im  Umfange,  das  Bläschen  ist  in  der  Mitte 
nicht  platt,  es  wird  nicht  grosser  als  eine  Linse,  und  es  vertrocknet  schon 
am  dritten  Tage,  indem  eine  braune  oder  gelbliche  Borke,  wie  beim  Pem- 
phigus, auf  der  Impfstelle  erscheint«    Dieselbe  juckt  viel  Btärker  als  bei 
echten  Kuhpocken,  auch  fehlt  sowohl  das  primäre  als  das  seenndäre  Fieber. 
Bei  Kindern,  welche  nur  eine  Kubpocke  bekamen,   kann  indessen  eine 
zweite  Impfung,  angestellt  acht  Tage  nach  der  ersten,  noch  ganz  regel- 
mässige Kupocken  zum  zweitenmal  hervorbringen,    fis  ist  mir  dies  vor  10 
und  12  Jahren  zufällig  öfters  begegnet,  als  ich  noch  in  Stadthagen  wohnte 
und  nun  auf  einem  Arme  Kinder  impfte.    Es  zeigten  mir  öfters  Bauerweiber 
am  8ten  Tage  nach  der  ersten  Impfung  den  vermeintlich  geimpften  Arm 
ihres  Kindes  mit  der  Bemerkung,  dass  die  Impfung  nicht  gefruchtet  habe. 
Ich  impfte  auf  diesen  Arm  aufs  Neue  mit  irischer  Lymphe  von  andern  Kin- 
dern, fand  aber  acht  Tage  später,  dass  nicht  allein  auf  dem  zuletzt  ge- 
impften Arme  mehrere  echte  Kuhpochen  standen,  sondern  dass  sich  auch  auf 
dem  andern  Arm  eine  Kubpocke  vorfand,  die  ganz  das  Ansehn  hatte  wie 
solche,  die  schon  12 — 14  Tage  alt  sind.    Man  hält  zwar  dafür,  dass  schon 
sine  gute  Kuhpocke  vollkommen  schütze,  doch  spricht  diese  Erfahrung,  die 
ich  bestimmt  12mal  gemacht  habe,  dagegen,  und  ich  impfe  jetzt  Kinder  mit 
nur  einer  Kubpocke  später  zum  zweitenmal;   doch  kommen  mir  solche 
Fälle,  da  ich  recht  viel  Impfstiche  mache,  höchst  selten  vor.    Ich  stimme 
indessen  völlig  jenen  Ärzten  bei,  welche  annehmen,  dass  die  Vaccination 
üor  auf  einige  Jahre  schütze  und  man  daher  jedes  Kind  später  noch  einmal 
mpfen  müsse,  weshalb  ich  mir  auch  vorgenommen,  in  der  nächsten  Zeit 
riet  meiner  eigenen  Kinder  noch  einmal  zu  impfen.    6)  Impft  man  Personen, 
welche  die  Menschenpocken  gehabt  habeo,  so  bildet  sich  eine  der  Vacci- 
soide  ähnliche  Pustel    Auch  hier  geht  die  Bildung  derselben  sehr  schnell 
rot  sich,   der  Punkt  der  höchsten  Entzündung  fällt  schon  zwischen  den 
Iten  nnd  4ten  Tag.    Die  ganze  Hautstelle  hat  sich  hügelartig  erhoben;  die 
3.öthe  ist  nicht  schön  rosenroth,  sondern  dunkler  und  scheckig,  dabei  ist 
aehr  Geschwulst  und  Härte  in  der  Peripherie.    Auf  dieser  Rothe  zeigt  sich 
chon    am  2ten,   Sten  Tage    ein  Bläschen,    wie   bei  Spitzpocken,  daa 
iber  schon  nach  48  Stunden  verschwunden  ist  und  worauf  sich  eine  unre- 
relmässige  Borke  gebildet  hat.    Zuweilen  folgt  auf  die  Vaccination  auch  bei 
Ladern  Personen  eine  ähnliche  Pustel,  die  eben  so  schnell  verläuft  und  des- 
talb  als  nicht  schützend  anzusehen  ist.    c)  Haben  die  geimpften  Kinder  am 
Iten —  5ten  Tage  nach  der  Impfung  die  sich  bildender  Kubpocken  abge- 
kratzt, so  treten  sie  auch  in  frühere  Verschwärung,  und  der  Verlauf  ist 
gleichfalls  zu  rasch,  so  dass  schon  am  6ten  Tage  peripherische  Rothe  ein- 
ritt.    Ein  solches  Kind  ist  als  nicht  vaccinirt  anzusehen.    Ähnliche  falsche 
{«hpocken  wie  bei  «,  6  und  c  bilden  sich,  wenn  man  mit  trüber  Lymphe, 
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genommen  am  9tcn,  10t en  Tage,  wo  die  peripherische  Rötha  schon  bedeo- 
tend  war,  Kinder  Impft,  ferner  durch  die  Impfung  mittels  der  zuletzt  aas 
der  Kuhpocke  durchs  Ausdrücken  gewonnenen  Lymphe  sonst  guter  Kuh- 
pocken, durch  die  Lymphe  von  scabiösen,  herpetischen,  atrophischen,  rna- 
chitischen,  an  Tinea  leidenden  Kindern,  endlich  habe  ich  es  öfter  beob- 
achtet, dass  gute  frische  Lymphe »  genommen  von  Erwachsenen,  häufig  bei 
kleinen  Kindern  nicht  fruchtet  oder  falsche  Pocken  erregt.  Eichhorn  sta- 
tuirt  vier  Arten  falscher  Kuhpocken.  In  wiefern  sie  mit  den  hier  bezeich- 
neten übereinstimmen,  weiss  ich  nicht,  da  ich  seine  Schrift,  die  ich 
ra lesen  bitte,  gerade  nicht  tur  Hand  habe.  7)  Wichtig  ist  die  von 
(Froriep's  Notizen,  (id.  XVI.  No.  20.  Marz  1827)  mitgetheilte  Erfahrung. 
Es  herrschte  nämlich  im  Departement  Finisterre  in  Frankreich  eine  verhee- 
rende Menschenpockenepidemie  neben  einer  gleichzeitigen  Epidemie  der 
Varioloiden.     Da  Quülow  vergebens  alle  mögliche  Mühe  anwandte, 


pockenstoff  zu  erhalten,  so  impfte  er  zuerst  einen  Säugling,  um  ihn  vor 
den  tödtlichsten  Blattern  zu  schützen,  mit  Varioloidenstoff,  worauf  zehn  herr- 
liche Vaccinepustnln  entstanden  seyen,  von  denen  er  mit  gleichem  Erfolge 
weiter  impfte.  Die  so  Geimpften  waren  völlig  vor  den  Menschenpocken 
gesichert.  Gvillotv  glaubt,  dass  er  hieraus  auf  die  Identität  der  Vaccine 
und  der  Varioloiden  schliefen  müsse.  8)  Zuweilen  trifft  es  sich ,  dass  Kin- 
der vaccinirt  werden,  wenn  sie  schon  von  den  Menschenpocken  angesteckt 
worden  sind.  Ist  es  schon  bis  zur  Eruption  gekommen;  so  kann  man  ohne 
Schaden  die  Impfung  zwar  noch  versuchen,  aber  sie  schlägt  in  der  Regel 


fehl.  Treffen  beide  Contagien  gleichzeitig  in  einem  Körper 
entstehen  Menschenpocken  and  Kohpocken  sogleich;  die  Krankheit  ist  dann 
gelinder,  aber  die  Menschenpocken  haben  in  der  Mitte  ein  kleines  Grüb- 
chen. Impfte  man  von  solchen  Kindern  die  Vaccine,  so  pflanzte  sich  blos 
die  letztere  fort.  Meissner  (a.  a.  O.)  machte  mehrmals  die  Beobachtung, 
dass  Kinder,  nachdem  sie  schon  von  den  natürlichen  Blattern  angesteckt 
waren,  noch  vor  deren  Ausbruch  vaccinirt  wurden.  „In  allen  diesen  Fäl- 
len," sagt  er,  „der  Ausbruch  der  Menschenpocken  mochte  nun  am  lten, 
2ten  oder  Bten  Tage  nach  der  Yaccination  erfolgen,  verliefen  die  Kuh- 
pocken bis  zum  7ten  Tage  vollkommen  regelmässig;  zur  Zeit  jedoch,  wo 
sich  die  Pusteln  erheben  und  mit  Lymphe  füllen  sollten,  wurden  sie  welk, 
gaben  etwas  Feuchtigkeit  her  und  vertrockneten  alsdann,  ohne  dass  die  pe- 
ripherische Rothe  sich  gebildet  hätte.  Wie  die  Pocken  selbst,  so  entstan- 
den auch  nur  sehr  kleine  Flecke,  die  man  nicht  füglich  Narben  nennen 
konnte  und  die  nach  einem  kalben  Jafcre  völlig  verschwunden  warea."  Dass 
man  zur  Zeit  einer  herrschenden  Pockenepidemie  so  schnell  als  möglich  alle 
noch  nicht  ergriffenen,  selbst  die  schon  früher  vaccinirten  Kinder  mit  Kuh- 
pockenstoff impft,  halte  ich  für  sehr  nothwendig.  Ich  werde  unter  solchen 
Umständen  aber  jedes  Kind  mit  wenigstens  20 — 30  Impfstichen  versehen. 
9)  Concurriren  Vaccine  und  Varicellen  mit  einander,  so  verläuft  die  Yacci- 
nation ganz  regelmässig  ohne  irgend  eine  Störung  (Th.  Borne).  Dies  habe 
ich  selbst  öfters  erfahren.  Der  Sicherheit  wegen  impfe  man  aber  solche 
Kinder  später  noch  einmal.  10)  Scharlachfieber,  Masern,  Keuchhusten, 
Scabies  und  Crusta  lactea  stören  die  Yaccination  gar  nicht;  doch  darf  man 
von  solchen  Kindern  nickt  weiter  impfen.  In  einem  Fall,  wo  ein  Kind  ne- 
ben den  Kuhpocken  auch  gutartige  Masern  im  Stadio  efHorescentiae  hatte, 
impfte  ich  ein  anderes  Kind,  das  beide  Exantheme  noch  nicht  gehabt,  mit 
der  Kuhpockenlymphe  jenes  Kindes.  Es  kamen  aber  nur  Kubpocken,  keine 
Masern  darnach.  Der  Versuch  geschah  mit  Bewilligung  der  Altern  des  Kin- 
des. 11)  Dass  die  Yaccination  nicht  blos  zum  Schutze  vor  der  Variola 
vera,  sondern  auch  als  Heilmittel  gegen  manche  Krankheiten  benutzt  wer- 
den könne,  ist  wol  jedem  ihit  unserer  Journalistik  nur  einigermassen  vertrau- 
ten Arzte  bekannt.  Nach  den  Beobachtungen  von  Albers,  Seiler,  Osteoid, 
Hufeland,  Plalzmann,  Brosius  und  nach  eigenen  Wahrnehmungen  hat  die 
Kubpockenimpfung  oft  auf  Tinea,  Crusta  lactea,  Keuchhusten,  Scropheln, 
Rhachitis  etc.  einen  guten  Einüuas  und  vermindert  oder  entfernt  diese  Übel. 
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Doch  ist  dies  nicht  immer  der  Fall;  m  i.  B.  zeigen  tich  bei  manchen  frü- 
her scheinbar  gesunden  Kindern  hinterher  erst  recht  die  Scropheln  oder 
herpetische  Ausschläge.  Ich  impfe  daher  jetzt  nur  ganz  gesunde  Kinder, 
▼erichiebe  die  Impfung  bei  Schwächlichen,  bei  Atrophischen,  bei  solchen, 
die  xu  Hydrocephalus  disponirt  sind,  bis  zum  Sten,  4ten  Lebensjahre,  und 
▼ersuche  sie  als  Heilmittel  nur  noch  gegen  Tinea,  Crusta  lactea  und  Keuch- 
busten.  Hinterher  impfe  ich  solche  Kinder,  mag  der  Verlauf  der  Vacdna- 
tion  noch  so  gut  gewesen  seyn,  der  Vorsicht  wegen  doch  noch  einmal. 

Warioloides,  Variolides,  Variolae  modificatae,  die  Varioloiden, 
cie  sogenannten  umgeänderten  oder  modificirten  Pocken.  Hier- 
unter versteht  man  eine  neue  Species  von  Pocken  die  erst  seit  weni- 
gen Jahren  bekannt  geworden  ist  und  mit  den  Menschenpocken  der  Form, 
aber  nicht  dem  Verlaufe  und  der  Tödtlichkeit  nach,  viel  Ähnlichkeit  hat, 
sowol  Kinder  als  Erwachsene,  sowol  Vacdnirte  und  noch  nicht  mit  Kuh- 
pockenstoff Geimpfte,  als  solche,  die  die  Menschenpocken  überstanden  ha- 
ben ,  befallen  kann,  und  ebenso  epidemisch  als  andere  acute  Exantheme  auf- 
tritt, sich  selbststandig  entwickelt  und  dann  auch  durch  Ansteckung  verbrei- 
tet. Es  ist  demnach  unstreitig  ein  Exanthem  eigener  Art,  und  weder  eine 
modificirte  Menschenpocke,  noch  eine  Species  der  Varicellen,  wie  mehrere 
Autors»  geglaubt  haben  oder  noch  glauben  (s.  A.  F.  Lüders'  JLrlU  Ge- 
schichte der  bei  den  Vaccinirten  beobachteten  Menschenblattern  etc.  Altona, 
1824.  N.  E.Möhl,  Über  Varioloiden  und  Varicellen.  A.  d.  Lat  ▼.  Kram*. 
Haanover,  1828.  L.  Motor,  Über  Varioloiden.  Berlin,  1829.  J.  CK  Albers, 
Über  das  Wesen  der  Blattern  und  ihre  Beziehung  zu  den  Schutz  blättern.  < 
Berlin,  1831.  H.  Eichhorn,  Über  die  Behandl.  d.  contagiös- fieberhaften 
Exantheme.  Berlin,  1831.  Fr.  Sienissen,  Diss.  de  Varioloide  a  reliquia  ex- 
anthematibus  spede  diverse,  kostoch.  1831).  8  y mptome,  Verlauf  nnd 
Diagnose  der  Varioloiden.  Vorboten  sind  dieselben,  wie  bei  Menschen- 
pocken, häufig  aber  nur  uubedeutend.  Das  Contagium  kann  5 — 14  Tage 
im  Körper  seyn,  ehe  das  Stadium  primum  morbi  eintriU,  herrscht  aber  die 
Krankheit  in  grossen  Epidemien,  so  kann  häufig  weder  die  Art,  noch  die 
Zeit  der  Ansteckung  nachgewiesen  werden.  Ein  paar  Tage  fühlt  der 
Kranke  sich  verstimmt,  ist  mürrisch,  verdrießlich,  leidet  an  Dyspepsie,  an 
Kopf-  und  Rückenschmerz,  an  eigenthümlichem  Druck  und  Betäubung  im 
Kopfe,  an  mehr  oder  weniger  angin  Ösen  Beschwerden,  f  die  in  S  von  mir 
beobachteten  Epidemien  fast  constant  erschienen  und  in  der  febriliachen  Pe- 
riode noch  an  Intensität  zunahmen),  das  Gesicht  ist  aufgetrieben  und  eben 
so  wie  die  Conjnnctiva  bulbi  oculi  geröthet;  dabei  Thränenfiuss,  trockne 
Zunge,  mit  wdssbräunlichem  Überzuge,  zumal  an  der  Zungenwurzel,  bit- 
terer Geschmack,  trockne  heisse  Haut;  —  alsdann  gesellt  sich  Fieber  hinzu, 
das  bald  leichter,  bald  schwerer  ist,  doch  selten  so  heftig  wird,  dass  De- 
lirien entstehen.  Der  Urin  ist  dabei  dunkelroth,  die  Unruhe  bedeutend,  die 
Leibesverstopfung  nicht  selten.  Zwei  bis  drei  Tage  hält  dieses  Fieber,  das 
oft  mit  bedeutender  Hitze,  starkem  Durst,  Präcordialangst,  Erbrechen  etc. 
verbunden  ist,  an;  alsdann  mindert  es  sich  und  nun  erscheint  das  Exanthem, 
und  zwar  nicht  zuerst  im  Gesichte,  sondern  am  Halse,  auf  den  Ober-  und 
Unterarmen,  auf  dem  Rücken,  der  Brust,  später  im  Gesichte  und  an  den 
untern  Gliedmassen.  Der  Ausschlag  hat  die  Form  kleiner,  dunkelrother 
Flecke,  die  oft  ganz  dicht  neben  einander  stehen,  die  Haut  anschwdlen  und 
rötben,  so  dass  in  einzelnen  Fällen,  welche  die  schwersten  sind,  die  ganze 
Haut  geröthet  erscheint.  Auch  in  der  Nase,  in  der  Mundhöhle  kommt  der 
Ausschlag  vor,  fast  allenthalben  am  Körper,  nur  nicht  an  der  innern  Haut 
der  Augenlider.  Zuweilen  sind  die  Vorboten  und  das  Fieber  höchst  gering; 
nnr  ein  leichtes  Frösteln  geht  vorher,  die  Hitze  ist  massig,  der  Durst  ge- 
ring, der  Kopfschmerz  unbedeutend;  und  dennoch  erscheint  plötzlich  der 
Auaschlag  in  grosser  Menge.  Die  Flecke  erheben  sich  viel  schneller,  als 
bei  Variola  vera,  bilden  schnell  Pusteln,  die  spitz  werden,  oben  weisslich 
aussehen  und  eine  seröse  Feuchtigkeit  enthalten.  Bei  Manchen  fliessen  dies« 
Blattern  bald  zusammen  und  sie  haben  überhaupt  viel  Ähnliches  mit  Men- 
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ichenpocken.    Einzelne  Vaccioirte,  die  mit  den  Kranken  umgehen,  bekom- 
men alle  Vorboten  der  Krankheit,  ein  Fieber  mit  Hitze,  Durst,  Erbrechen, 
ohne  dass  sieb  nachher  da«  Exanthem  zeigt.    Ks  verhält  sich  hier  ebenso 
wie  in  jenen  seltenen  Füllen,  wo  gute  Beobachter  eine  Febril  »orbiüöea  sine 
morbillis,   scarlatinosa  sine  scarlatina  beobachtet  haben  wollen.  Einzelne 
Blattern,  besonders  die  am  spätesten  kommenden,  bilden  sieb  nur  unvollkom- 
men 5  ihre  Basis  scheint  das  Malphigische  Netz,  die  der  ausgebildeten  aber 
das  Corium  211  bilden.    Am  5ten,  6ten  Tage,  rem  Anfange  der  Krankheit 
an  gerechnet,  beträgt  die  Grösse  der  Pusteln  gewöhnlich  die  einer  Linse, 
das  Fluidum  darin  ist  sähe  und  klebrig,  und  nicht  allein  daa  Fieber,  son- 
dern auch  die  Hautrötbe  sind  verschwunden,    öffnet  man  eine  Blatter  om 
zweiten  Tage  nach  der  Eruption,  wo  sie  schon  etwas  spitzig  geformt  und 
milchweiss  von  Farbe  ist,  so  findet  man  die  Lymphe  trübe,  wässerig,  glu- 
tinös, und  sie  verwandelt  sich  nach  6 — 18  Stunden  in  eine  weissliche,  zähe 
und  klebrige  Masse.    Geschieht  das  Offnen  am  dritten  Tage,  wo  die  Spitze 
mancher  Pusteln  schon  etwas  runzelig  und  eingedrückt  ist  und  das  soge- 
nannte Stadium  suppurationis  scu  inspissalionis  beginnt,  §o  ist  die  Flüssig- 
keit noch  säher  und  dicker,  und  am  4ten  Tage  findet  man,  dass  die  Pusteln 
sehr  schnell  trocken  werden.    Hierbei  stellt  sich  wol  ein  allgemeiner  süsslich 
riechender  Schweis«,  aber  nie  eine  Fehns  secundaria,  wU  so  häutig  bei 
den  Menschenpocken,  ein.    Die  Pusteln  bekommen  röthlichbraune,  bornartige, 
sehr  dicke  Borken,  welche  beim  Abfallen  weder  Narben,  noch  kleine  Her- 
vorragungen zurücklassen,  sondern  meist  nur  weissröthliche»  linsen  <-  bia  erb- 
•engrosae  Maculae,  welche  nach  einigen  Wochen  völlig  verschwinden.  Nur 
selten  bleiben  kleine  Narben  zurück,  diese  sind  aber  nicht  so  unegal,  nicht 
so  rauh  und  nicht  so  hervorragend,  wie  bei  Menschenpocken.    Die  Dia- 
gnose der  Varioloiden  ist  nicht  ganz  leicht.     Von  den  Menschenpocken 
unterscheiden  sie  sich  durch  ihren  schucliern  Verlauf,  durch  ihre  knotige 
Textur,  daher  sie  auch  Mohl  VorioIoUles  tuberculosne  nennt,  durch  den 
Mangel  an  wahrer  Vereiterung  und  an  Febris  secundaria,  sowie  an  den, 
den  Variolu  veris  eigentümlichen  Narben,  vorzüglich  auch  durch  den  mil-  . 
dorn  Charakter  und  die  Gefahrlosigkeit.    Die  Varicella©  crvstallinae  und  Va- 
rioloides  tuberculosae,  die  leicht  verwechselt  werden  könnten,  unterscheidet 
Mohl  durch  folgende  Zeichen:  1)  Bei  den  Wasserpocken  fehlen  meist  alle 
Vorboten,  die  Varioloiden  dagegen  haben  fast  immer  gleiche  Vorboten  wie 
Menschenpocken.    2)  Die  Varicellen  erscheinen  fast  zugleich  über  dem  gan- 
zen Körper,  die  Varioloiden  nicht.    S)  Letztere  sind  oft  48  Stunden  roth, 
ehe  in  der  Spitze  derselben  Flüssigkeit  abgesondert  wird,  die  Varicellen 
dagegen  strotzen  entweder  gleich  anfangs  von  Flüssigkeit,  oder  doch  nach 
kurzer  oder  geringer  Entzündung  der  Haut.    4)  So  lange  die  Varioloiden 
roth  sind,  fehlt  selten  in  der  Spitze  ein  Grübchen,  sie  jucken  niemals,  blei- 
ben daher  ganz  bis  zur  Abtrock  nun  g,  die  Varicellen  haben  nie  ein  Grübchen, 

iueken  stets  und  die  meisten  werden  daher  bald  zerkratzt.  5)  Die  Vario- 
oiden  reifen  sich  hart,  es  sind  entzündete  Knoten,  die  theilweise  in  Eite- 
rung gehen,  der  Druck  des  Fingers  zerreisst  sie  nicht,  und  öffnet  man  nie 
mit  der  Nadel,  so  kommt  nur  wenig  Flüssigkeit  heraus;  die  Varicellen  füh- 
len sich  dagegen  weicher  an,  es  sind  Blasen,  die  durch  Fingerdruck  leicht 
platzen,  und  wenn  man  sie,  so  lange  die  Flüssigkeit  noch  klar  ist,  öffnet, 
so  fliesst  sogleich  alles  Fluidum  heraus  und  die  ausgedehnte  dünne  Haut  fallt 
vor.  Bei  der  Varioloide  fühlt  man  nach  der  Ausleerung  der  Lymphe  am 
Grunde  einige  Härte,  nie  bei  der  Varicelle.  6)  Die  Schorfe  der  letztern 
sind  dünn,  ungleich,  unregelmässig,  grau  und  wie  aus  Körnern  bestehend, 
dagegen  sind  die  der  Varioloide  hart,  hornartig,  platt,  linsenförmig  oder 
halbkugelig.  7)  FaHen  die  Schorfe  bei  der  Varicelle  ab,  so  bleiben  mehr 
schwarzlichblaue  als  rothe  Flecke  zurück,  bei  der  Varioloide  ists  umgekehrt. 
Ursachen.  Pascalis,  Wendt,  MöM  u.  A.  meinen,  dass  die  Varioloiden 
umgeänderte  Menschenpocken  wären,  indem  die  Vaccination  an  dieser  Mo- 
dincation  Schuld  sey.  Nach  Möhl  entstehen  sie  durch  Menschenpockenan- 
steckung, aber  sie  sind  mehr  als  die  gewöhnlichen  Wasserpocken.    Kr  glaubt, 
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dass  sie  schon  von  ältern  Autoren  tinter  dem  Namen  falsch«  Pocken  beob- 
achtet worden  find,  obgleich  sie  aus  einer  Ansteckung  natürlicher  Pocken 
entstanden  seyen.  Da  sie  aber  eine  gefahrlose  Krankheit  sind,  10  beweisen 
sie  immer  noch  genug  die  8chutzkraft  der  Kuhpocken.  Mühl  glaubt,  dass 
es  besser  sey,  alle  zehn  Jahre  frischen  Impfstoff  von  Könen  zu  nehmen,  der 
kräftiger  sey.  Die  Ansicht,  dass  die  Varioloiden  modtficirte  Menschenpocken 
seyen,  wird  schon  durch  MöWt  Beobachtung  widerlegt,  dass  von  988  an 
Varioloiden  Leidenden  158  noch  nicht  vaccinirt  waren  und  153  schon  die 
Menschenpocken  überstanden  hatten.  Dann  hätten  bei  erstem  echte  Men- 
schenpocken  hervorkommen,  letztere  aber  sämratlich  verschont  bleiben  müs- 
sen. Moreau  de  Jonnesy  Ansicht,  dass  die  Varioloiden  als  neue  Krankheit 
aus  dem  Orient  stammen,  hat  sich  als  irrig  bestätigt  (s.  Hu  fei  and' s  Journ. 
1827.  Januar).  Sacco  macht  auf  die  Verschiedenheit  des  Sitzes  beider  Exan- 
theme aufmerksam,  indem  er  ganz  richtig  als  charakteristisch  annimmt,  dass 
die  wahre  Menschenpocke  vom  Corium,  die  Varioloide  aber  von  der  Cuti- 
cula  ausgebe.  Ich  bin  der  Meinung,  dass  die  Varioloide  ein  neues  Exan- 
them sey,  dass  wir  früher  nicht  beobachtet  haben,  worin  ich  mit  Sicmssen 
(a.  a.  O.  8.  24)  völlig  übereinstimme.  Prognose.  Ist  günstig;  denn  in 
der  Regel  stirbt  von  hundert  Kranken  nicht  einer,  wenn  anders  ein  gutes 
Regimen  beobachtet  wird.  Nur  zarten,  schwächlichen  in  der  Dentition 
begriffenen  Kindern  können  die  stürmischen  Erscheinungen  zu  Anfange  der 
Krankheit,  wenn  sie  der  Arzt  nicht  durch  geeignete  Mittel  zu  massigen  ver- 
steht, Gefahr  bringen.  Ist  die  Eruption  vollendet,  so  ist,  da  kein  Kiterungs- 
fieber  und  keine  Metastasen  folgen,  alle  Gefahr  vorüber.  Cor.  Verhütet 
wird  das  Obel  durch  Vermeidung  des  Umgangs  mit  Kranken  der  Art,  durch 
Revaccination ,  durch  Kuhpockenimpfung  nach  Ekhhorn's  Manier,  wo  man 
recht  viele  Impfstiebe  macht.  Ist  die  Krankheit  einmal  da,  so  halte  man 
auf  gute  Diät,  wie  bei  den  Menschenpocken,  verordne  zur  Beförderung  des 
Ausschlages  Pot.  Riverii  mit  Aq.  flor.  sambuci  und  Tart.  emetic.  in  refr. 
dosi,  setze  bei  vollsaftigen  Leuten  Blutegel  an  den  Kopf,  sorge  für  tägliche 
Leibesöffnung  durch  Klystiere,  Infus,  sennae,  gebe  bei  gastrischen  Zeichen 
ein  Vomitiv  etc.  Ist  das  Exanthem  da  und  das  Fieber  unbedeutend,  so  be- 
darf es  keiner  Arzneien  mehr,  nur  Aufenthalt  in  gleichmässiger,  nicht  zu 
warmer  Temperatur,  Vermeidung  des  Weins,  Kaffees,  der  Flehchsuppen. 
Sind  die  Blattern  trocken,  so  kann  der  Kranke  allmälig  gute  Nutrientia  zu 
sich  nehmen.  Bei  bedeutenden  anginösen  Beschwerden  dienen  10 — 16  Blut- 
egel an  den  Hals;  ist  das  Fluidum  in  den  Blattern  schon  trübe,  so  passt 
Salmiak  mit  Aq.  fl.  sambuci  und  Potio  Riverii,  welche  eine  gute  Krise  auf 
die  Harnwerkzeuge  erregen.  Zuweilen  bt  ein  Status  nervosus  zugegen,  wo 
nur  Valeriana,  Moschus,  Spirit.  Minderen,  selbst  Arnica,  Senfteige  an  die 
Waden ,  Kampher  etc.  indicirt  sind  (s.  Most  In  Allgem.  med.  Zeitung.  Alteu- 
burg  1834.  No.  37). 

*  Vaiix,  CirsoSy  Hernia  teu  Ectasia  vernimm,  Angieciasia  venosa, 
Ixia,  Aderkuoten,  Krampf-  oder  Blutaderknoten,  sogenannter 
Venen bruch.  Ist  ein  chronisches  Leiden,  eine  Abnormität  der  materiel- 
len und  dynamischen  Verhältnisse  in  den  Wandungen  einer  oder  mehrerer 
Blutadern«  beruhend  auf  krankhaft  erhöhter  Venosität  des  leidenden  Theiis, 
welche  chronische  Ausdehnung,  Erweiterung  der  Vene  an  einer  bestimmten 
Stelle  (Ectasia),  sowol  in  die  Breite  als  Länge,  znr  unmittelbaren  Folge 
hat  Wir  betrachten  hier  zuerst  das  Allgemeine  und  gehen  dann  zu  deu 
einzelnen  Formen  über. 

A.   Die  Varices  im  Allgemeinen. 

8ymptome.  Der  oberflächliche,  einfache  Varix  ist  eine  bläuliche, 
violette,  schwärzliche,  durch  die  Haut  schimmernde  Geschwulst  qder  ein 
Knoten,  der  an  den  Extremitäten,  besonders  an  den  Schenkeln  am  häufigsten 
vorkommt,  ungleich,  weich,  elastisch,  länglich,  cy  linder  förmig  ist,  dem 
Fingerdrncke  weicht,  sogleich  aber  wieder  erscheint,  in  horizontaler  Lage 
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•  und  durch  den  Druck,  unterhalb  der  Vene  angebracht,  rieh  verkleinert  im 
Gegentheil  *>ch  vergrößert  und  oft   lange  Zeit  ohne  Nachtheil  und  'Be- 
schwerde besteht.    Die  kleinsten  Varices  sind  oft  nur  eine  Erbse,  die  größ- 
ten eine  Manosfaust  gruss.    im  letztem  Falle  coagulirt  viel  Venenblut  darin, 
die  Circulatioa  wird  gestört,  der  Knoten  lässt  sich  nicht  mehr  wegdrücken, 
er  verliert  seine  Grenze,  vorzüglich  an  der  Seite  nach  dem  Herzea  zu,  und 
macht  dann  mancherlei  Beschwerde.    Alsdann  rinden  wir  auch  fast  immer  in 
andern  Venen,  sowie  in  den  Nebeuästen  der  leidenden  Vene,  ähnliche  Vari- 
cositäten.    Je  tiefer  letstcre  unter  der  Haut  liegt,  desto  dunkler  ist  die 
Farbe.    Alte  Varices  erregen,  da  sie  stets  grösser  als  neue  sind,  Gefühl 
von  Schwere,  Taubheit,  listiges  Spannen  im  leidenden  Theile,  Schmerz- 
Jucken,  Brennen;  auch  ist  die  Temperatur  darin  oft  erhöht  und  vielleicht 
die  Wandung  der  Vene  etwas  subintiammirL    Häufig  brechen  sie  dann  auL 
erregen  bedeutende  Blutungen,  hartnäckige  Geschwüre  (s.  Ulcus  varico- 
•an),  selbst  Brand,  besonders  wenn  heftige  Körperbewegungen,  äussere 
mechanische  Verletzungen,   Quetschungen  zufallig  einwirken.  Blutungen 
nach  Innen,  in  die  Zellgewebsmaschen  sind  selten;  sie  erregen  bedeu- 
tende Ecchymosen,  häufiger  bricht  der  Knoten  nach  Aussen  auf,  manche 
bluten  selbst  periodisch,  wie  z.  B.  die  Hämorrhoiden.    Varices  kommen 
an  äussern  Venen  viel  häufiger  als  an  den  innern  vor;  am  häufigsten  sieht 
man  sie  an  der  innern  Seite  der  Schenkel,  um  die  Kniebeugung  und  den 
Knöchel  herum,  seltener  an  den  obern  Gliedmassen,  aber  stets  mehr  in  der 
Tiefe  als  oberflächlich,  mehr  in  Venen  mit  vielen  Klappen  als  in  denen,  die 
ohne  Klappen  sind,  wie  a.  B.  die  Vena  portarum.   Diagnose.    Sehr' alte 
Varices  und  Aneurysmen  unterscheidet  man  durch  genaue  Beobachtung  der 
Anamnese,  der  Ursachen,  der  Lage  der  Geschwulst,  des  Verhaltens  der 
etwa  leidenden  Arterie  unterhalb  jener,  u.  s.  f.    Varia  aneurysmaticus ,  Va- 
rix  saccatus  und  Puchelt' i  Venenerweiterung  müssen  auch  unterschieden 
werden  (s.  unten),  innere  Varices  werden  meist  erst  durch  die  Section  ent- 
deckt.   Zu  vermuthen  sind  sie  aus  eintretenden  Blutungen,  aus  dem  früher 
im  blutenden  Organe  vorhandenen  Gefühle  von  Spantiung,   Druck,  ver- 
letzter Function  desselben,  besonders  wenn  gleichzeitig  äusserliche  Varices 
da  sind  etc.    Puchelt  (Das  Venensystem  in  seinen  krankhaften  Verhältnissen. 
Leipzig,  1818)  unterscheidet  Er  weiter  un  g  der  Venen  und  Ülutader- 
knoten.    Die  ersten  bilden  eine  cylinderförmige,  die  letztern  eine  kugelig« 
Geschwulst.   Der  Sitz  der  erstem  ist  in  kleinern  oder  grössern  Venenästen 
oder  Stämmen  deutlich  wahrnehmbar,  der  des  Varia  dagegen  in  einem  oft 
dem  Auge  wegen  seiner  Kleinheit  verschwindenden  Gefässe,  selbst  in  Ca- 

E iiiarge  fassen,  oft  schwer  an  entdecken.    Der  Varix  liegt  dicht  an  der 
laut  und  stets  Oa;  wo  man  das  eigentliche  Gefass  nicht  mehr  unterschei- 
den kann,  er  ist  ein  für  sich  bestehendes  Product  und  gewöhnlich  schmerz- 
haft, dagegen  die  Venenerweiterung  stets  ohne  Schmerzen,  doch  wird  man- 
cher Varix  später  au  letzterer.    Er  geht  oft  schnell  vorüber,  verbindet  sich 
zuweilen  mit  fieberhafter  Irritation  des  Gefass-  und  Nervensystems,  selbst 
mit  Fieber,  was  bei  der  Erweiterung  stets  fehlt,  u.  s.  f.  Ursachen. 
Pr&disponirend  wirkt,  nach  Sack*,  die  geringe  Selbstständigkeit,  das  mehr 
passive  Verhalten  der  Venen  gegen  äussere  Eindrücke,  der  träge  Blutum- 
lauf in  ihnen,  ihre  oberflächliche  Lage,  bei  den  Venen  an  den  Füssen  be- 
sonders die  aufrechte  Stellung  des  Körpers,  die  abhängige  Lage  der  Fuss«, 
der  Druck  der  Blutsäule  auf  die  Venen;  ferner  giebt  es  eine  erbliche  oder 
erworbene,  oft  schwer  zu  ergründende  Disposition,  besonders  bei  Weibern 
und  Greisen,  auch  im  mittlem  Alter,  wo  nach  ein  und  denselben  Gesetzen 
sich  bald  Hämorrhoiden,  bald  Gicht,  bald  Varices  an  den  Füssen  bilden, 
am  dadurch  die  krankhaft  erhöhte  Venosität,  den  Überschuss  an  Kohlen- 
wasserstoff an  entladen  ( Puchelt,  Rothe,  Toll).    Zu  den  gelegentlichen  Ur- 
sachen gehört  Alles,  was  die  Venen  direct  schwächt,  drückt,  Stockung  ih- 
res Inhalts  bewirkt,  als  Quetschung,  Druck,  Aufenthalt  der  Füsae  in  war-' 
mer  and  kalter  Nässe,  in  der  Nähe  des  Feuers  (Boütteau),  Alles,  was  me- 
chanisch den  Uni  trieb  des  Blutes  in  der  Vene  andauernd  erschwert^  z.  B.  zu 
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fett  anliegende  Kleider,  Haltbinden,  Coraets ,  Gürtel,  Strumpfbänder,  der 
Vüssbrauch  der  8pirituosa,  des  Mercurs,  Aufenthalt  in  feuchter,  umgesun- 
der  Luft,  scorbutische  Dyskrasie,   Fehler  im  Pfortadersystem ,  atra  Bilis, 
Vitt  sedentaria,  Obstructio  aivi,  verschiedene  Geschwülste,  welche  die  Ve- 
nen drücken,  anhaltendet  Stehen,  daher  das  häufige  Vorkommen  von  Ader- 
knoten der  Fusse  bei  den  Setzern  In  den  Buch d ruckereien,  Verknorpeluog 
der  Venenklappen  in  Folge  von  Phlebitis,  Obliteration  benachbarter  Venen, 
heftige  plötzliche  Körperanstrengungen,  starkes  Singen,  Schreien,  Laufen, 
Reiten,  Tragen  schwerer  Lasten;  zu  häufige  Fussbäder,  Klystiere,  Wärm- 
töpfe, wiederholtes  Aderlassen,  Schöpfen,  anstrengende  Geburtsarbeit,  Con- 
gestionea  zu  einzelnen  T heilen,  Coitos  niaius;  starke  Geistesanstrengung 
macht  Varicee  im  Gehirn,  zumal  wenn  der  Gelehrte  zugleich  ein  Weintrin- 
ker ist;  übermässiger  Beischlaf  Varicocele;  oft  sind  venöse  Abdominalconge- 
stionen ,  unterdrückte  Menses  und  Goldadern ,  wodurch  das  Blut  in  den  lei- 
denden Theilen  angehäuft  wird  nnd  sich  die  Structur  der  Venentvände  stets 
abnorm  umändert,  Sebald.    Cor.  Zuweilen  heilt  die  Natur1  das  Übel,  indem 
die  Ursache  aufbort,  die  es  unterhält,  z.  B.  ein  Druck  auf  die  Venen,  oder 
die  Vene  vcrschliesst  sich  endlich  durch  das  Blutgerinnsel ,  und  der  Zufluss 
des  Blut«  cum  Variz  hört  auf  und  der  Inhalt  desselben  wird  resorbirt 
(ff*o>on).    1)  Die  palliative  Cur  ist  indicirt:   bei  nicht  fortzuschaffender 
und  doch  noch  fortwirkender  Ursache,  s.  B.  bei  der  Unmöglichkeit  eine 
grosse  Geschwulst  im  Unterleibe  ohne  Lebensgefahr  zu  exstirpiren,  bei 
Plethora  abdominalis  und  atra  Bilis,  wovon  die  Varices  oft  nur  Symptom 
sind,  beim  KrgritTcoaeyn  tiefliegender,  bedeutender  Venen,  wenn  der  Kranke 
eine  Operation  nicht  zulassen  will,  wenn  die  Krankheit  überhaupt  in  Bezug 
auf  die  Erhaltung  der  Gesundheit  nützlich  ist,  wie  z.  B.  bei  dem  durch 
Obliteration  benachbarter    Venen    entstandenen   Varix  (Morgagni,  Baillie, 
Cline)  f  wenn  die  periodisch  blutenden  Varices,   z.  B.  die  Hämorrhoiden, 
der  Natur  zum  Bedürfnisse  geworden  sind.    Der  Zweck  solcher  Cur  ist  die 
Verhütung  der  Verschlimmerung  des  Übels  uud  die  Beseitigung  oder  Min- 
derung schlimmer  Zufälle.    Hierher  gehören:  erhöhte  Lage  des  leidenden 
Theils,  horizontale  Lage,  wenn  es  die  Füsse  sind,  Entfernung  alles  dessen, 
was  die  Blutcirculation  im  Theiie  hemmt  oder  das  Blut  expandirt;  gut  ist 
eine    gleichmässige    und    anhaltende  Compression   der   leidenden  Gefass- 
partie, wenn  die  Localität  es  erlaubt;   auch  des  ganzen  Schenkels  durch 
Theden's  Kinwickelungen ,  durch  Schnürstrümpfe,  enge  lederne  Strümpfe  und 
Beinkleider.    Bei  entzündeten  oder  zum  Platzen  geneigten  Aderknoten  die- 
nen Blutegel,  kühlende  Laxanzen,  kalte  Umschläge;  Manche  rathen  auch 
warme  erweichende  Dämpfe  und  Fomentationen  an;  die  Euphorie  mag  ent- 
scheiden.    2)  Radicalcur.     Sie   besteht  darin;   die  noch  fortwirkenden 
allgemeinen  oder  örtlichen  Gelegenheitsursachen  zu  entfernen;  bei  den  in 
Bezug  zu  andern  Übeln  heilsamen  Aderknoten  dient  mehr  ein  passives  Ver- 
halten; bei  Plethora  und  Orgasmus  nützen  kleine  Aderlässe,  Mittelsalze. 
Mineralsäuren ,  bei  Erethismus  vnsculosus  Infus,  herbae  digitales,  alternirend 
mit  Kalmus,  China.    Sind  die  Varices  an  den  Schenkeln,  so  lege  man  öf- 
ters Eis,  Schnee,  kaltes  Wasser,  Decoct.  quercus  auf;  dabei  horizontale 
Lage  und  Bewickelung.    Einige  loben  auch  innerlich  und  äusserlich  die 
Sabina.    Bei  grossen  Knoten  helfen  diese  Mittel  oft  wenig;  alsdann  com- 
primirt  man  den  Varix  durch  gradutrte  Compressen  und  Ein  Wickelung  des 
Gliedes.    Sind  die  Wände  des  Varix  oder  auch  das  Coagulum  ver- 
verdickt, und  bleiben  die  genannten  Mittel  fruchtlos,  so  hält  man  die 
Aderpropföffnung  (Cirsotomin)  für  indicirt.    Hierher  gehören  verschie- 
dene Operationsmethoden;  n)  die  Pu  netto n.  Es  comprimirt  ein  Gehülfe  den 
absteigenden  Theil  der  Vene,  während  der  Kranke  bequem  liegt,  und  zwar, 
um  den  Varix  zu  vergrößern,  ganz  nahe  an  demselben.     Man  sticht  nun 
in  diesen  mittels  der  Lanzette  so  tief  ein,  dass  sieb  durchs  Streichen  das 
stockende  Blut  ausleeren  lässt.    Anch  streicht  man  die  Vene  zugleich  von 
Oben  nach  Unten,  und  reinigt  den  Theil  mittels  Schwammes  und  Wassers. 
Die  kleine  Wunde  wird  durch  Heftpflaster  vereinigt,  darüber  ein  Pluma 
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ceau  und  über  dieses  eine  den  Varix  in  seiner  ganzen  Aasdehnung  samrnt 

einem  Stück  der  Vene  ober-  und  unterhalb  desselben  .bedeckende  Com  presse 
gelegt,  das  Gsnze  mittels  einer  Cirkelbinde  befestigt  und,  sitzt  der  Varix 
am  Schenkel ,  das  ganze  Glied  eingewickelt.     Der  Kranke  wird  ins  Bette 
gebrecht  und  gr.lind  kühlend  behandelt,  die  Wunde  kalt  fomentirt  und  der 
Verband  uacb  drei  Tagen  gelöst,  die  Einwickelung  aber  noch  mehrere  Tage 
fortgesetzt.   Sind  mehrere  Knoten  zugegen,  so  entleert  man  den  obersten, 
und  versucht  die  untern  durch  Streichen  nach  Oben  zu  entleeren;  geht  dies 
nicht,  so  macht  man  hier  gleichfalls  die  Function,  welche  schon  Bippokrates 
Anrath.    6)  Die  Inciaiun.    Sie  ist  von  der  Function  nur  darin  verschie- 
den, dass  aui  die  oben  angegebene  Weite  ein  grösserer  Schnitt  mittels  ei- 
nes Bistouris. gemacht  wird,  und  zwar  längt  des  ganzen  Varix.    Beim  Her- 
vorstürzen  des  Blutes  drückt  ein  Gehülfe   einen  mit  Wasser  getränkten 
Schwamm  in,  die  Höhlung;  sie  wird  später  mitCharpie  ausgestopft  und  dann 
der  Verband  wie  bei  a  angelegt.    Am  4ten,  5ten  Tage  eitert  die  Wunde; 
man  entfernt  dann  die  Charpie  und  behandelt  sie  einlach.    Ist  ein  Glied 
ganz  mit  Varices  besetzt,  so  operire  man  die  5 — 4  grössten  derselben,  su- 
che die  andern  durch  Drücken  und  Streichen  zu  entfernen  und  lege  einen 
comprimirenden  Verband  und  Bewickelungen  des  Gliedes  an.    Das  Aassto- 
pfen mit  Charpie  erregt  exsudative  Entzündung,  die  Mündungen  des  Varix 
verkleben,  die  Eiterung  entfernt  das  etwa  noch  vorhandene  Blutgerinnsel 
und  es  erfolgt  unter  Granulation  thellweise  oder  völlige  Zerstörung  der 
Wandungen,   c)  Die  Durchschneidung  ( I'trscistiu ),  wo  man  die  Vene 
ober-  und  un*rhalb  des  Varix  durchschneidet  and  dann  Ligatur  (Pore) 
oder  Druck  anwendet.    So  durchtchueidet  man  z.  B.  bei  den  Fussaderkuc- 
ten  die  Vena  saphena  interna  oberhalb  des  Knies  und  tief  am  Unterschen- 
kel und  legt,  um  das  Zusammenheilen  zu  verhindern,  Charpiestücke  dazwi- 
schen.   Brodie  (Samml.  auserl.  Abhdl.  Bd.  XXVI.,  oder  Nene  Sammlung 
St.  2— S),  sticht  ein  sehr  spitzes,  etwas  gekrümmtes  Bistouri,  dessen  Fläche 
er  mit  der  Grundfläche  des  Varix  parallel  hält,  in  die  Haut  an  einer  Seite 
des  Varix  ein,  führt  es  flach  unter  der  Haut  quer  über  jenen  so  hin,  dass 
die  Haut  nicht  verletzt  wird,  drehet  nun  das  Instrument  to,  dass  die 
Schneide  die  Vene  trifft,  zieht  es  dann  heraus  und  stillt  die  Blutung  durch 
Druck.   Diese  Methode  ist  der  Function  deshalb  vorzuziehen,  weil  sie  eher 
adhäsive  Entzündung  und  Verwachsung  der  Venenhäute  bewirkt,  bei  meh- 
reren nahe  liegenden  Knoten  zugleich  angewandt  werden  kann  and  wenig 
Schmerz  erregt,  was  bei  den  übrigen  Percissionsmethoden  nicht  der  Fall  ist, 
bei  welchen  daher,  besonders  wenn  der  Varix  viel  Blutgerinnsel  cuthält,  die 
Incision  oder  Function  vorgezogen  werden  muss.    </ )  Die  Exstirpation, 
Hier  macht  man  auf  dem  Varix  einen  Hautschnitt,  indem  man  die  gebildete 
Querfalte  durchschneidet;  legt  dann,  wie  bei  einer  Balggeschwulst,  den  gan- 
zen Knoten  bloss,  so  dass  er  von  allen  T heilen  getrennt  und  losgeschält  wird; 
alsdann  schneidet  man,  während  ein  Gehülfe  die  zuführende  Venenpartie 
comprimirt,  den  Varix  ab,  und  verbindet  die  Venenöifnung  mit  trockner 
Charpie,  darüber  Circularpflaster ,  Compresse,  Einwickelung  des  Gliedes, 
dabei  ruhiges  Verhalten ,  antiphlogistische  Diät«    Wo  wegen  der  Localität 
die  Compression  nicht  angewandt  werden  kann,  entblösst  man  den  Varix 
durch  den  länglichen  Hautschnitt,  legt  ober-  und  unterhalb  des  Varix  Li- 
gaturen um  die  Vene,  trennt  den  Knoten  alsdann  innerhalb  der  Ligaturen 
und  vereinigt  die  Wunde  durch  Heftpflaster,  nachdem  die  Enden  der  Un- 
terbind ungsfaden  auf  dem  kürzesten  Wege  aus  der  Wunde  geführt  worden 
sind.    Richter  schneidet  nur  den  vordem  Rand  des  Varix  weg,  dies  kürzt 
zwar  die  Operation  ab,  erschwert  aber  die  Heilung.   Bei  Verwachsung  der 
Haut  mit  dem  Varix  ist  ein  das  verwachsene  Hautstück  einschliessender 
Ovalschnitt  in  jene  zu  machen  und  dieses  Hautstück  mit  dem  Varix  zugleich 
auszuschälen.    Ists  ein  grosser  Varix  oder  sind  es  mehrere,  die  nahe  zu- 
sammenliegen (Phlebevrysma  aggregatum)  ,  wodurch  z.  B.  ein  grosser  Theil 
der  Lippen,  Augenlider,  Schamlefzen  abnorm  geworden,  so  schneidet  man 
das  Ganze  wie  bei  der  Hasenscharte  weg  und  heilt  per  reunionem  (s.  La» 
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bium  lcporinum).  Die  Exstirpation  bewirkt  die  Radlcalcur  sehr 
aber  sie  erregt  heftige  Schmerzen,  bei  vernachlässigter  Aufmerksamkeit  de* 
Gehülfen  starke  Blutungen  und  zuweilen  nach  einigen  Tagen,  wie  Hodgeon 
nnd  Carmichael  beobachteten,  Phlebitis  (s.  Inflammatio  venarum); 
zuweilen  ist  sie  auch  ohne  Nutzen,  weil  die  Varicositäten  weiter  geben,  als 
AUA6Qni  ^^ns  clnQmi  s^ftt*  ^J&cÄä  C Ä£  m  ncbti^or  cirlcuo^^  p&ftAt  Bio 
nur  bei  sehr  grossen  einzelnen  oder  zusammengesetzten  Knoten,  die  sehr 
schmerzhaft  sind  und  der  Coropression  nicht  weichen.  Letztere  verdient, 
wo  sie  irgend  angewandt  werden  kann,  stets  den  Vorzug  vor  der  Ligatur. 
Übrigens  sind  die  zur  Unterbindung  erforderlichen  Instrumente:  ein  Arnaud- 
Wundhaken,  ein  Dechanssoir,  bei  oberflächlichen  Knoten  eine  gewöhn- 


liche, lonst  auch  die  Descbamps  Gräfe'scbe  Aneur>smennadel,  ein  Gräfe'scher 
Unterbindungshaken,  nad  Ligatürfaden,  c)  Die  Unterbindung,  beson- 
ders von  Home  in  Anwendung  gebracht,  geschieht  so:  Man  legt  den  Varix 
bloss,  trennt  ihn  mitels  eines  stumpfen  Instruments  von  den  nahe  liegenden 
Thailen,  and  fuhrt  unter  die  angrenzenden  gesunden  Venenstücke  die  Liga* 


turen,  welche  man  fest  zuschnürt.  Die  Wun  ue  wird  einfach  verbunden, 
der  Varix  später  brandig,  der  eich  nach  einigen  Tagen  sammt  der  Ligatur 
abstösst.  Manche  unterbinden' die  geöffnete  Vene  nur  unterhalb  der  Ekta- 
sie und  verhindern  so  die  Anfüllung  derselben.  Bei  Varices  am  Unter- 
schenkel unterbindet  Home  die  Vena  saphena  an  der  innern  Seite  des  Knie- 
gelenks, also  oberhalb  des  Varia,  um  das  Blut  nach  andern  Venen  so  trei- 
ben und  so  ebenfalls  die  Fallung  des  Knotens  an  verhüten,  und  zwar  auf 
die  Art,  dass  er>  wie  Scarpa  beim  Aneurysma,  die  Ligatur  mit  einem  run- 
den Faden  über  einen  dazwischen  gelegten  Cy  linder  von  Leinwand,  oder, 
nach  Delpech ,  von  Agaricus  scbliesst,  um  Phlebitis  zu  verhüten.  Feer  un- 
terbindet zwar  die  Saphena  magna,  schneidet  aber  die  Ligatur  unmittelbar 
nachher  wieder  ab,  wickelt  dann  das  Glied  ein  und  macht  kalte  Umschläge. 
Durch  die  Ligstur  wird  dann  die  innere  spröde  Gefässhaut  zerrissen,  und 
es  folgt  exsudative  Entzündung  und  Obliteration  der  Vene.  €L  Bell  wider- 
räth  die  Operation,  wenn  der  Kranke  viel  hustet;  auch  soll  man,  damit  er 
[licht  dränge,  keine  Obstructio  alvi  dulden.  Andere  legen  die  Vene  bloss, 
legen  ober-  und  unterhalb  des  Varix  die  Ligatur  an,  und  schnüren  nun 
luch  die  untere  Ligatur  zu.  Gouey  unterbindet  die  Vene  Mos  unterhalb 
Jes  Varix  und  öffnet  und  entleert  ihn  dann.  Diese  Methode  ist  fast  überall 
durch  die  Incision  und  Exstirpation  mit  nachheriger  Compression  zu  er- 
setzen; sie  erregt  leicht  secundär  Phlebitis,  Convulsionen,  und  ist  nur  bei 
licht  anwendbarer  Compression  unentbehrlich,  f)  Die  Kauterisation. 
Ist  bei  einzelnen  Varices,  nie 


aber,  wenn  sie  kritisch  sind,  anwendbar 
{Puchelt).  Man  legt  den  Varix  bloss  und  berührt  ihn  an  mehreren  Stellen 
nit  dem  Glüheisen  oder  mit  Ätzstein.  Alle  oben  genannten  blutigen  Ope- 
-ationen  verwirft  Kothe  wegen  der  damit  verbundenen  Gefahr,  besonders 
.vegen  der  Phlebitis,  die  sich  selbst  allgemein  und  bis  zum  Herzen  verbrei- 
en  und  den  Tod  verursachen  kann;  doch  erregt  die  Ligatur  am  seltensten 
Phlebitis. 

B.    Einige  besondere  Arten  von  Blutaderknoten. 

Varix  aneurytmaticus  ,  Aneurysma  varicoettm,  venosum,  Krampf- 
ichlagadergesch  wu  Ist,  pulslrender  Varix.  Symptome.  Eine 
ichwappende,  sich  eigentümlich  zitternd  bewegende,  anfangs  hörbar  zi- 
ehende, unter  dem  Fingerdruck  sausende,  umschriebene,  bläuliche  Ge- 
ch wulst,  welche  keine  beträchtliche  Grösse,  meist  nur  die  einer  Muskat- 
iuss,  erreicht,  sich  nach  Oben  und  Unten,  auch  zu  den  anstossenden  Venen 
'erbreitet,  sich  dann  setzt,  und  zu  pulsiren  aufhört,  sobald  man  das  Glied 
n  die  Höhe  hebt  oder  die  Arterie  oberhalb  compriinirt,  bei  abhängiger  La- 

"uls  im  1 


rC  des  Gliedes  und  beim  Druck  unterhalb  grösser  wird;  der  Puls  im  leiden- 
len  Gliede  ist  stets  weicher  als  am  gesunden.  Das  Übel  kommt  am  häu- 
igsten  an  der  Vena  mediana,  an  der  Arteria  brachialia,  zuweilen  auch  an 
ler  Art.  und  Venn  radialis,  an  der  Art.  und  Venn  femoraüs,  dar  Popütaea 

65* 
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vor  (Hodgson,  Hesselbach,  Saba1iery  Richerand ,  Boyer).  Rush  sah  es 
einst  an  der  Art.  temporal»,  Larrey  an  der  Art.  und  Vena  subclavia.  Hat 
die  Geichwulst  eine  gewisse  Höbe  erreicht,  so  ▼ergrösiert  sie  »ich  nicht 
mehr  und  besteht  ohne  Nachtheii  oft  das  ganse  Leben  über;  von  ZerreU- 
sung  derselben  existirt  kein  Beispiel.  Nach  Boisseau  leiden  die  Menschen 
zuweilen  an  Herzklopfen,  Ohnmächten.  Ursachen  sind:  Quetschungen, 
Stichwunden,  Verletzungen  mit  dem  Glüheisen  (Nodgeon),  unglücklicher 
Aderlass,  wenn  die  unmittelbar  darunter  liegende  Arterie  verletzt  wird  und 
der  Wundarzt  zur  8tillung  der  Blutung  eine  Compression  anlegt,  wo  sich 
dann  die  äussere  Haut-  und  Venenwundc  schliesst,  dagegen  die  hintere 
Wunde  der  Vene  und  die  der  Arterie  offen  bleibt,  so  dass  das  arterielle 
Blut  in  die  Vene  übertritt.  Auch  die  Arteriotomie  kann. diesen  Varix  erre- 
gen.   Cur.    Nach  Brambüla  die  Einwickelung,  nach  Richter  Compression 

Herzklopfen  in  Folge  der  Berührung  des  rechten  Herzens  mit  dem  mit  ve- 
nösem gemischten  Arterienblute  stattfinden ,  die  Unterbindung  der  verletzten 
Arterie  ober-  und  unterhalb  der  Wunde  an.  Hunter  comprimtrt  in  einiger 
Entfernung  oberhalb  der  Wunde,  Kreysig  unterhalb  derselben;  nach  Hes- 
selbach^ zweckmassiger  Methode  ist  die  alleinige  Verachliessuug  des  Ver- 
bindungsweges zwischen  Arterie  und  *ene  mittels  totaler  Compression  um 
das  ganze  Glied  (graduirte  Compressen  auf  die  Arterie  und  Thcdcn's  Ein- 
wickelung)  das  Hauptmittel,  was  auch  schon  Thedcn,  Flajani  und  Brambüla 
empfahlen,  besonders  bei  irischem  Übel,  aber  auch  bei  älterm  Varix  zu 
▼ersuchen,  ehe  man  die  Ligatur,  die  freilich  das  allersicherste  Mittel,  aber 
auch  ein  bedeutender  Eingriff  in  den  Organismus  ist,  anwendet.  Jn  vielen 
Fällen  reicht  Hesselbach'»  Verfahren  aus. 

Varix  ani,  Varix  haemorrhoidalis ,  a.  Haemor rhoid es  coecae. 

Varix  cerebri  et  medullae  spinalis.  In  den  Windungen  des  Gehirns, 
in  der  Rindensubstanz,  im  Plexus  choroideus,  sowie  im  Rückenmarke,  kön- 
nen Aderknoten  die  Ursache  von  chronischen  Kopf-  und  Rückenschmerzen, 
von  Beelenstöruogen ,  Apoplexie  und  Paralysen  seyn,  die  bei  Lebzeiten  nicht 
leicht  zu  erkennen  sind. 

Varix  collaris.  Morgagni  und  Puchett  haben  variköse  Ausdehnungen  der 
Vena  jugularis  in  Folge  enger  Halsbinden,  Corseta  beobachtet.  Die  Cur 
bt  die  allgemeine;  a.  Varix. 

Varix  gravidarum.  Schwangere  leiden  oft  sehr  an  Blutaderknoten  der 
Schenkel,  der  Schamlefzen,  die  dann  mitunter  selbst  gleichzeitig  an  den 
innern  Geburtstheilcn  vorkommen,  und  bei  der  Geburt  tödtliche  Metrorrha- 
gie erregen  können.  Einen  solchen  Fall  erlebte  ich  einst  bei  einer  SOjäuxi- 
gen  Frau.  Ich  wurde,  wahrend  sie  im  Kreisen  lag,  zu  ihr  gerufen,  doch 
war  sie  schon  verblutet,  ehe  ich  ankam  und  ehe  das  Kind  geboren  worden, 
welches  ich  mit  der  Zange  schnell  holte.  Es  war  aber  auch  todt  und  ganz 
blutarm.  Ähnliche  unglückliche  Fülle,  selbst  durch  das  Bersten  eines  Varix 
in  den  grossen  Schamlippen,  theilen  Osiander ,  ElsHsscr  und  Rieche  mit  (s. 
Würtembcrg.  med.  Correspondenzblatt  1854.  No.  1.  und  14).  Ursachen 
und  Cur  i,  Graviditas  No.  25  und  Haemorrhagia  uteri. 

Varix  laryngis,  pharyngis,  tracheae,  oesophagi.  Diese  Varices  sind  bei 
Lebzeiten  schwer  zu  erkennen;  sie  erregen  Husten,  Dysphagie.  (Eine 
allgemeine  Anlage  zu  Varicoaitäten  macht  das  Übel  wahrscheinlich.  Pallia- 
tiv nützen  vieles  Wassertrinken,  magere  Diät,  gelind  kühlende  Laxonzcn 
Vo#r.) 

Varix  nasi.  Ist  oft  die  Ursache  habituellen  Nasenblutens,  s.  Haemor- 
rhagia nasi. 

Varix  pulmonum.  Die  variköse  Ausdehnung  der  Lungenvenen  erregt 
nicht  so  grosse  Atembeschwerden  als  das  Aneurysma  der  Art.  pulmonalis 
(Morgagni).  Das  Übel  macht  leicht  Bluthusten,  wird  bei  Lebzeiten  leicht 
mit  innern  Aneurysmen  verwechselt,  falls  nicht  Varices  an  äussern  Thei- 
len es  vermuthen  lassen.  Cur.  Ist  der  Natur  des  Bluthustens  anzupassen, 
besonders  dienen  Aderlass,  hinterher  Digitalis  mit  kleinen  Gaben  Opium 
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und  mit  Elix.  add.  Hallcri  in  Verbindung;  dabei  kohlende  Diät,  Derivantia. 
(Ich  behandelte  einst  einen  Mann,  der  in  14  Tagen  11  Blut  aushustete, 
auf  solche  Weise,  er  genas  und  befindet  sich  seit  langer  Zeit  ganz  wohl. 
Most.) 

Varia  saccatui,  Varix  saeeiformis  Pucheil,  Puchelt  unterscheidet  die 
sackartige  Erweiterung  der  Venen  vom  Varix  (s.  oben  Varix),  wobei  die 
Venenwandungen  verdickt  sind,  der  Sack  coagulirtes  Blut  enthält,  zuletzt 
platzt  und  tödtliche  Blutung  erregt.  Man  hat  am  Halse,  an  der  Vena  sub- 
clavia und  azygos  das  Übel  beobachtet  (  Cline ,  Portal  t  Morgagni).  Cur. 
Das  Hauptmittel  bleibt  die  Unterbindung  des  leidenden  Gefässes  (Pmchelt), 
wenn  man  anders  ankommen  kann. 

Varix  venae  spermaticae,  s.  Varicocele. 

Varix  venae  cavae.  Ist  im  Leben  schwer  zu  erkennen.  Ohnmächten, 
Husten,  Dyspnoe,  Angst,  Cyanosis  periodica,  Oedema  pedum  und  äussere 
Varices  deuten  darauf  hin.  Cur.  Ist  dieselbe,  wie  bei  Herzerweiterung, 
i.  Aneurysma  cerdis,  Morbus  cordis. 

Varix  vcntricuU.  .  Die  variköse  Ausdehnung  der  Venae  breves  des  Ma- 
rrens, eine  öftere  Ursache  des  Magenkrampfes,  des  Vomitus  chronicus,  des 
Ulutbrechens,  haben  Wedel  und  Lieutaud  beobachtet.  Cur.  Ist  die  der 
Plethora  abdominalis,  s.  Haemorrhagia  ve^ntrieuli. 

Varix  vesicae  urinariae  et  urethrae,  s.  Haemo r rboid es  vesicae 
urinariae  und  Strictura  urethrae  angiectatica. 

€.  A.  Toti. 

¥am«i  et  Valgus,  Klumpfuss,  Verdrehung  des  Kusses,  nuch 
Aussen  oder  nach  Innen.  Wir  unterscheiden  daher  1)  Varus,  Defor- 
mität des  Fusses  nach  Ionen;  sie  kommt  viel  häufiger  vor  als  Valgus. 
Der  Fuss  ist  hier  so  verdrehet,  dass  der  äussere  Fussrand  gegen  den  Erd- 
boden, der  innere  aber  aufwärts  gerichtet  ist»,  se  dass  die  Fusssohle  ein- 
wärts, gegen  den  andern  Fuss  hin  steht  und  die  Ferse  und  Fusszehen  sich 
einander  genähert  haben,  also  der  Mensch  beim  Gehen  statt  der  Fusssohle 
den  äussern  Rand  des  Fusses  gebraucht.  Häutig  ist  das  Übel  ein  angebor- 
ner  Fehler,  seltener  durch  falsche  Stellung  des  Fusses  beim  Gehen  acquirirt. 
Das  Wesentliche  des  Varus  ist  theil weise  Entfernung  (Subluxation  der  Üs- 
rium  tarsi  und  aufgehobener  Antagonismus  der  Muskeln,  so  dass  einige  zu 
stark  contrahirt,  andere  zu  schlaff  sind;  s.  B.  sehr  contrahirt  sind  der 
Muse,  tibialis  anticus,  der  Gastrocnemiue ,  Solaeus,  der  Muse,  tibialis  po- 
sticus;  sehr  extendirt  sind  dagegen  alle  Muskeln,  welche  den  äussern  Fass- 
rand in  die  Höhe  ziehen,  als  der  Muse,  peronaeus  longus  und  brevis,  die 
Kxtensores  quatuor  digitorum ,  der  Peronaeus  tertius.  Prognose.  Je 
jünger  das  Subject  ist,  desto  leichter,  je  älter,  desto  schwieriger  ist  die 
Heilung.  Im  letztern  Falle  vermag  der  Wundarzt  sehr  wenig,  wenn  die 
Kranken  oder  deren  Angehörigen  keinen  ausdauernden  Willen  haben  und  die 
Sache  nicht  auf  Zeit  und  Geduld  setzen  wollen*  Cur.  Geschickte  Mani- 
pulationen und  Bandagen,  um  dem  Fusse  eine  gerade  Richtung  zu  geben 
und  ihn  darin  zu  erhalten,  machen  die  Hauptsache  aus.  Die  Tibialseite^ea 
Unterschenkels  suchen  wir  durch  warme  Fomentationen ,  Bäder  und  Einrei- 
bungen von  Unguent.  althaeae  zu  erschlaffen,  die  Fibularseite  aber  durch 
^pirituöse  Einreibungen  zu  stärken.  Dann  lässt  man  den  Oberschenkel  fest- 
lalten,  den  Unterschenkel  in  massige  Flexion  bringen  und  die  Wade  von 
einem  Gehülfen  herunterziehen.  Man  umfasst  darauf  den  Calcancus  au  der 
hintern  Tnbcrositat,  ists  der  rechte  Fuss,  mit  der  Unken,  iits  der  linke,  mit 
der  rechten  Hand;  die  andere  Hand  legt  man  mit  den  Volar  flächen  der  vier 
Kinger  auf  den  Kücken  des  Fusses,  fährt  den  Daumen  unter  der  Planta 
pedis  weg,  so  dass  die  Spitze  gegen  den  abhängigen  äussern  Fussrand  zu 
itehen  kommt;,  die  vola  manus  muss  aber  so  auf  den  Rücken  des  Fusses 
gelegt  werden,  dass  man  die  kugelförmige  Hervorragung  des  Talus  berührt. 
Mit  der  linken  Hand  zieht  man  den  Calcaneus,  die  Ferse,  von  Innen  noch 
Aussen  und  von  Oben  nach  Unten,  und  zwar  recht  kräftig.  Nun  drückt  man 
nit  dem  Handteller  der  rechten  Hand  die  kugelförmige  .Hervorragung  des 
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Talus  zurück  und  in  das  Interstitium  der  beiden  Knöchel,  worauf  man  dann 
daa  Ol  naviculare  und  die  übrigen  Ossa  tarai  und  metatarsi  gerade  richtet. 
In  dieser  Stellung  erhält  man  den  Fuss  einige  Minuten,  und  wiederholt  das 
Manöver  täglich,  bis  der  Fuss  mit  der  grössten  Leichtigkeit  ganz  gerade 
gerichtet  werden  kann,  waa  bei  den  Klumpfüssen  Neugeborner  schon  zu 
Anfange  der  Fall  ist.  Alsdann  erhält  man  den  Fuss  in  dieser  Stellung  durch 
ein,  von  Brückner  angegebenes  zusammengelegtes  Tuch,  das  z.  B.  beim 
rechten  Fusse  auf  folgende  Weise  angelegt  wird.  Man  legt  das  Tuch  quer 
über  den  Rücken  des  Kusses,  so  dass  der  eine  Zipfel  desselben  über  den 
äussern  Malleolus  geführt  und  von  Aussen  nach  Innen  über  den  Calcaneus 
fest  angezogen  wird;  das  andere  Ende  führt  man  über  den  innen  Fossrand, 
die  Fusssoble  und  den  äussern  Fussrand  weg,  und  vereinigt  dann  beide 
Tuchzipfel  so  auf  dem  Rücken  des  Fusses,  dass  man  den  nach  Oben  gerich- 
teten Zipfel  nach  Aussen  und  den  andern  nach  Innen  drehet,  worauf  beide 
Bit  einander  befestigt  werden.  Damit  das  Tuch  nicht  den  Pute  drücke, 
zieht  man  dem  Kinde  vorher  einen  ledernen  Strumpf  an,  wobei  das  Tuch 
fester  angelegt  werden  kann.  Bei  kleinen  Kindern  legt  man  daa  Tuch  täg- 
lich so  lange  an,  bis  sie  gehen  lernen,  bei  grössern  so  lange,  bis  die  Muse, 
tibiales  den  innern  Fussrand  wenig  oder  gar  nicht  mehr  in  die  Höhe  ziehen. 
Alsdann  passt,  nach  Brückner,  folgender  Haltungsapparat:  Man  nimmt  ei- 
nen gewöhnlichen  Schnürstiefel,  bei  welchem  aber  das  Leder  des  Schubes 
auf  dem  Rücken  des  Fusses  gleichfalls  zusammengeschnürt  werden  kann. 
Der  äussere  Rand  der  Pusssohle  muss  höher  stehen  als  der  innere,  und  vom 
Absätze  des  Stiefels  geht  eine  8tange  aus,  die  an  der  Fibularaette  in  die 
Höhe  steigt  und  durch  einen  Riemen  unterhalb  des  Knies  an  den  obern 
Tbeil  des  Unterschenkels  befestigt  wird ,  so  dass  die  Stange*  gleichsam  ei- 
nen künstlichen  Muse,  peronaeus  abgiebt.  Mit  diesem  Apparate  müssen  die 
Kinder  umhergehen ;  der  Schnürstiefel  muss  genau  anschliessen ,  allenthalben 
genau  passen ;  dadurch  erreicht  man  bei  kleinen  Kindern  leicht  seinen  Zweck. 
Ist  das  Kind  aber  schon  sechs  Jahre  und  darüber  alt,  so  ist  das  Tuch  nicht 
wirksam  genug,  weil  es  nicht  den  ganzen  Fuss  umgiebt  und  nicht  bis  auf 
die  Fussspitzen  wirkt.  Hier  räth  Langenbeck  Folgendes  an:  Man  legt  auf 
die  Fusssohle  eine  derselben  angemessene  hölzerne  Schiene,  die  aber  etwas 
länger  als  der  Fuss  seyn  muss,  und  befestigt  sie  mittels  einer  Spica,  wo- 
mit man  den  ganzen  Fussrücken  und  das  untere  Ende  des  Schenkels  um- 
giebt, indem  man  stets  mit  den  Touren  über  die  Fusssohle  weg,  von  da 
über  den  äussern  Fossrand  und  zum  Malleolus  internus  geht;  dann  steigt 
man  wieder  vom  Malleolus  extern us  zum  innern  Fussrande,  und  so  fort, 
bis  der  ganze  Fuss  eingewickelt  ist.  An  der  Tibialseite,  wo  sich  die  Corn- 
ea vitit  befindet,  lässt  man  nun  eine  zweite  Schiene  bis  zum  Calcaneus  her- 
untersteigen, die  man  wieder  mit  Cirkeltouren  befestigt  (s.  Langenbeck'' s 
Chir.  Bibliothek  Bd.  I«  fit.  4).  Sind  beide  Flüsse  gekrümmt,  so  legt  man 
an  jeden  Fuss  einen  solchen  Verband ,  und  bindet  dann  beide  Füsse  mit  ei- 
ner Cirkelbinde  dicht  zusammen  \  besonders  nützlich  ist  dies  Verfahren  in 
Fällen,  wo  die  Kinder  schon  gehen  können  und  beide  Knie  auswärts  gewi- 
chen sind.  Sobald  die  Fusssohle  schon  gerade  aufgesetzt  werden  kann,  be- 
fördert das  Umhergeben  der  Kinder  die  Heilung;  eine  recht  feste  Fusssohle 
von  dickem  Leder  befördert  das  gerade  Auftreten ;  sie  muss  nicht  einwärts 
weichen,  und  der  Schuh  muss  eine  starke  .Feder  haben,  die  vom  äussern 
Fussrande  an  der  Fibularseite  bis  cum  Knie  geht,  hier  befestigt  wird  und 
so  einen  künstlichen  Muse,  peronaeus  abgiebt.  Noch  vollkommner  erreicht 
man  seinen  Zweck,  wenn  man  mit  der  Fusssohle  am  Ferientheile  eine  ge- 
bogene Feder,  weich  ausgepolstert,  verbindet,  in  welche  Feder  genau  die 
Ferse  passt,  und  wo  dann  diese  Feder  mit  der  heraufsteigenden  in  Verbin- 
dung steht.  Den  Rücken  des  Fusses  befestigt  man  durch  Cirkeltouren  so 
die  dicke,  nicht  nachgebende  Fusssohle  (Scarpa).  Auch  Brünninghausen  s 
Maschine,  eine  blecherne  Fusssohle  mit  erhabenem  blechernen  Rsnde,  an 
der  innern  Seite  mit  einer  blechernen  Schiene,  die  bis  zum  Knie  reicht  und 
hier  durch  einen  Riemen  befestigt  wird,  ist  sehr  zweckmässig.    In  schlim- 
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men  Fällen,  bei  ausgebildeten  Klumpfüssen  haben  Dcfpoch,  Strohmeyer  u.  A. 
mit  Kr  folg  die  Achillessebne  durchschnitten  (a.  Sectio  tendinum).  2)  Val- 
gus ,  abnorme  Auiw ärtsbiegung,  Deformität  des  Fusies  nach 
Ansäen.  Hier  ist  der  äussere  Fassrand  aufwärts  gebogen,  die  Musculi 
peronaei  befinden  sich  in  der  Contraction,  die  tibiaies  in  der  Extension;  es 
ist  also  das  Gegenstück  von  Varus;  die  Fussspitze  ist  auswärts,  der  Calca- 
neus  einwärts  gebogen;  die  Kranken  gehen  zuletzt  völlig  auf  dem  Malleolus 
internus.  Das  Übel  ist  seltener,  aber  auch  schwieriger  als  der  Varus  zu 
heilen.  Cur.  Man  befolgt  hier  die  nämlichen  Grundsätze  wie  bei  Varus, 
aber  Alles,  die  Manipulationen,  der  Verband,  die  Maschinen  müssen  in  ent- 
gegengesetzter Richtong  wirken;  man  zieht  also  den  Innern  Fassrand  in 
die  Höhe,  legt  die  Feder  an  der  dicken  Fusssohle  an  die  innere  Seite,  so 
daas  sie  gleichsam  einen  künstlichen  Muse.  Übialis  bildet,  u.  s.  f. 

Velosynthestfl,  die  Gauraennatb,  s.Staphylorrhaphia.  • 

Vena  inedineowi«,  der  ägyptische  Hautwurm,  s.  Filaria  Dia- 
cnnculus. 

Venaesectto,  Phlebotomin,  Missio  sanguinis  e  veno,  der  Ader  las», 
die  Öffnung  einer  Blutader.  Ist  die  allbekannte  chirurgische  Opera- 
tion ,  wo  wir  mittels  einer  Lanzette  oder  eines  Adcrlaisschiieppers  eine  be- 
quem liegende  Veoe  öffnen  und  nach  Umständen  bald  eine  grössere,  bald 
eine  geringere  Quantität  Blut  herauslaufen  lassen.  Die  vorzüglichsten  Ve- 
•  neu,  die  sich  zum  Aderlass  eignen,  sind:  am  Halse  die  Vena  jugularis  exter- 
na, im  Etlbogenbuge  die  Vena  cephalica,  mediana  und  basilica,  am  Fusse 
die  Vena  saphena  und  cephalica  pedis.  Seltener  öffnet  man  in  unsern  Zei- 
ten die  Cephalica  und  Salvatclla  an  der  Hand,  die  Vena  frontalis  und  sub- 
ungualis, da,  will  man  ortlich  Blut  entziehen,  die  Blutegel  in  den  meisten 
Fällen  den  Vorzug  verdienen,  will  man  aber  die  ganze  Blutmasse  vermin- 
dern, es  ziemlich  einerlei  ist,  welche  Ader  man  nimmt,  wenn  sie  nur  hinrei- 
chend Blut  entleert,  es  sey  denn,  dass  man  zugleich  Nebenzwecke  damit 
verbindet,  z.  B.  Derivat! ou  vom  Kopfe,  von  der  Brust  etc.  Die  Operation 
des  Aderlassens  ist  so  bekannt,  jeder  Wundarzt,  jeder  Bader  versteht  sie, 
dass  wir  ihre  Beschreibung  übergehen  könnten,  wäre  diese  Kncyklopädie 
nicht  auch  für  Anfänger  geschrieben.  Operation  selbst.  Instrumente 
gebraucht  man:  1)  eine  Compressionsbinde,  d.  i.  eine  2  Zoll  breite  und  l'/3 
Ellen  lange,  feste  Binde  von  wollenem  Zeuche,  am  gewöhnlichsten  von  Schar- 
lach, die  Compressionsbinde  genannt;  2)  eine  Aderlasslanzette  oder  einen 
Aderlassschnepper;  3)  mehrere  Tassenköpfchen  und  einen  Teller  zum  Aufneh- 
men des  Blutes;  &)  einen  nassen  Schwamm;  5)  Restaurationsmittel ;  und 
6)  Verband  mittel,  als:  eine  kleine  Compresse  von  6  —  Sfacher  Leinewand, 
eine  1%  Zoll  breite  und  8  Bllen  lange  Binde  und  mehrere  Stecknadeln.  — 
Die  Lage  des  Kranken  sey  eine  sitzende  oder  liegende.  2)  Mit  der  Lan- 
zette lässt  man  so  zur  Ader:  Nachdem  man  die  Compressionsbinde  oberhalb 
der  zu  eröffnenden  Stelle  angelegt  und  sich  von  der  Lage  des  Gefässes 
überzeugt  bat,  stellt  man  sich  an  die  äussere  Seite  des  Armes,  nimmt  die 
Lanzette  zwischen  Daumen  und  Zeigefinger,  lässt  aber  von  ihrer  Spitze  so 
viel  durch  diese  Finger  hervorragen,  als  in  die  Vene  eindringen  darf  und 
soU.  Den  Daumen  der  andern  Hand  legt  man  1  Zoll  unterhalb  der  zu  er- 
öffnenden Stelle,  üxirt  mit  jenem  die  Vene,  legt  die  übrigen  Finger  dersel- 
ben Hand  um  den  Ellenbogen,  und  fixirt  so  den  Arm.  Jetzt  setzt  man  die 
drei  übrigen  Finger  der  die  Lanzette  haltenden  Hand  auf  den  Arm,  zieht 
Daumen  und  Zeigefinger  etwas  zurück  und  sticht  nun,  indem  man  sie  wie- 
der vorschiebt,  die  Lanzette  schräg  in  die  Vene,  so  dass  die  äussere  Wand 
derselben  in  schiefer  Richtung  zu  ihrer  Längenaxe  getrennt  wird.  2)  Mit 
dem  Schnepper,  der  in  Deutschland  von  den  meisten  Wundärzten  mit  Sicher-? 
heit  gebraucht  wird ,  operirt  man  folgendermaßen :  Nachdem  er  aufgesogen 
ist,  fasst  man  ihn  mit  der  Hand  so,  daas  der  Mittelfinger  auf  den  Drücker  I 
zu  liegen  kommt,  setzt  nun  die  Fliete  schräg  auf  die  Vene  und  dies  so, 
daaa  die  Schneide  derselben  die  Haut  berührt,  und.  drückt  jetzt  den  Drücker 
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ab.    Eben  so  verfahrt  man  am  Fusse  und  an  anderen  Theilen,  aar  mit  dem 
Unterschiede ,  dass  der  Fuss  vorher  in  ein  Gefäss  mit  warmem  Wasser  ge- 
setzt wird ,  damit  die  Venen  desselben  desto  stärker  anschwellen.    Hat  man 
nun  die  hinlängliche  Menge  Blut  entleert,  so  stillt  msn  die  Blutung  so,  das« 
man  den  einen  Daumen  auf  die  Vene  unter  ihrer  Öffnung  setzt,  und  mit  der 
andern  Hand  die  Compressionsbinde  löst;   darauf   reinigt   man   mit  dem 
8chwamme  Alles  vom  Blute  und  drückt  dann  mit  der  kleinen  Compresse  die 
Wundränder  der  Vene  von  der  einen  Seite  zu  aneinander;  jetzt  nimmt  man 
die  Binde,  umwickelt  damit  das  Gelenk  so,  dass  sich  die  Touren  auf  der 
Compresse  kreuzen ,  und  befestigt  die  Binde  zuletzt  mit  Stecknadeln  oder 
nähet  sie  zusammen.     Mit  Recht  verlangt  man  jetzt  auch  von  jedem  Doctor 
medicinae,  dass  er  das  Aderlassen  versteht,  da  sich  plötzliche  Unglücksfalle 
ereignen  können,  wo  die  Lebensrettung  allein  vom  frühen  Blutlassen  abhängt, 
ein  Wundarzt  aber,  zumal  auf  dem  Lande,  nicht  immer  schnell  genug  herbei- 
geschafft werden  kann.    Ich  führe  deshalb  stets  einen  Aderlsssschnepper  oder 
eine  Lanzette  bei  mir,  ja  ich  halte  es  auch  nicht  unter  meiner  Würde,  üb 
Nothfalle  selbst  Kly  stiere  zu  setzen.    So  wichtig  in  zahlreichen  Krankheit» 
das  frühe  Aderlassen  und  besonders  sein  Gebrauch  in  acuten  rein  entzüad- 
liehen  Fiebern  ist,  so  nachtheilig  ist  das  unzweckmässige  Blutlassen  von  je- 
her gewesen,  und  der  Missbrauch  desselben  hat  Tausende  ins  Grab  gestürzt 
und  thut  dies  noch  täglich,  um  so  mehr,  da  Broussais  die  Blntverschweodan^ 
wieder  eingeführt  und  viele  blindgläubige  8chüler  gefunden  hat.    Eine  sehr 
gute  Schrift,  welche  die  Anzeigen  und  Gegenanzeigen  des  Blutlaasens  genau 
angiebt,  ist:  Simon  jun.    Der  Vampyrismus  im  19ten  Jahrhand.  etc.  Hamb. 
183 1.    Auch  gehört  hieher  folgende  gute  Schrift:  A.  F.  Fischer,  Über  den 
Vortheil  und  Nachtheil,  welchen  Blutentziehungen  in  Krankheiten  gewähren. 
Leipzig,  1828.    In  frühem  Zeiten  Hess  man  nicht  allein  Kranken,  sondern 
auch  Gesunden  zur  Ader.    So  liebte  man  die  sogenannten  Präservativ- 
aderlässe, welche  vor  Krankheiten  schützen  sollten  und  womit  Wundärzte 
und  Bader  einen  so  grossen  Unfug  trieben,  dass  die  Ärzte  unserer  Zeit  jeden 
Präservati vaderlass  verdammt  haben,  und  zwar  der  Ansicht  gemäss,  dass  es 
thörig  sey,  ein  Mittel  gegen  eine  Krankheit  zu  gebrauchen,  die  noch  nicht 
da  sey.    loh  will  hier  dem  Aderlässen  bei  Gesunden  keineswegea  das  Wort 
reden,  aber  nur  bemerken,  dass  es  mit  den  Präservativaderlässen  eine  an- 
dere Hcwaudtniss  habe,  dass  etwas  Wahres  daran  sey,  und  die  Sache  ei- 
nen tiefern  Grund  habe,  als  man  gewöhnlich  glaubt.    Folgende  Andeutun- 
gen mögen  hier  mehr  Licht  geben:    1)  Gäbe  es  in  der  Natur  mehr  als 
eine  nur  relative  Gesundheit  des  Menschengeschlechts,  wäre  die  Idee  von 
absolutem  Wohlseyn  mehr  als  Idee,  so  würde  vor  Eintritt  einer  Krankheit 
der  Gebrauch  eines  jeden  Heilmittels,  also  auch  des  Aderlasses,  höchst  lä- 
cherlich ,  entbehrlich,  ja  schädlich  seyn.   Dies  ist  aber  nicht  der  Fall;  dem 
2)  es  giebt  viele  Menschen,  die  sich  mit  der  Anlage  zu  dieser  oder  jener 
Krankheit  lange  Zeit  umherschleppen  oder  die  Vorboten  derselben  schon 
verspüren,  ohne  data  sie  eigentlich  krank  oder  bettlägerig  wären,  sowie  es 
denn  fast  keinen  Menschen  giebt,  der  sich  stets  im  vollkommensten  Zustande 
der  Gesundheit  befände.    Wenn  wir  s.  B.  einem  Menschen  mit  Diathesii 
phthisica  ruhiges  Leben,  Milchdiät,  Landluft  anrathen,  so  sehe  ich  nicht  ein, 
warum  wir  dem  plethoriscben  Manne  mit  Habitus  apoplecticus ,  zumal  bei 
Ostwinden,  bei  Diathesis  inflammatoria ,  in  den  Äquinoctial Zeiten  und  wenn 
,  er  über  Schwindel,  Gedächtnissschwäcbe  und  unruhigen  Schlaf  klagt,  dabei 
ein  rothes  aufgetriebenes  Gesicht  hat,  an  Obstructio  alvi  leidet,  nicht  auch 
einen  präservirenden  Aderlass  und  hinterher  knappe  Diät  und  Wasaercnr  em- 
pfehlen sollten,  um  auf  diese  Weise  den  nahe  bevorstehenden,  lebensgefährli- 
chen Blotschlagfluss  hier  ebenso,  wie  dort  die  Ausbildung  der  wahren  Lun- 
genschwindsucht zu  verhüten.   Ich  habe  in  meiner  Praxis  Fälle  der  Art  er- 
lebt, ich  rleth  unter  den  genannten  Umständen  zum  Aderlass,  zu  einer  Früh- 
lings-, Kräuter-  und  Molkencur,  es  unterblieb,  weil  man  sich  noch  nicht 
krank  fühlte,  und  8  oder  14  Tage  später  trat  Apoplezia  sanguinea  ein,  sie 
entweder  sogleich  dem  Leben  ein  Ende  machte  oder  Lähmungen  hinterher!. 
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Jch  bin  zwar  überzeugt,  dass  alle  Präservati  vaderläase  völlig  entbehrt  wer- 
den könnten,  wenn  die  Sobjecte,  denen  aie  nützlich  sind,  recht  streng  in 
der  Befolgung  ärztlicher  Vorschriften  wären,  z.  B.  den  Spirituosis,  den  star- 
ken Abendmahlzeiten  entsagten ,  dagegen  S  —  6  Wochen  lang  täglich  die 
strenge  Wassercur  brauchten,  d.  h.  täglich  höchstens  1  2  altea  Weissbrot 
issen,  8 — 16  Mass  kaltes  Quell wasser,  frisch  geschöpft,  tränken,  und  jede 
andere  Speise,   jedes  Getränk  streng  eine  Zeitlang  vermieden.     Da  aber 
die  meisten  Menschen  ihren  Sinnesgenüssen  doch  nicht  entsagen  wollen  und 
das  Feuer  der  nahen  Getahr  oft  schon  auf  den  Nagel  brennt,  so  muss  man 
unter  solchen  Umständen  wol  zum  Aderlassen  sich  entschliessen,  weil  peri- 
cuium  in  mora  da  ist.   3)  Schwängern  Personen,  die  schon  öfter  an  Abortus 
litten,  lasse  ich  gegen  die  Zeit,  wo  sich  dieser  sonst  gewöhnlich  einstellte, 
also  in  der  Regel  zwischen  der  lOten — 14ten  Woche,  eine  Portton  Blut,  bei 
schwächlichen  nur  8 — 4,  bei  robusten  12 — 16  Unzen,  noch  ehe  die  Vorbote« 
de«  Abortus  da  sind,  und  ich  bin  dabei,  neben  gleichzeitigen  andern  Mit- 
teln, sehr  glücklich  gewesen  und  ein  reifes,  gesundes,  oft  starkes  Kind  war 
die  Folge  (s.  Abortus).    4)  Vollblütige  Personen  leiden  im  letzten  Monate 
der  Schwangerschaft  oft  an  wahrer  Vollblütigkeit,  an  Kopfweh,  Schwindel 
beim  Bücken,  an  Obstructio  elvi,  an  bedeutenden  Krampfadern.    Nichts  er» 
leichtert  hier  mehr,,  nichts  giebt  mehr  eine  leichte  Geburt,  als  eine  mas- 
sige Venaesection ;  hinterher  passen  gelinde  kühlende  Abführungen,  knappe 
Diät  und  mässige  Bewegung  in  freier  Luft,   5)  Da  die  wahre,  active  Voll- 
blütigkeit zu  zahlreichen  Krankheiten  Gelegenheit  geben  kann,   so  waren 
in  frühern  Zeiten  bei  recht  Vollblütigen  die  sogenannten  Präservativ-  oder 
Gewohobeitsaderlässe,  welche  unwissende  Wundärzte,  Bader  nach  eigner 
Willkür 'aus  Dummheit  oder  Gewinnsucht  auch  den  nicht  Vollblütigen  an- 
riethen,  recht  an  der  Tagesordnung,  ja  ich  erinnere  mich  von  meinen  Reisen 
her  eines  Kirchdorfs  in  Deutschland,  wo  der  Geistliche,  nachdem  er  am 
Sonntsge  ein  paar  Stunden  auf  der  Kanzel  über  eine  dunkle  Stelle  in  der 
Apokalypse  gesprochen  hatte,  seiner  Gemeinde  noch  das  Aderlassen  empfahl, 
da  es  jetzt  gerade  die  geeignete  Zeit  dazu  sey.    6)  Die  Ursachen  und  Zei- 
chen der  wahrhaften  Plethora:  nahrhafte  Lebensweise,  viel  animalische  Kost, 
ruhiges  Leben,  wenig  Bewegung,  viel  Schlaf,  Leibesverstopfung,  das  Aus- 
bleiben gewohnter  Blutflüsse,  ein  voller,  starker  und  harter  Pula,  aufgelau- 
fene Blutadern,  ohne  daas  der  Mensch  mager  ist  oder  sich  eben  erhitzt  hat, 
rothes,  aufgetriebenes  Gesicht,  Schwere  in  den  Gliedern  ,  Steifigkeit  dersel- 
ben, unruhiger  Schlaf,  grosse  Ermüdung  nach  geringer  Körperbewegung, 
Herzklopfen,  Schwindel,  Kopfschmerz  bei  guter  Digestion,  grosse  Hitze  und 
Jucken  der  Haut,  Nasenbluten  mit  Erleichterung  etc.,  alle  diese  Zeichen 
indiciren  an  sich  nicht  den  Präservativaderlass ,  letzterer  kann  völlig  ersetzt 
werden  durch  knappe  Diät  und  durch  die  oben  angegebene  mehrwöchent- 
liche strenge  Wassercur,  welche  zugleich  vom  Kopfe  ableitet,  daa  Blut  ver- 
dünnt und  die  Leibesverstopfung  bebt,  weshalb  denn  auch  der  sonst  oft  in- 
-     dicirte   Gebrauch  der  kühlenden  Laxanzen    nicht  immer  nothwendig  ist. 
7)  Wenn  bei  Vollblütigkeit  Präservativaderlässe  für  den  Augenblick  auch 
ein  herrliches  Palliativ  abgeben,  ja  bei  drohender  Gefahr  des  Schlagflusses 
oft  unersetzlich  sind,  da  kein  anderes  Mittel  so  schnell  die  Blutmasse  min- 
dert und  das  Blut  verdünnt  als  sie;  so  haben  gewohnte  Blutausleerungen 
doch  den  grossen  Nachtbeil,  dass  sie  für  die  Polge  gerade  die  Plethora  be- 
günstigen und  einen  öfter  wiederholten  Aderlass  nöthig  machen.   Das  wahre 
Mittel,  Plethora  gründlich  zu  heilen,  besteht  daher  nicht  im  Blutlassen,  son- 
dern in  guter  Diät' und  Lebensweise  (s.  Plethora),  im  reichlichen  Genus« 
eines  frischgeschöften  Quell  wassere,  ganz  rein  getrunken,  oder  auch  mit 
Elix.  acid.  Halleri  versetzt,  bei  Plethora  spuria  in  kräftiger  Nahrung  etc. 
Auch  Fischer  (a.  a.  O.  S.  50  ff. )  schätzt  die  Präservativaderlässe  bei  recht 
vollsaftigen  Schwangern  in  der  letzten  Zeit  der  Schwangerschaft,  bei  ro- 
busten Männern  mit  Habitus  apoplecticus  etc.  hoch,  gesteht  aber  auch,  dass 
eine  strenge  Diät  sie  oft  entbehrlich  machen  kann.    In  Krankheiten  lasseu 
^flrir  zur  s^stdcF «      ^J^i  1x1  &  m  ^Q&^ofsicb^o  und  a^cbörli^aftco  e^uAtt^^id^xi  flQit  vol 
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lern,  gespanntem,  hartem  Pulse,  also  bei  allen  heftigen  arteriellen  Entrun- 
dungen mit  bedeutendem  Localschmerz  in  der  Brust,  mit  Dyspnoe,  Angst  etc. 
verbunden  (s.  Febris  inf lammator ia  und  Inf  1  am  mati  o).    Aber  der 
Puls  aUein  kann  nie  den  Aderlass  indiciren.    Bs  giebt  Unterleibs-  und 
Herzentzündungen  mit  kleinem  Pulse,  wo  dennoch  das  Blutiasseu  höchst  nö- 
thig  ist.  Wir  müssen  hier  folgende  Punkte  wohl  berücksichtigen:  o)  Die  Con- 
stitution und  das  Alter;  je  kräftiger  der  Mensch  ist,  je  mehr  er  sich  im 
IV1  annesalter  befindet,  desto  eher  wird  Blutverlust  vertragen,  zumal  wenn 
die  Zeichen  der  Plethora  zugegen  sind  und  die  Krankheit  mit  starker  Rötbe 
des  Körpers  und  vermehrter  Hitze  verbunden  ist    Je  sarter,  schwächlicher 
und  jünger  das  Subject  ist,  desto  vorsichtiger  sey  man  mit  dem  Aderlais, 
ebenso  bei  Greisen  in  hohen  Alter.    Noch  nie  habe  ich  nöthig  gehabt,  Kin- 
dern unter  8  Jahren  zur  Ader  zu  lassen,  hier  reichen  bei  heftigen  Local- 
entzündungen  Blutegel  und  Nitrum  schon  ans.   ß)  Die  Daoer  und  die  Form 
des  Leidens.    In  chronischen  Krankheiten,  verbunden  mit  8c b wache  und 
Abmagerung,  wird  wol  kein  Arzt  an  das  Aderlassen  denken,  das  nur  in 
acuten  fieberhaften  Krankheiten  angewandt  zu  werden  pflegt.    Aber  auch 
hier  wird  oft  viel  Missbrauch  damit  getrieben;  jedes  entzündliche  and  fie- 
berhafte Leiden,  das  schon  sieben  Tsge  alt  ist,  erfordert,  sind  auch  alle 
Jndicationen  da,  einen  Aderlass  nur  mit  der  grössten  Vorsicht;  denn  der 
Kranke  hat  ja  schon  mehrere  Tage  so  zu  sagen  gehungert,  hat  an  Kräften 
abgenommen  und  das  Fieber  hat  mit  seinem  Sturm  ihn  wahrlich  auch  nicht 
gestärkt    Ich  bin  hier  mit  fortgesetzter  antiphlogistischer  Diät  und  Bissi- 
gen Antiphlogisticis  internis,  und  mit  Anwendung  derivirender  Mittel  meist 
au  gekommen.    Gerade  in  dem  einen  Punkte,  die  Dauer  der  Krankheit  be- 
treffend, fehlen  bei  Anwendung  des  Blutlassens  so  viele  Ärzte.    Nur  in  den 
ersten  9 — 7  Tagen  der  Krankheit  kann  es  nützlich  seyn,  aber  schwerlich 
später,   y)  Die  Natur  und  der  Charakter  des  Leidens.    Bs  versteht  sich 
Ton  selbst,  dass  wir  nur  bei  rein  arteriellen  Entzündungen  und  echt  inflam- 
matorischen Fiebern  und  nur  bei  Abwesenheit  jeder  wahren  Schwäche  des 
Kranken  Venaesectionen  anwenden  dürfen  (s.  Adynamia).   ö*)  Die  Wit- 
terungsconstitution  und  der  herrschende  Krankheitsgenins.    Vom  Jahr  1815 
bis  1826  herrschte  in  Deutschland  der  echt  inflammatorische  Charakter 
bei  allen  Fiebern  und  Entzündungen ,  und  ich  war  bei  häufiger  Anwen- 
dung der  Blutausleerungen  in  meiner  Praxis  sehr  glücklich ,  ja  meine  Ein- 
seitigkeit ging  so  weit,   dass  ich  Max.  SloWs  antigastrisches  Verfahren  in 
Gedanken  oft  sehr  tadelte.     Jetzt  habe  ich  mich  eines  Bessern  belehrt; 
denn  seit  dem  Jahre  1826  herrscht  hier  der  nervös- gastrische  Krank- 
beitsgenius,  die  Lanzette  oder  der  Schnepper  ruhen,  aber  die  Vomitive  und 
die  antigastrische  Methode  haben  den  besten  Erfolg,  so  da9s  ich  jetzt  völ- 
lig nach  Max.  Stoll ,  und  zwar  mit  Glück  curire.    Wer  in  unsern  Tagen 
bei  seinen  Kranken  Blut  verschwendet,  fährt  sehr  schlecht;  wie  lange  in- 
dessen diese  nervös -gastrische  Constitution  noch  anhalten  wird,  dies  ver- 
mag wol  Niemand  im  Voraus  zu  bestimmen,    b )  Auch  da,   wo  keine  ent- 
zündlichen Zustände  obwalten ,  aber  der  Blutumlauf  und  die  Oxydation  des 
Blutes  gehemmt  worden,  z.  B.  bei  Stickflusr,  bei  Cyanose,  Cholera  asiatica, 
bei  Vergiftung  durch  Kohlenstoffgas,  bei  Erbängten  etc.,  sind  Aderlässe  als 
Palliativ  um  so  mehr  indicirt,  je  weniger  der  Kranke  an  wahrer  Adynamie 
leidet,  je  grösser  die  Lebensgefahr  und  je  kohlenstoffhaltiger  das  Blut  ist, 
das  durch  die  Präponderanz  des  Kohlenstoffs  wiederum  als  Narcoticum  aufs 
Gehirn  und  Nervensystem  wirkt  und  so  den  Tod  verursachen  kann;  wo  also 
die  Zeichen  der  gehinderten  Oxydation  und  des  unterdrückten  Nervenleben»: 
kalte  Glieder,  bläuliches  Ansehn  des  Gesichts,  der  Extremitäten,  Dyspnoe, 
Krämpfe,  Angst  etc.  da  sind.  Contraindicirt  sind,  höchst  seltene  Fälle  ausge- 
nommen, die  Venaesectionen  bei  allen  Krankheiten,  die  schon  über  9  Tage 
alt  sind,  bei  Kindern,  schwächlichen  Frauen  und  abgelebten  Greisen,  bei  al- 
len Krankheiten  mit  wahrer  Adynamie  und  zur  Zeit  der  gastrisch  -  nervösen 
Krankheitsconstitution,  bei  allen  chronischen  Übeln,  Dyskrasien  und  schlei- 
chenden Fiebern.  -   Die  Quantität  des  wegzulassenden  Blutes  lässt  sich 
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im  Allgemeinen  nicht  absolut  bestimmen.  Die  Umstände,  die  Beschaffenheit 
des  Blutes  und  die  Veränderung  des  Pulses  müssen  zur  Leitung  dienen. 
So  x.  B.  lässt  man  bei  Pneumonie  das  Blut  so  lange  fliessen,  bis  der  unter- 
drückte kleine,  schnelle  Puls  grösser,  voller  und  freier  geworden  ist.  Bin 
frühes  Aderlässen"  und  eine  hinreichende  Menge  sind  hier  zu  Anfange  der 
Krankheit  besser  als  2— S  Aderlässe  späterhin.  In  Fällen,  wo  man  gern 
eine  Ohnmacht  erregen  will,  z.  B.  bei  bedeutenden  innern  acuten  Leiden 
und  grosser  Straffheit  der  Faser,  bei  activea  Hämorrhagien  etc.  lässt  man 
den  Kranken  aufrecht  sitzen;  will  man  sie  verhüten,  so  muss  der  Kranke, 
während  das  Blut  fliesst,  flach  liegen.  Die  gewöhnliche  Quantität  des  an- 
zulastenden Blutes  ist  4—8  Unzen,  in  seltenern  Fällen  hat  man  aber  auch 
10 —  20  Unzen  Blut  auf  einmal  gelassen ;  z.  B.  bei  der  Pneumonie  robuster 
Personen,  wo  beide  Lungen  ergriffen  sind.  — -  Bin  revulsorischer  Aderlasa 
bei  magern  Leuten,  um  dadurch  dem  Blute  eine  Ableitung  zu  geben,  z.  B. 
bei  Schwangern  vom  Uterus,  um  den  drohenden  Abortus  zu  verhüten,  darf 
stet*  nur  klein  seyn,  und  oft  erreicht  man  schon  seinen  Zweck,  wenn  man 
anch  nur  2  —  S  Unzen  Blut  lässt.  Die  Aderlässe  an  den  Fue« 
sen  sind  in  neuerer  Zeit  mit  Unrecht  vernachlässigt  worden;  aber 
•  sie  haben  ihren  hohen  Werth ;  wo  man  ableiten  und  Ohnmächten  vermei- 
den oder  während  der  Menses  Blut  entziehen  will,  sind  sie  den  Armader- 
lässen vorzuziehen  ( Baglivi ) ,  welche  letztere  dagegen  bei  zögernden  Ge- 
burten, bei  entzündlicher  Harnverhaltung  den  Vorzug  verdienen  (Forest). 
Über  den  Gebrauch  und  Missbrauch  des  Aderlassens  kann  ausser  den  beiden 
oben  angeführten  Schriften  noch  nachgelesen  werden t  F.  X.  Metzler,  Ver- 
such einer  Geschichte  des  Aderlassens.  Ulm,  1793.  G.  Vieusseum,  De  la 
saignee  et  de  son  usage  dans  la  plupart  des  maladies.  Par.  et  Geneve.  1815. 
Behrisch ,  Die  Missbräuche  dos  Aderlassens.  Leipz.  1767.  O.  F.  L.  Griese, 
Ober  richtige  Anwendung  des  Aderlassens  etc.  Braunschweig,  1804. 

Veneficium»  Venenatio,  Vergiftung  in  Folge  genossener  oder 
auf  andere  Wege  in  den  Körper  gebrachter  Gifte  ( Venena,  Toxica),  welche 
oft  sehr  gefährliche  und  tödtliche  Zufälle  erregen;  s.  lntoxicatio. 

Vennis  diglti,  der  sog.  Wurm  am  Finger,  s.  Panaritium.  . 

Vermitio,  Wurmkrankheit,  s.  Helmint  hiasis. 

Verruca,  die  Warze.  Unter  Warzen  versteht  man  kleine,  harte, 
un schmerzhafte  Hautauswüchse,  die  am  häufigsten  an  den  Händen,  im  Ge- 
sichte, soost  aber  auch  zuweilen  an  allen  übrigen  Theilen  des  Körpers, 
bald  nur  einzeln,  bald  in  grosser  Menge,  erscheinen.  Einige  sind  gestielt, 
andere  haben  eine  breite  Basis  und  endigen  sich  in  eine  kegelförmige  Spitze, 
daher  man  Stielwarzen  (  Verruca  pettsilis,  Acrochordon)  und  flach  lie- 
gende Warzen  (  Virrucca  sessilis ,  Porrum )  unterscheidet ;  zuweilen  sind 
sie  beweglich,  zuweilen  unbeweglich  und  mit  der  unterliegenden  Haut  ver- 
wachsen. Ursachen.  Junge  Leute  leiden  häufiger  an  Warzen  als  alte. 
Zuweilen  sind  sie  örtlichen  Ursprungs,  besonders  wenn  nur  wenige  da  sind, 
zuweilen,  wenn  sie  sehr  zahlreich  sind,  liegt  Allgemeinleiden  zum  Grunde, 
besonders  Syphilis,  Menstruationsfehler,  allgemeine  Schwäche  in  Folge  von 
Onanie,  besonders  bei  jungen  Mädchen.  Selten  machen  die  Warzen  viel  Be- 
schwerde, werden  sie  aber  gedrückt,  gereizt,  so  gehen  sie  oft  in  üble  Ge- 
schwüre über.  Cur.  Entfernung  der  etwanigen  innern  Ursachen,  wenn 
solche  aufzufinden  sind.  Ausserdem  zerstört  man  die  Warzen  durchs  Be- 
tupfen mit  Spirit.  sal.  ammon.  caust.,  Tinct.  cantharidum,  Ol.  vitrioli  etc., 
doch  mit  Vorsicht ,  so  dass  die  Haut  im  Umfange  nicht  mit  geätzt  wird; 
vorher  schneidet  man  die  obere  harte  Hautschicht  ab ,  jedoch  ohne  dass 
Blutung  folgt.  Warzen  mit  dünnem  Stiel  kann  man  abbinden.  Sind  sie 
schmerzhaft,  so  vermeide  man  reizende  Mittel  und  bedecke  sie  mit  Empl. 
cicutac,  hyoseyami.  Venerische  Warzen  ätzt  man  am  besten  mit  folgen- 
dem Pulver  weg.  Mercur.  sublim,  corros.,  Vitriol,  de  Cypr.  ana  gr.  x., 
Lapid.  infern.  gr.  vj.  M.  Von  diesem  Pulver  bringt  man  etwas  auf  die 
Warze,  bedeckt  ule  Umgebung  genau  durch  ein  Empl.  fenestratum,  feudi- 
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tct  das  Pulver  etwa«  mit  Wasser  an ,  und  legt  noch  ein  Klebpflaeter  dar- 
über (Krüger). 

Versio,  Wendang  der  Pracht,  t.  Partus  p raeternajuraüa. 

Vertigo»  der  Schwindel.  Ist  ein  Symptom  Tieler  acuten  und 
chronischen  Krankheiten,  wobei  die  Gegenstände  sich  um  den  Menschen  zu 
drehen  scheinen  und  es  dem  Kranken  vor  den  Augen  dunkel  und  schwarz 
wird  (Vertigo  tenebricota,  Scotodktu»).  Der  Epilepsie,  dem  Veitstänze^  und 
vielen  andern  Neurosen,  namentlich  der  Apoplexie  gehen  stets  Schwindel 
vorher.  Zuweilen  leiden  Menschen  Jahre  lang  an  habituellem  Schwindel, 
so  dass  sie  oft  auf  der  Strasse  umfallen  und  das  Bewusstseyn  selbst  etwas 
verdunkelt  ist  (  Vertigo  eaduca).  Häufig  bildet  sich  aas  solchem  Schwindel 
allmälig  eine  schlimme  Form  der  Epilepsie,  die,  weil  ein  organischer  Fehler 
des  Gehirns  zum  Grunde  liegt,  nor  sehr  selten  heilbar  ist.  Cur  des 
Schwindels.  Entfernung  der  Ursachen,  Behandlung  des  Grundübels.  (S. 
Brach,  Bemerk.  Über  Vertigo  in  RwVs  Magaz.  Bd.  XXV.  Hft.  S.  Purkinje, 
Über  die  pbyslol.  Bedeutung  des  Schwindels.  Ebcndas.  Bd.  XXIII.  Hft.  §). 
Oft  ist  der  Schwindel  etwa«  Physiologisches;  eine  8törung  der  dynamischen 
Beziehung  des  Gehirns  zum  Bewegungssystem  des  Körpers,  die  sich  in  die- 
sem als  eine  einseilige  Aufregung  äussert.  In  diesem  Sinne  erscheint  er  als 
eine  Verirrung  der  räumlichen  Anschauungen  durch  scheinbare,  den  Objecten 
nicht  entsprechende  Bewegungen,  äusserlich  durch  unwillkürliche,  einseitige 
Muskelbewegungen.  Was  Marctts  in  seiner  Schrift  über  den  Schwindel  hin- 
und  hergeredet,  scheint  nach  Purkinje  eher  etwas  anders,  als  der  Schwindel 
selbst  zu  seyn,  nur  Darwin  hat  dieses  Phänomen  in  wahrhaft  physiologi- 
schem Sinne  gründlich  untersucht.  Nicht  nur  die  einzelnen  Narcotica,  auch 
schon  Ol.  terebinthinae,  z.  B.  mit  Alkohol  zu  20  Tropfen,  erregen  oft  be- 
deutenden Schwindel.  Terpenthin  allein  erregt  für«  Gehirn  nur  Schläfrigkeit, 
Alkohol  Betäubung,  beide  zusammengenommen  verursachen  aber  Schwindel. 
Nach  Plourens  ist  das  kleine  Gehirn  der  Ordner  willkürlicher  Bewegungen; 
da  nun  bei  den  meisten  Formen  der  Epilepsie  ein  heftiger,  bald  einfacher, 
bald  complidrter  8chwindel  stattfindet;  so  ist  es  für  den  Diagnostiker  wich- 
tig, die  Richtung  der  durch  Schwindel  erregten  Bewegungen  (des  Kopfs,  der 
Augen  etc.)  zu  beobachten,  um  daraus  auf  den  specielien  Sitz  des  Übels  im 
Gehirn  zu  schliessen.  Nicht  blos  die  Narcotica,  auch  der  Galvanismus,  die 
Seekrankheit  und  alle  andern  Schwindel  machenden  Dinge  wirken  direct  aufs 
Gehirn,  was  der  Praktiker  bei  der  Behandlung  der  Epilepsie,  Katalepsie, 
der  Chorea,  des  Somnambulismus  etc.  wohl  zu  berücksichtigen  hat. 

Vesania,  Wahnsinn.  Ist  dasjenige  Seelenleiden,  wo  der  Mensch 
entweder  einen  einzigen  oder  alle  und  jede  Gegenstände  unrichtig  beurtheilt 
und  daher  solche  Handlungen  bei  ihm  veranlasst  werden,  welche  den  ge- 
sunden Menschen  widersinnig  und  unvernünftig  vorkommen;  s.  Mania, 
Monomanie,  Melancholie. 

Ve«icantla,  Vesicatoria,  blasenziehende  Mittel,  wozu  wir 
uns  am  häufigsten  der  Vesicatorien  bedienen,  s.  Caustica. 

VIbIces,  Blutstriemen,  Blutstreifen.  Sie  sind  entweder  Folge 
äusserer  Ursachen,  z.  B.  nach  Ruthenstreichen,  oder  aus  innern  Ursachen 
entstanden,  vorzüglich  in  Folge  von  Blutzersetzung,  z.  B.  bei  Petechianosis, 
Faulfieber  etc. 

Virajro,  ein  Mannweib,  s.  Impotentia  virilis. 

Vlrsriiietlfl  morbus»  die  Bleichsucht.  Ist  die  Ältere  Benennung 
für  CMorom,  welche  bei  Autoren  gegenwärtig  nicht  mehr  vorkommt;  s. 
Icterus  albus. 

Timm  abnormis,  fehlerhaftes  Sehen.  Wir  unterscheiden  hier 
folgende  Formen: 

Visus  diurnus  et  visus  nodurnus,  die  Blindheit  bei  Nacht  und  die 
Blindheit  bei  Tage.  Diese  beiden  merkwürdigen  Anomalien  des  Sehen« 
sind  «ich  entgegengesetzt,  «o  dass  bei  erstcrer  der  Mensch  bei  Tage  gut  sieht, 
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aber  bei  eintretender  Dämmerung  und  Finsternis*  stockblind  igt,  t>ei  letzte- 
rer aber  et  umgekehrt  stattfindet.   Wir  betrachten  daher  hier 

I.  Hemeralopia,  Caecitas  nocturna,  Amhlyopia  seu  Amaurosis  nocturna, 
richtiger  und  besser  Nyctotyjihlosis  (v.  Amman),  Nachtblindheit,  Tag- 
sehen,  Nachtnebel.  Ist  ein  chronische«,  oft  erbliches,  angeborenes, 
gansen  Familien  eigenes  Übel  (Most),  das  sich  leicht  erkennen  lässt  Sym- 
ptome. Man  siebt  an  den  Augen  solcher  Leute  durchaus  kein  in  die  Sinne 
fallendes  Leiden,  sie  sehen  auch  bei  Tage  sehr  gut,  obgleich  manche  unter 
ihnen  kurzsichtig  sind  (Af. ),  sowie  aber  die  Sonne  untergeht,  nimmt  auf 
einmal  ihr  Sehvermögen  ab,  und  späterhin  werden  sie  bei  wirklich  einge- 
getretener  Nacht  stockblind,  gleichviel,  ob  es  recht  finster  sey,  oder  der 
Mond  scheint  und  die  Sterne  leuchten.  Mit  anbrechender  Morgenröthe  ver- 
schwindet diese  Blindheit,  kehrt  aber  am  nächsten  Abend  wieder.  Bei  meh- 
rern Kranken  bemerkt  man  eine  etwas  weite  und  träge  Pupille,  doch  kla- 
gen sie  fast  nie  über  Schmers  am  Auge.  Meist  bildet  sich  die  Blindheit 
allmälig,  so  dass  sie  erst  Abends  11  — 12  Uhr  den  höchsten  Grad  erreicht, 
auch  verschwindet  sie  des  Morgens  ebenso  langsam ,  wie  sie  Abends  ge- 
kommen. Je  heller  und  reiner  der  nächtliche  Himmel  ist,  desto  stärker 
ist  sie.  Das  Übel  ist  selten  von  korser  Dauer,  meist  dauert  es  Monate, 
Jahre  lang,  besonders  wenn  es  erblich  ist,  und  geht  dann  mit  den  Jahren 
wol  in  völlige  Amaurose  über.  Ursachen.  Die  nächste  Ursache  oder  das 
Wesen  der  Nyktotyphlose  ist  noch  nicht  erforscht.  Einige  suchen  sie  in 
Verdickung  der  Krystalllinse  {Kramer),  Andere  in  Verengerung  der  Pupille, 
noch  Andere,  die  wol  am  ersten  Recht  haben,  in  verminderter  Sensibilität 
der  Retina,  die  doch  auch  wieder  ihre  Ursachen  hat,  oder  in  einer  Fcbris 
intermittens  larvata,  wobei  aber  der  Schluss  aus  der  Analogie  su  weit  her- 
geholt worden  ist.  Pridispositiou  geben:  erbliche  Anlage,  phlegmatisches 
Temperament,  sogenannte  Glotzaugen;  bei  drei  Kranken  der  Art  fand  ich 
graubraune  Augen  (M.).  Übrigens  befällt  das  Übel  jedes  Alter,  jedes  Ge- 
schlecht, doch  häufiger  Frauen  als  Männer.  Gelegenheitsursachen  sind :  Er- 
kältung, besonders  bei  feuchter  Nachtluft,  im  Bivouak,  bei  heissen  Tagen 
nnd  kalten  Nächten,  in  Sumpfgegenden,  wo  auch  die  intermittens  endemisch 
herrscht.  Periodisch  und  auf  kurze  Zeit  zeigte  sich  das  Übel  auch  bei  Hei 
minthiasis ,  Saburra,  in  Folge  des  Fastens  oder  bei  schlechter  Kost,  der 
Onanie,  der  Ausschweifungen  in  Baccho  et  Venere.  In  einem  Falle  waren 
bei  erblicher  Nachtblindheit  zugleich  epileptische  Zufälle  zugegen  nnd  die 
Section  zeigte  Verhärtung  und  theil  weise  Encephalomalacie  am  Ursprung  der 
Augennerven.  In  Polen,  Podolien,  Ungarn  kommt  das  Übel  hin  nod  wieder 
endemisch  vor.  Cur.  Ist  nach  den  Ursachen  verschieden;  es  passen  also 
bald  Anthclminthica,  bald  Emetica,  bei  Plethora  abdominalis  gelinde  Laxan- 
tia, Resolventia,  bei  Congestionen  Fussbäder,  Vesicatorien  in  den  Nacken. 
Ist  die  Constitution  reizlos,  torpid,  so  dienen  Kampher,  Belladonna,  ging 
Erkältung  vorher,  dann  Diaphoretica.  Waren  schwächende  Einflüsse  Schuld, 
so  dient  animalische  Kost.  Als  Hausmittel  ist  der  Genuss  der  Leber  von 
einem  schwarzen  Huhne  oder  solchem  Schweine  su  empfehlen.  Ists  wirk- 
liebe Amaurosis  ineipiens,  dann  behandeln  wir  diese  (s.  den  Artikel).  Ist 
das  übel  schon  Jahre  alt  und  erblich,  so  ists  unheilbar  (s.  A.  Simpson, 
Observat.  on  hemeralopia.  Glasgow.  1819.  W.  Heherden,  Med  Transact. 
Vol.  I.  p.  60). 

II.  Nyctalopia,  Dysopia  lumint»,  risus  noctumus ,  Amblyopia  meridia- 
na  seu  crepuscularis  (Sauvages) ,  am  richtigsten  Hemerntyphlosis  (von  Am- 
nion), Vesjiertina  acies  (Felix  Plater) ,  die  Tagblindheit,  Blindheit 
bei  Tage,  das  Na  cht  sehen.  Hier  sieht  der  Kranke  bei  Tage  nur 
schwach,  bei  hellem  Sonnenschein  gar  nicht,  des  Abends  und  des  Nachts 
aber  sehr  gut  nnd  selbst  schärfer  als  ein  Gesunder,  sowie  an  jedem  dunkeln 
Orte.  Wir  unterscheiden  1)  Hemerntyphlosis  symptomaHca  seu  consecuHva. 
Diese  ist  Symptom  verschiedener  Augenleiden:  der  Cataracta  centralis,  ver- 
schiedener Ophthalmien,  des  Blepharospasmus  etc.  Cur.  Ist  die  des  Grund - 
Übels.   Palliativ  nützen  Verdunkelung  des  Zimmers,  das  Tragen  von  grünen 
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Augenschirmen  etc.  2)  Hemeratyphlosis  primaria,  vera,  idiopalhica.  Die 
wahre  oder  primäre  Tagblindheit  bat  ihreu  Sitz  in  der  Netzhaut  und  beru- 
het auf  periodischer  Lähmung,  auf  unbekannter  Reizung  de«  Organa,  auf  zu 
grosser  Sensibilität,  oder  auf  andern  Ursachen.  Nicht  selten  ist*  ein  Sym- 
ptom eines  hoben  Grades  von  Hysterie  oder  atra  Bilia  oder  Helminthiasis. 
Zuweilen  ging  Entzündung  der  Netzhaut  vorher,  oder  die  Pigmentbildung 
geht  nicht  gehörig  von  Statten,  weshalb  die  sogenannten  Albinos  oder 
Kakerlaken  stets  mehr  oder  weniger  an  Nyktalopie  leiden,  wenigstens 
ebenso  an  Sonnenblindheit  (Heliophobia),  wie  junge  Leute,  denen  der  graue 
Staar  o»>erirt  worden  ist.  Die  Prognose  richtet  sich  nach  den  Ursachen. 
Sind  Abdonünalstockungen.  Saburra,  Würmer  Schuld,  so  ist  sie  besser,  als 
wenn  keine  solchen  Ursachen  aufzufinden  sind  und  das  Übel  erblich  oder 
angeboren  ist,  oder  sich  schon  in  der  Kindheit  gezeigt  hat,  oder  wo  dicke 
Hornhautflecke,  Centraikatarakten,  Staarreste,  Inflammatio  choroideae,  reti- 
nae zum  Grunde  liegen.  Cur.  Ist  nach  den  Ursachen  sehr  verschieden. 
Bei  Abdominalübeln  passen  gelinde  Laxanzen,  Extr.  graminis,  taraxaei,  Tart. 
tartariiat ,  Rbeura.  Man  findet  hier  neben  den  Zeichen  des  Unterlei bs Übels 
meist  eine  ovale  und  sehr  erweiterte ,  gegen  das  Liebt  fast  ganz  unempfind- 
liche Pupille,  langsame  Bewegung  der  Augen  in  den  Augenhöhlen,  hypo- 
chondrische Stimmung  etc.  Bei  ausgebildeter  Hysterie  ist  die  Cur  dieser 
erforderlich  (s.  Hysteria).  Aussprüche  Mittel  leisten  wenig,  doch  schien 
in  einem  Falle  eine  schwache  Solut.  exfr.  belladonnae  (gr.  vi  auf  5iii  Aq. 
rosar.)  als  Augen wasser  nützlich.  Manche  altere  Autoren  haben  Hemeralo- 
pie und  Nyktalopie  mit  einander  verwechselt  Die  Literatur  Aber  beide 
Übel  hat  v.  Amman  in  der  berliner  Med.-chir.  Encyklopädie.  Bd.  V. 
S.  589  und  594  ziemlich  ausführlich  angegeben. 

Visus  imbccillitas ,  Visus  hebetudo ,  Blödsich  tigkfeit,  SchwScbe 
des  Gesichts,  des  äussern  und  innern  Auges.  Ist  Symptom  ver- 
schiedener Augenleiden!  der  Bornhautflecken,  des  Gerontoxou  im  Alter,  der 
Hemeralopie  und  Nyktalopie  etc.,  und  muss  nicht  mit  Myopie  verwechselt 
werden,  wobei  das  Auge  oft  recht  stark  und  dauerhaft  ist. 

Visu»  coloratus,  s.  Marmarygae. 

Visus  defigurntus,  s.  M etamorphopsia. 

Visus  duplicatus,  Visus  duplex,  s.  Diplopia. 

Visus  hebetudo,  s.  Visus  Im becillitas. 

Visus  lucidus,  s.  Marmarygae.  t 
Visus  muscarum,  s.  Mjiodeopsla. 

Visus  nebulosus,  das  Nebelsehen.  Ist  derjenige  Augenfehler,  wobei 
der  Kranke  wie  durch  einen  Nebel  sieht;  i.  B.  bei  Macula  corneae,  Ca- 
taracta, bei  verschiedenen  Formen  der  Amaurose  etc. 

Visus  obliquus,  Luscitas,  Amblyopia  luscorum,  das  Schiefsehen.  Hier 
sieht  der  Kranke  wegen  eines  Augenfehlers  (Macula,  Cataracta)  die  Gegen- 
stände nur  sur  Seite,  doch  ohne  zu  schielen. 

Visus  reticularis,  daa  Netzsehen.  Ist  eine  Varietät  des  Muckensebens, 
s.  Myiodeopsia. 

VitUIgo,  Leberfleck,  s.  Ephelides.  Einige  nennen  auch  die 
Narben  nach  Pocken  und  andern  Ausschlägen  so,  desgleichen  verschiedene 
Ausschläge  chronischer  Art;  daher  Vttiligo  alba,  hepaiica,  leprosa,  tdgra, 
scorbuHca,  vener ca;  s.  Lepra  alba,  Scorbntus,  Syphilis. 

Volvulu«,  s.  Convolvulus. 

Vomica,  Eitersack,  Absccss  in  den  Lungen,  s.  Inflammatio  pul- 
monum, Abscessus  apo stematieus  und  Phthisis  pulmonaüa. 
Votnica  abdominalis  clausa,  s.  Abscessus  abdominalis, 

Vomitu.N ,  das  Erbrechen,  Vomiren.  Ist  ein  Symptom  viel- 
fältiger Krankheiten,  ja  es  giebt  fast  kein  Übel,  wobei  nicht  etwas  Erbre- 
chen stattfinden  könnte,  sowie  denn  das  Vomiren  ja  oft  auch  als  HeUmittel, 
als  kritisches  Naturbestreben,  bald  mit  bald  ohne  Unterstützung  der  Kunst, 
betrachtet  werden  muss  (s.  Kmetica).   Der  Vorgang  des  Erbrechens  ist 
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viel  zq  bekannt,  als  daas  ei  einer  Beschreibung  bedürfte.  Vorher  geht  in  der 
Regel  Ekel  (Nausen),  und  die  Veranlassungen  sind  im  Allgemeinen  folgende! 
a)  Häufig  ist  gesteigerte  Irritabilität  und  Consent  zwischen  Gehirn  und 
Magen  Ursache,  daher  das  Erbrechen  bei  allen  inflammatorischen  Fiebern, 
bei  Apoplexie,  Eklampsie,  bei  starken  Sinnesreizungen,  bei  Kopfverletzungen 
etc.  h)  Oft  ging  Überreizung  des  Magens  vorher  durch  Übermass  reizen- 
der Speisen  und  Getränke,  durch  den  Reiz  des  schwängern  Uterus,  durch 
Rausch,  Ärger,  Gatlenergusa.  c)  Nicht  ganz  selten  liegt  bloa  örtliche  Ur- 
sache im  Darmcanai  zum  Grunde,  z.  B.  Scirrhua  cardiae,  pylori,  Obttructio 
alvi,  Hernia  incarcerata,  welche  den  Motus  periatalticus  stören,  so  daas  nun 
das  wahre  Gegenstück  der  Diarrhöe,  nämlich  daa  Erbrechen,  eintritt.  Die 
symptomatische  Cur  besteht  darin,  dass  wir  durch  Klystiere  den  Motu* 
peristalticua  nach  Unten  leiten,  Lavements  von Easig  und  Waaser,  Sal  Glau- 
ben, Küchensalz,  Oxymei,  bei  Kindern  von  Milch,  Honig,  Zucker  etc.  setzen 
(s.  Clysma*).  Ist  die  Irritabilität  des  Magena  sehr  erhöhet,  s.  B.  bei 
exanthematischen  Fiebern  und  andern  entzündlichen  Zuständen,  so  passt  Pot. 
Rheni  im  Aufbrausen,  Brausepulver,  Selterwasser  mit  Zucker.  Auch  stillt 
man  daa  Erbrechen  unter  solchen  Umständen  oft  durch  folgendes  Pulver: 

§r  MagneM.  carbon.  3j,  Elaeosacch.  foenic.  3jjJ,  Crem,  tartari  5j.  M.  8. 
heelötTel weise.  Oft  ist  .ein  warmer  Umschlag,  ein  Senfteig,  auf  den  Ma- 
gen gelegt,  von  Nutzen.  Ista  mehr  Nervenreizbarkeit  und  spastische  Zusam- 
menziehung des  Magens,  z.  B.  bei  Hysterischen,  bei  nicht  entzündlichen 
Koliken  und  Kardialgien,  oder  wenn  Acria  Veranlassung  des  Erbrechens 
sind,  so  passt  Opium,  Pulv.  Doweri  in  kleinen  und  öfterri  Gaben,  auch 
wenn  daa  Erbrechen  aus  Magenschwäche  entstand,  etwas  Wein,  Rum,  äthe- 
rische öle,  Nux  moschata,  Cortex  cinnamomi,  Glühwein  (s.  auch  Anterue- 
tica).  Der  Arzt  darf  aich  bei  dieaer  symptomatischen  Behandlung  aber 
keines weges  beruhigen,  sondern  er  muss  die  Ursache  des  Übels  erforschen 
und  diese  wo  möglich  zu  heben  suchen.  Wir  gehen  daher  hier  zum  Spe- 
ciellern  über  und  betrachten  die  verschiedenen  Arten  des  Erbrechens  nach 
dem  Alphabet  des  Beiworts,  indem  wir  auf  die  einzelnen  schon  früher  be- 
schriebenen Formen  verweisen. 

Vomitus  ncidus,  das  Erbrechen  saurer,  scharfer  Stoffe  in 
Folge  schwacher  Digestion,  Säurebildung;  s.  Ardor  stomachi  und  Ga- 
stroataxia  acida. 

Vomilut  atomeus,  Erbrechen  aus  Atonie  des  Magens.  Wir  fin- 
den dieses  bei  höchst  schwachen  Personen,  bei  Säufern,  zumal  des  Mor- 
gens, bei  Cholera  asiaüca;  Mittel  dagegen  sind  reizende  Dinge:  Wein, 
Naphthen,  ätherische  Öle,  Empl.  aromaücum,  selbst  Brechmittel.  Hinterher 
gute  Roborantia  und  Nutrientia. 

Vomitut  atrabilaris ,  schwarzgalliges  Erbrechen.  Ist  Sym- 
ptom des  gelben  Fiebers  und  des  fauligen  Gallennebers  (s.  Fe  bris  flav.a 
und  Fehns  bilioso-putrida).  Bei  atra  Bilis  und  der  Febris  bilioaa 
secundaria  ists  zuweilen  kritisch  und  w o hl t hutig  (s.  Haemorrhagia  ven- 
iiculi). 

Vomitus  litiosus,  galliges  Erbrechen.  Man  bemerkt  es  bei  den 
meisten  sich  Erbrechenden ;  am  häufigsten  aber  bei  Polycholie,  Febria  biüosa, 
Icterus  cholericus. 

Vomitus  crapulosus ,  heluonum ,  potatorum.  Das  Erbrechen  wegen 
Überladung  des  Magens  und  nach  Diät  fehlem  finden  wir  bei 
Schlemmern  und  Säufern,  bei  letztern  häufig  des  Morgens  nüchtern,  wogegen 
reizende,  gewürzhafte  Dinge  in  Verbindung  mit  Magnesia,  mit  Tart.  tarta- 
ri satus  gut  sind  (s.  Delirium  tremens).  Schlemmer  müssen  ein  paar 
Tage  fasten  oder  14  Tage  die  massige  Wassercur,  nach  Oertel,  gebrauchen 
(s.  Panacea  und  Methodus  hydriatica.) 

Vomitus  cruentus,  Blutbrechen,  s.  Haemorrhagia  ventriculi. 

Vomitus  curru  vehentium,  Erbrechen  bei  Fahrenden,  die  soge- 
nannte Wagenkrankheit.  Sie  Ist  .der  Seekrankheit  sehr  ähnlich.  Man- 
che Personen  erbrechen,  wenn  sie  rückwärts  im  Wagen  sitzen  oder  wenn 
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der  Wagen  verdeckt  ist.  Hier  ists  am  besten  im  offenen  Wagen  and  vor- 
wärta  sv  fahren.  Übrigens  gelten  in  der  Diät  hier  dieselben  Regeln,  wie 
bei  der  Seekrankheit  (a.  Morbus  nauticua). 

Vomitus  dystrophicus,  physconiosus,  infarctuosus,  Erbrechen  von  Infarcteu, 
o.  Haemorrhagia  ventriculi  und  Infarctus. 

Vomitus  gastricus,  saburralis.  Das  Erbrechen  gastrischer  Un- 
reinigkeiten  ist  ebenso,  wie  das  der  Infarcten,  oft  kritisch  und  wohl- 
thätig;  s.  Pebris  gastrica,  Saburra. 

Vomitus  grarulaevorwn ,  das  Erbrechen  bei  alten  Leuten.  Es  ist 
meist  habituell  und  unheilbar,  und  hat  denselben  Charakter  als  das  nüch- 
terne Erbrechen  der  Saufer.  Die  Sectlon  seigt  Varices,  Scirrhen ,  Knoten, 
Verknöcherungen  des  Magens.  Cur.  Palliativ  helfen  Vermeidung  jeder 
Abendmahlzeit,  jeder  grossen  Portion  Speise  und  Trank,  innerlich  Infus, 
rad.  senegae,  imperatoriae,  Selterwasser,  in  schlimmen  Fällen  müssen  die 
Kranken  nur  frische,  ungekochte,  noch  warme  Kuhmilch  gemessen. 

Vomittts  gravidarum,  Erbrechen  bei  Schwängern,  a.  Gravi  ditas 
No.  17. 

Vomitus  irritabilis ,  Erbrechen  bei  synochlachen  Fiebern,  s.  Vonritas 
im  Allgemeinen. 

Vomitus  lacteuSy  Milcherbreche sr.  Ist  nicht  selten  bei  Säuglingen 
In  Folge  von  au  reichlich  genossener  Milch,  Magensäure,  von  Leidenschaf- 
ten der  Mutter,  oder  die  Ammenmilch  ist  zu  alt,  zu  fett.  Cur.  Entfer- 
nung der  Ursachen,  bei  Säure  Magnesia,  Liquor  kali  carbonid  etc. 

Vomitus  marinuSf  navigantium ,  s.  Morbus  nauticus. 

Vomitus  nq)hriticusf  conscnsuelles  Erbrechen  bei  Nierenkrankheiten,  a. 
Lithiaaia  nephritica,  Inflammatio  renum,  Phthisis  renalis. 

Vomitus  mger,  schwarzes  Erbrechen,  s.  Febris  flava. 

Vomitus  parturientium,  das  Erbrechen  der  Kreisenden,  der  Ge- 
bärenden. Das  gewöhnliche  gelinde  Erbrechen,  welches  in  der  er- 
sten, zweiten  oder  dritten  Geburtsperiode  eintritt  und  worauf  Erleichterung 
der  Beschwerden  folgt,  findet  man  bei  Gebärenden  öfters.  Ea  hat  wenig 
su  bedeuten,  wird  oft  dorch  vorhergegangene  Indigestion,  durch  Erkaltung, 
durch  den  sympathischen  Einfluss  des  Uterus  auf  den  Magen  erregt,  zumal 
bei  reizbaren  Frauenzimmern,  und  bedarf  keiner  Mittel,  da  es  nur  ein-  oder 
zweimal  erfolgt,  und  dann  von  selbst  aufhört.  Weit  mehr  Aufmerksamkeit 
erfordert  das  achwere,  sich  häufig  wiederholende  Erbrechen,  das 
In  Folge  gehemmter  peristalltischer  Bewegung,  durch  Henria  incarcerata, 
Magen  -  und  Darmfehler,  Nephritis,  Metritis,  Verletzungen  des  Uterus  und 
der  Vagina  etc.  entsteht,  und  nach  den  Ursachen  behandelt  werden  muss. 
Daa  in  der  fünften  Geburtsperiode  entstehende  Erbrechen  ist  häufig  Sva» 
ptom  des  Gebärmutterkrampfs  (a.  Hyaterote  tanus),  oder  einea  Risses  un 
Uterus  (s.  Ruptura  uteri),  worauf  oft  schneller  Tod  folgt  Zuweilen 
rührt  ea  nach  der  Geburt  von  Placenta  incarcerata  her  und  ist  dann  durch 
Antispasmodica  und  vorsichtige  Entfernung  der  Nachgeburt  leichter  zu  he- 
ben. Entsteht  ea  von  heftigen  Gemütsbewegungen,  Ärger,  Schreck,  ist 
Schluchzen  dabei,  so  dienen  Pulv.  aerophor.,  Tinct.  opii,  —  castorei,  Infos. 
Pot.  Riverii. 

Vomitus  pituitosus ,  Erbrechen  von  8chleim,  a.  Blennorrhoea  ven- 
triculi und  Febris  pituitoaa. 

Vomitus  potatorum,  daa  Erbrechen  der  Säufer;  s.  Delirium  tremens. 
Bei  einem  chronischen  Erbrechen,  woran  ein  Säufer  schon  6  Wochen  gelit- 
ten, war  folgendes  Mittel  so  wirksam,  dass  das  Erbrechen  schon  am  zweites 
Tage  nachliesa  und  bald  Appetit  und  Genesung  folgte:  fy  Rrtr.  eieuiat  5jj- 
Aq.  Uiurocerasi  M.  8.    Abends  und  Morgens  SO  Tropfen  (a.  Ruft'i 

Mag**.  1826.  Bo\  XXIII.  8.  S40). 

Vomitus  purulentus.  Erbrechen  von  Eiter  erfolgt  nur  in  den  sel- 
tenen Fällen,  wo  sich  auf  Entzündung  des  obern  Theils  des  Darmcanak 
besonders  des  Magens,  ein  Absceas  bildete  und  platzte;  s.  Inflammatio 
ventriculi. 
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Vomitus  putridus.  Ist  zuweilen  Symptom  der  Fe  bris  putrida;  s.  den 
irükel. 


Vomitus  spasmodievs,  hystericus.  Erfordert  Antispasmodica ;  s.  Hyste- 
•ia  und  Spasmus. 

Vomitus  stercoris,  Kotherbrechen.  Ist  am  häufigsten  Folge  von 
Angeklemmten  Brüchen  (a.  Hernia  incarcerata  und  Ileus),  wenn  diese 
licht  reponirt  oder  operirt  werden. 

Ist  zuweilen  bei  völliger  Harnverhaltung  wahrge- 
Retentio  nrinae. 

Vortex  purulent us,  Biterp ropf.  Ist  bei  Abcess  die  in  der 
Spitze  desselben  sich  zeigende  Eiterfluctuation;  s.  Abcessus. 

Vox  atmonnlft,  krankhafte  Stimme.  Wird  bei  > Anginen,  bei 
^ungenleiden,  bei  syphilitischen  Rachengengeschwüren  (Fox  nasalis),  auch 
onstant  bei  Cholera  orientalis  exquisita  beobachtet  {Vox  choUrica,  s.  Cho- 
era  orientalis). 

*  VulnuS»  Trauma,  Wunde.  Unter  Wände  verstehen  wir  eine  jede 
lurch  äussere  verletzende  Werkzeuge,  schneidende,  hauende,  stechende,  durch 
;cschossene  Pfeile,  Schrotkörner,  Kugeln,  gehacktes  Eisen,  Bisa  von  Thie- 
en  etc.  veranlasste  Aufhebung  oder  Trennung  der  Continuität  (des  Zusam- 
menhanges) in  den  weichen  T heilen  des  Körpers ,  welche  zu  Anfange  stets 
lit  mehr  oder  weniger  Aus  Auas  irgend  eines  Fluidums  (Blut,  Lymphe  etc.) 
erblinden  18t»« 

I.   Über  die  Wanden  im  Allgemeinen. 

Man  unterscheidet,  in  Bezug  auf  chirurgische  Praxis:  gequetschte 
nd  nicht  gequetschte  Wunden,  desgleichen  tödtliche  und  nicht  tödt- 
iche  Wunden.  Zn  den  gequetschten  Wunden  (Vulnera  contusa)  gehö- 
en  alle  gerissene  (Vulnera  lacerata),  gebissene  (Vulnera  morsa),  ge- 
lemmte  und  Schusswunden  (Venera  sclopetaria),  bei  welchen  allen 
ie  Fasern  des  verwundeten  Theils  stets  ungleich  zerrissen,  durch  den  ver- 
wenden stumpfen  Körper  gedrückt,  gepresst,  bei  höhern  Graden  der  Ver- 
ätzung die  Organisation  aufgehoben,  bei  niedern  das  Gefass  nur  geschwächt, 
eT  Theil  auch  nur  gelähmt,  wenig  bewegungsfähig,  wenig  empfindlich  ist; 
ndlich  die  Blut-  und  Lymphgefässe  ungleich  zerrissen,  Blut  und  Lymphe 
is  Zellgewebe  extravasirt  sind,  die  extravasirten  Feuchtigkeiten  sowol  als 
uch  noch  die  in  den  erschlafften  Gefässen  enthaltenen  sich  anhäufen,  stok- 
en,  woraus  dann  Geschwulst,  Entzündung,  profuse  Eiterung  und  sehr  leicht 
Irand  entstehen.  Unter  die  Kategorie  der  nicht  gequetschten  Wun- 
en (  Vulnera  non  contusa)  gehören  die  Schnitt-  und  Hiebwunden 
Vulnera  scüsd)  und  die  Stichwunden  {Vulnera  puncto),  bei  welchen  al- 
:n  nur  der  Zusammenhang  in  weichen  Theilen  aufgehoben  ist,  Pressung  und 
Ausdehnung  der  benachbarten  Theile  entweder  ganz  fehlen ,  oder  sich  nur 
i  geringem  Grade  finden.  Die  tödtlichen  Wunden  unterscheiden  sich  in 
nbedingt  tödtliche  {Vulnera  absolute  lethalia) ,  wobei  weder  die  Kuust, 
och  die  Natur  das  Leben  des  Kranken  erhalten  kann,  in  an  sich  tödtli- 
hc  oder  gefährliche  {Vulnera  per  se  lethaha),  die,  sich  selbst  überlas- 
en, zwar  den  Tod  herbeifuhren,  bei  zeitiger  und  guter  Hülfe  aber  geheilt 
rerden  können,  und  in  zufällig  tödtliche  Wunden  (Vulnera per  accidens 
»thalia),  die  nicht  gefährlich  sind  und  nur  durch  zufällig  eintretende  widrige 
lindernisse  tödtlich  werden,  z.  B.  durch  unzweckmässige  Behandlung,  Un- 
chtsamkeit  des  Kranken,  durch  andere  schon  vorhandene  oder  noch  hinzu- 
ckommene  Krankheiten  etc.  Man  hat  auch  einfache  Wunden  (Vulnera 
mplicia),  wo  blos  Trennung  der  Continuität  des  Theiles  stattfindet,  und 
omplicirte  Wunden  {Vulnera  complicata),  bei  welchen  sich  in  der  Wunde 
emde  Körper  (Scbrotkörncr,  Stücke  von  einer  Kugel,  von  gehacktem  Eisen, 
leidungsstücke ,  Knochensplitter)  befinden,  oder  starke  Blutung,  Nervenzu- 
dle,  Diathesis  acorbutica,  arthritica,  scrophulosa  damit  verbunden  sind,  un- 
rschieden.  Die vorzüglichsten  Folgen  der  Wunden  aindt  l)EinVonein- 
Most  E.cjklopidie.  2te  Aufl.  II.  66 
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aDderklaffen  der  verwundeten  Theilc  oder  der  Stelle,  tu  welche  der  äussere 
verletzende  Körper  eingedrungen  ist.  2)  Oft  unbedeutende,  oft  aber  «ach 
bei  Verletzungen  grosser  Ge  fasse  »ehr  gefährliche,  ja  bei  nicht  schnell  ge- 
nug eingetretener  Hülfe  tödtlicb  werdende  Blut-  oder  Lymphergüsse,  je 
nachdem  Blut-  oder  Lympbgefässe  verletzt  und.  Aber  auch  bei  schneller 
Hilfsleistung  kann  dennoch  in  Folge  der  starken  Blutung  unter  Entkräftung, 
Ohnmächten,  kalten  8ch weissen,  Convulsioncn  der  Tod  entstehen,  wenn  näm- 
lich bedeutende  Gefässe  verletzt  sind,  zu  welchen  man  entweder  gar  nicht, 
oder  nicht  schnell  genug  gelangen  kann.  3)  Im  Anfange,  zumal  wenn  scharfe 
Werkzeuge  die  Wunde  gemacht  haben,  geringer,  erst  bei  eintretender  Ent- 
zündung heftiger  werdender  Schmerz;  weicher  lieh  bei  der  Eiterung  ver- 
liert, und  Folge  ist  der  Verletzung  der  lebendigen  Faser,  der  Crbpation  und 
Zurückziehung  der  lebendigen  Theile,  oft  aber  auch  des  Eindringens  frem- 
der Körper  in  die  Wunde,  eines  unschicklichen  Verbandes,  wodurch  consen- 
suell  die  Nerven  zu  abnormen  Actionen,  Excess  in  ihrem  Empfindungsver- 
mögen veranlasst  werden  (vielleicht  ist  der  Schmerz  auch  oft  Symptom  von 
Nervenentzündung,  Neuritis,  Folge  verletzter  Nerven).  4)  Entzündung,  sich 
zu  erkennen  gebend  durch  Geschwulst,  erhöhte  Temperator  und  Rothe  des 
verwundeten  Theiles  (s.  Inf  lammatio),  mit  den  Ausgängen  in  Zertbeiiung, 
Eiterung  und  unter  begünstigenden  Umständen  in  Brand.  5)  Wnndfieber, 
Fehns  vulneraria,  traumatica,  manchmal  intermittirender  Natur  {Felms  inter- 
mittens  traumatica),  welches  sich  als  Reflex  der  örtlichen  Reizung  (der  Wun- 
de) auf  das  Gefässsystem  zu  allen  etwas  beträchtlichen  Wunden  gesellt  und 
bei  starken,  langwierigen  Eiterungen  oft  die  Form  der  Lenta  hectica  an- 
nimmt. Luders  (Über  das  intermittirende  Wundfieber  u.  s.  w.  Hamburg, 
1831)  rechnet  das  Wund  lieh  er  zur  Form  derjenigen  Wechselfieber,  die,  am 
häufigsten  von  einem  Tertiantypus,  mit  einem  anhaltenden  Fieber  wesentlich 
complicirt  sind,  und  zwar  mit  der  Sc ini tertiana ,  dem  Hemitritaeus ;  in  eini- 
gen Fällen  ist  es  eine  reine  Nervenaffection,  ein  Tetanus  larvatui,  oft  aber 
auch  Begleiter  plötzlich  entstehender  seröser  oder  puriformer  Exsudate  in 
innere  Organe.  6)  Nervenzufälle,  als  unerklärbarer,  mit  der  Wunde  in  gar 
keinem  Verhältnisse  stehender  Schmerz  in  der  Wunde,  grosse  Unruhe, 
Schlaflosigkeit,  Niedergeschlagenheit  des  Gemüths,  Delirium  (oft  ist  dies 
nur  Symptom  des  Fiebers),  convulsivische ,  asthmatische  Zufälle,  Kolik, 
Ischurie,  Deglutitio  impedita,  Herzklopfen,  intermittirender  Puls,  starkes  Er- 
brechen, Tetanus  und  Trismus  traumaticus  (s.  diese),  welche  Zufälle  durch 
fremde  Körper  in  der  Wunde,  Schrotkörner,  Kugeln,  gehackte«  Eisen,  ein- 
gedrungene Kleidungsstücke,  Knochensplitter,  verdorbenes  Blut  und  Lymphe, 
Verletzung  von  Sehnen,  Aponenrosen,  Nerven,  Enttündung  der  letztern,  also 
durch  Neuritis,  durch  mitunterbundene  Fleischfasern,  Arterien  oder  Nerven, 
unbequeme  Lage  des  verletzten  Theils,  kunstwidrige  Behandlung  der  Wunde, 
zumal  durch  zu  starkes  Ausstopfen  mit  Charpie,  Anhäufung  von  Eiter,  Ein- 
geweidewürmer und  andere  gastrische  Sordes,  Atoaie,  Schwäche  der  Le- 
benskraft, abnorme  Säftekraas,  Schwäche  der  Reaction  in  der  Wunde 
(Rush) ,  Furcht,  Angst,  Schrecken  und  andere  Gemüthsleiden ,  grossen  Blut- 
verlust, plötzliche  Erkältung,  ungewöhnlich  erhöhte  Reizbarkeit  des  Verwun- 
deten, verdorbene  Luft  um  so  eher  hervorgebracht  werden,  je  empfindlicher 
der  Verwundete  im  Allgemeinen,  oder  der  verwundete  Theil  insbesondere 
ist,  und  je  schwächer  der  Verwundete  schon  vor  der  Verwundung  war. 
Die  Prognose  bei  Wunden  hängt  ab  von  der  Constitution,  dem  Alter  des 
Verwundeten,  der  Beschaffenheit  der  Wunde,  der  Wichtigkeit  des  verletzten 
Theils ,  den  Causalmomenten.  Wunden  ohne  Substanzverlust  (  Vulnera  sme 
deperditione  substanliae)  heilen  leichter,  schneller  und  vollkommener  als  Wun- 
den mit  Substanzverlust  (  Vulnera  cum  deperditione  substantiae).  Schnitt- 
wunden heilen  leichter  als  Hiebwunden,  diese  leichter  als  Schuss-  Und  Stich- 
wunden; einfache  Wunden  leichter  als  complicirte.  Cur.  Mao  untersuche 
die  Grösse,  Tiefe  und  Gestalt  der  Wunde,  möglichst  in  der  Stellung,  in  wel- 
cher die  Verwundung  geschah,  weil  sich  darnach  die  Richtung  der  Wunde 
schon  beurt heilen  lässt;  aber  auch  in  allen  andern  Lagen,  so  bald  wie  mög- 
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lieh  nach  der  Verwundung,  um  weniger  Schmerz  zu  erregen  und  weniger 
Gefahr  herbeizuführen,  wie  die«  bei  später  vorgenommener  Untersuchung 
der  Fall  ist,  schon  deshalb,  weil  wegen  früher  noch  fehlender  Entzündung 
und  Geschwulst  die  Richtung  der  Wunde  am  leichtesten  zu  finden,  wenn 
jene  aber  erst  vorhanden  sind,  der  Zugang  zur  Wunde  erschwert  ist  Eine 
stattfindende  Blutung  ist  vor  der  Untersuchung  zu  stillen.  Man  untersuche 
mit  einer  silbernen,  nicht  zu  dünnen,  mit  einem  etwas  dicken  Knopfe  ver- 
sehenen, oder,  was  jedoch  nicht  so  gut  Ut,  mit  einer  Sonde  aus  Fischbein 
oder  Schildpatt,  und  halte  dieselbe  locker  zwischen  den  Fingern,  kurz  und 
nur  so  fest,  dass  man  dadurch  fühlen  kann,  nicht  zu  fest,  damit  mau  nicht 
mit  ihr  einen  Tbeil  durchstösst,  sondern  sie  sich  nach  der  Richtung  der 
Wunde  biege;  wo  es  angeht,  untersuche  man  stet«  mit  dem  Finger;  unter 
allen  Umständen  mit  Behutsamkeit,  um  so  wenig  wie  möglich  Schmerz  zu 
machen,  keine  Blutung  zu  erregen  und  keine  falschen  Gänge  zu  bilden, 
auch  so  selten  wie  möglich,  dafür  aber  so  lauge  als  es  angeht  beim  ersten 
Maie,  um  nicht  öfter  untersuchen  zu  dürfen  und  die  Heilung  dadurch  nicht 
zu  erschweren.  Wo  es  nöthig  ist,  die  Wunde  in  der  Tiefe  zu  untersuchen, 
zumal  mit  den  Fingern,  dilatire  man  dieselbe  mit  dem  Messer.  Nach  Lar- 
rey$  richtiger  Bemerkung  verbinde  man  die  kleinern  Wunden,  wenn  ihrer 
mehrere  sind,  immer  zuerst,  die  grossem,  etwa  eine  Operation  erfordernden 
nachher.  Bei  jeder  Wunde  sind  wohl  zu  berücksichtigende  Dinget  haupt- 
sächlich Stillung  der  Blutung  (die  erste  Indication),  und  zwar  wie  unter 
Haemorrhagia  gelehrt;  bei  Nervenzufällen  (a.  oben)  Entfernung  fremder  Reize 
aua  der,  allenfalls,  wenn  es  zu  diesem  Ende  nöthig  wird,  mit  dem  Messer  zu 
erweiternden  Wunde,  Durchschneidung  halb  durchschnittener  oder  zerrisse- 
ner Sehnen,  Nerven,  unterbundener  Fleischfasern  und  Nerven,  warme  Ein- 
spritzungen in  die  Wunde;  FortschafTung  gastrischer  Sordes  durch  Laxantia, 
der  Würmer  durch  Aiilheiminthica ;  Berücksichtigung  der  etwanigen  scrophu- 
lösen  Dyskrasieu,  einer  etwanigen  Febris  putride;  bei  entzündeten  und 
schmerzhaften  Wundrändern  Blutegel,  besänftigende  Breiumschläge  von  Hor- 
ba byoseyami,  conii,  erweichenden  ölen,  Bleiwasser,  Au/m  opii  Pharm.  Bo- 
ruas.,  bei  allgemeiner  Schwache  innerlich  flüchtige  Jncitantia,  besonders  mit 
Opium,  bei  Erschlaffung  in  der  Wunde  äusserlich  Ol.  terebinthinae  (Rush); 
beim  Tetanus  und  Trumus  die  bei  diesen  angegebene  Cur,  wegen  gewiss 
oft  vorhandener  Neuritis  als  Ursache  der  Nervenzufälle,  Aderlaaa,  Kalomel, 
antiphlogistische  Diät;  bei  nicht  zu  ermittelndem  Causalmoment  Opium,  selbst 
in  grossen  Gaben,  oft  bis  der  Patient  soporös  wird,  die  Pupille  sich  erwei- 
tert, auch  die  Methode  von  Stütz,  wie  beim  Tetanus;  bei  Febris  intermit- 
tena  traumatica  Chininuni  sulphuricum  mit  Opium.  Die  vorgeschlagene  Am- 
putation ala  Heilmitte)  bei  Nervenzufällen,  wenn  Gliedmasaen  verwundet 
sinn,  ist  zu  verwerfeil.  Nächst  Stillung  der  Blutung  und  Berücksichtigung 
der  etwanigen  Nerven  zu  fälle,  ist  auf  die  der  Verwundung  folgende  Ent- 
zündung und  Eiterung  zu  sehen.  Gegen  das  am  4ten.bis  5ten  Tage  ein- 
tretende Kr) sipelas  traumaticum ,  welches  durch  eine  Vermischung  puru- 
lenter  und  fauliger  Materie  mit  dem  Blute  entsteht,  nassen  keine  Blutegel, 
sondern  das  Glüheisen  (Larrey).  Was  die  Heilung  der  Wunden  selbst  be- 
trifft, so  geschieht  diese  auf  zweierlei  Wegen:  durch  die  schnelle  Wieder- 
vereinigung, wobei  aua  den  Wundrändern  plastische  Lymphe  auaschwitzt, 
und  jene  mit  einander  verklebt  werden  (ein  reines  Werk  der  Naturheil- 
kraft); oder  es  bildet  sich  aus  der  Entzündung  Eiterung;  aua  dem  Eiter, 
dem  wahren  Balsainua  vuluerarius,  entstehen  nämlich  anfangs  kleine,  aich  all-* 
mälig  mehr  erhebende,  mit  einander  verbindende  und  zuletzt  in  eine  die  ganze 
Wunde  auifüllende  gesunde  Fleischmasse,  die  auch  mit  einer  Haut  überzo- 
gen wird,  übergehende  Fleischwärzchen  (Granu/t),  und  die  Wunde  vernarbt 
(Cicatrisatio),  welches  Alles  ebenfalls  Werk  der  heilenden  Natur  ist  (s.  die 
Art.  Cicatrisatio  u.  Reunio).  Um  letztere  aber  in  ihren  Bemühungen 
zu  unterstützen,  auch  die  sich  ihr  oft  entgegenstellenden  Hindernisse  zu  ent- 
fernen, muss  der  Wundarzt  die  schnelle  Wiedervereinigung  der  Wundränder, 
die  Heilung  der  Wunde  per  reunionem,  per  primam  intentionem,  oder,  wo 

66* 


Digitized  by  Google 


1 


1044  VULNUS 

diese  nicht  zulässig  ist,  per  suppurationem ,  zu  leisten  suchen.  Die  Heilung 
durch  schnelle  Wiedervereinigung  der  Wundrinder  ist  angezeigt  bei  allen 
Wunden  ohne  Substanz  vertust ,  ausgenommen  bei  der  Hasencharte,  also  bei 
einfachen  8chnitt-  und  Hiebwunden,  seltener  bei  gequetschten '  Wunden,  ver- 
letzten Knochen,  nicht  bei  schon  eingetretener  Entzündung,  nicht  bei  fremden 
Körpern  in  der  Wunde,  wenn  sie  sogleich  entfernt  werden  können;  die  Reu- 
,  nion  führt  nicht  die  Gefahren  der  Heilung  durch  Eiterung,  auch  nicht  die 
Unannehmlichkeiten  dieser  mit  sieb,  es  bildet  sich  eine  bessere  Narbe,  die  Fun- 
ction des  verwundeten  Theils  wird  durch  diese  nicht  gehindert.  Um  die 
Rennion  zu  bewirken,  entferne  man  die  fremden  Körper  ans  der  Wunde, 
auch  Blutgerinnsel  und  andere  abgesonderte  Feuchtigkeiten,  mit  den  Fin- 
gern, mit  einer  Pincette  oder  Zange;  gebe  dem  verwundeten  T heile,  nach 
gestillter  Blutung,  wo  dies  nöthig  ist,  eine  schickliche  Lage,  so  dass  sich 
die  Wundränder  von  freien  Stücken  in  allen  Punkten  nähern ;  lege  bei  Wun- 
den, die  mit  der  Länge  des  Körpers  parallel  laufen,  sowie  bei  Wunden  der 
Gliedmassen,  jedoch  nicht  zu  fest,  die  vereinigende  Binde  oder  Fasria  uniens 
(s.  Bernstein,  Lehre  des  chir.  Verbandes.  Jena,  1805.  §.  115.  Tab.  II.  Fig. 
19.  20.  21.),  bei  Stichwunden,  bei  Wunden ,  die  über  einem  Knochen  liegen 
nnd  einen  langen  Canal  bilden,  die  comprimirende  oder  austreibende  Binde 
(Bandage  expulsif,  Bernstein ,  1.  c  §.  112.)  an;  bei  leichten  Verwundungen, 
wenn  diese  nicht  viele  muskulöse  Thcile  getroffen  haben,  nicht  zu  viel 
Feuchtigkeit  aus  der  Wunde  fliegst,  wie  z.  B.  Speichel  bei  Lippen-  und 
manchen  Backen  wunden ,  nicht  an  behaarten  Theilen,  wenigstens  erst  nach 
abgeschorenen  Haaren,  mehr  bei  einfachen  Wunden,  auch  zur  Unterstützung 
der  Binden  und  blutigen  Naht,  dienen  Heftpflaster,  Leinwand  mit  Kmplastrutn 
adhaesivum,  aus  2  Theilen  Bmpl.  lithargyri  simplex  und  1  Theil  Pix  bur- 
gundica,  bestrichen,  in  verschiedener,  schwalbenschwanzähnlicher,  Kreuz- 
ung anderer  Form  (die  trockne,  falsche  Naht,  Suturn sicca,  spttrüi),  wo- 
bei man  die  Wundränder  einander  nähert,  und  sie  mit  dem  Pflaster  in  Berüh- 
rung erhält;  wo  man  sien  nicht  allein  auf  Heftpflaster  verlassen  kann,  aber 
auch  bei  schiefen,  eckigen,  überhaupt  sehr  grossen  Wunden,  die  blutige, 
wahre  Naht  (Suturn  cruenta,  vera),  wobei  man  die  Wundränder  einander 
nähert  und  sie  in  der  Berührung  durch  gewichste  Zwirnsfäden  erhält,  deren 
man  mehrere,  in  Gestalt  eines  Bändchens,  zusammenlegt,  und  welche  man 
mittels  stählerner,  gekrümmter  oder  gerader,  spitzer,  bis  zum  dritten  Theilc 
zweischneidiger  Nadeln  (Heftnadeln)  durch  die  Wundränder  führt.  Folgende 
Arten  von  Naht  sind  gebräuchlich:  1)  Die  Knopf  naht  Suturn  nodosa* 
interscissa,  wobei  man  die  Nadel  mit  dem  eingefädelten  Faden  so  in  die 
rechte  Hand  nimmt,  dass  sie  zwischen  dem  Daumen  und  Zeigefinger,  der 
Mittelfinger  aber  auf  den  Rücken  der  Nadel  zu  liegen  kommt;  dann  die 
Nadel  an  der  einen  Seite  der  Wunde,  2  —  3  Linien  vom  Wundrande  ent- 
fernt, bei  muskulösen  Theilen  wol  einen  Zoll  senkrecht  einsticht,  damit  durch 
den  Boden  der  Wunde  fährt  und  die  Nadel  bei  dem  andern  Wundrande, 
von  Innen  nach  Aussen,  ebenso  weit  von  diesem  entfernt  wie  beim  Einste- 
chen, wieder  hervorzieht  und  dann  den  Faden  mit  einem  einfachen  Knoten 
oder  einer  Schleife  auf  einem  der  Wondränder,  nicht  aber  auf  der  Wunde 
•elbst  zusammenknüpft' (wo  mehrere  Stiche  erforderlich  sind,  werden  sie  auf 
dieselbe  Art  gemacht,  jedoch  weder  zu  nahe,  noch  zu  weit  von  einander); 
zwischen  jede  Naht  kommt  dann  noch  ein  Heftpflaster,  über  das  Ganze  eine 
zweckmässige  Binde;  nach  geheilter  Wunde  schneidet  man  jeden  Faden  auf 
dem  einen  Wundrande  ab  und  zieht  denselben,  die  Wundränder  zugleich 
gelind  an  einander  drückend,  nach  der  Richtung  der  Wunde,  mit  einer  Pin- 
cette heraus,  lässt  ihn  aber,  wenn  er  noch  festsitzt,  von  selbst  losgehen« 
Ist  der  Faden  entfernt,  so  bedecke  man  die  Wunde  mit  Heftpflastern,  und 
lasse  Alles  meiden,  was  dieselbe  aufreissen  kann.  Bei  heftiger  Entzündung 
schneide  man  die  Naht  auf,  was  jedoch  nicht  immer  nöthig  ist;  nie  geschehe 
dies,  wenn  einige  Stellen  eitern.  2)  Die  Zapfennaht,  Stutura  clavala, 
pinnata,  wobei  man  zuerst  zu  beiden  Seiten  der  Wunde  kleine,  derselben 
angemessene  Rollen  von  Leinwand,  Wachataffet,  Seidenzeuch,  oder  Zapfen, 
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kleine  CvUndcr  von  IM-/,  oder  Federkiele  legt,  die  Fäden  wie  bei  der  Knopf- 
nalit  anknüpft,  das  Ende  jedes  Fadens  aber  in  einen  Kuoten  knüpft,  das- 
selbe in  eine  Schlinge  (heilt,  worin  die  Rolle  oder  der  Zapfen  zu  liegen 
kommt,  darauf  das  andere  Ende  des  Fadens  in  zwei  Theilo  theiit,  die  man 
über  dem  Knoten  zusammenknüpft.    Diese  Naht  macht  oft  Entzündung, 
Schmerz  und  Geschwüre,  nnd  entspricht  nicht  ihrem  Zwecke.    Einige  su- 
chen die  Knopf-  und  Zapfeunaht  zu  vereinigen,  indem  sie  beide  Enden  des 
Fadens  in  drei  Theile  theilen  und  auf  jedem  Wundrande  zwei  derselben 
über  die  Rolle,  den  dritten  aber  mit  dem  gegenseitigen  Theile  über  der 
Wunde  zusammenknüpfen.    3)  Die  Kürschnernaht,  Sulurn  ptUiomtm, 
wo  man  nicht  jedesmal  nach  durchgezogenem  Faden  cioen  Knoten  schlägt, 
sondern  die  Wundrander  mit  gewöhnlichen  Nadeln  und  auf  die  gewöhnliche 
Art  zusammennäht,  so  dass  die  Stiebe  in  einer  Reihe  schräg  fortlaufen« 
(Ist  nicht  mehr  recht  gebräuchlich,  weil  einige  Faden  hierbei  schief,  andeiq 
gerade  zu  liegen  kommen).   4)  Die  Bauch  naht,  Sutwn  obtlomißalU,  (Ju- 
gtroraphia  (s.  Wuuden  des  Unterleibs).    5)  Die  Schlingen  naht,  Sutern 
aiisata  (s.  ebendaselbst).    6)  Die  Hasensebar tnaht,  umwundene 
Naht,  Sutura  lahii  leporiui,  ein  mmol Uta ,  intoria  (s.  Lab  i  um  lepori- 
num).   Bei  Anlegung  der  trocknen  oder  blutigen  Naht  ist  die  Entzündung 
durch  äussere  zertheilende  Mittel  zu  verhütcu.    Muss  die  Wunde  durch  Ei- 
terung (per  suppurutionem,  secundam  intentionera)  heilen,  was  geschehen 
muss,  wenn  sie  eine  gequetschte,  vergiftete,  nicht  mehr  frische  ist;  wenn 
fremde  Körper  darin  stecken,  die  nicht  sogleich  entfernt  werden  können; 
wenn  sich  der  Reunion  Hindernisse  entgegenstellen;  so  entferne  man  das 
coagulirte  Blut,  verfahre,  um  zu  profuse  Eiterung  zu  verhüten,  jc-toch  nicht 
zn  stark  antiphlogistisch,  stille  die  Blutung,  wenn  sie  nicht  zu  stark  ist, 
deshalb  nicht  sogleich,  lasse  bei  grössern  Wunden  selbst  zur  Ader;  nächst* 
dem,  wenn  die  Blutung  gestillt  ist,  bedecke  man  die  Wunde  mit  einem  mit 
einer  milden  Digestivsalbe  bestrichenen  Plumaceau,  darüber  eine  Compresse, 
locker  angelegte  Binde  nnd  bequeme  Lage  des  verwundeten  T heiles;  jedoch 
stets,  um  den  Znfluss  von  Säften  zu  beschränken  und  dadurch  die  Zunahme 
der  Entzündung  zu  verhüten,  eine  etwas  hohe  Lage  und  von  der  Art ,  dass 
■ich  die  Wundränder  einander  von  selbst  nähern,  Aufhängen  in  einer  Binde, 
Ruhen  auf  einem  Kissen.    Dabei  anfänglich  warmes  Bedecken  des  verwun- 
deten Theils,  bei  schon  eingetretener  Eiterung  etwas  kühlerer  Verband, 
sonst  die  Cur  wie  beim  Abscess  (s.  Abscessus),  auch  Berücksichtig ung 
der  die  Eiterung  unterhaltenden  fremden  Reize  und  Dy&krasjen.   Jede  ei- 
ternde Wunde  ist  so  schnell  wie  möglich  zu  verbinden,  der  d^cke  Eiter  nicht 
abzuwischen,  die  Wunde  gegen  äussere,  zumal  kalte  Luft  zu  schützen  und 
zu  diesem  Ende  neben  derselben  immer  ein  Kohlenbecken  stehen  zu  lassen. 
Auch  muss  der  Verband  locker  seyn ,  damit  der  dünnere  Theil  des  Eiters 
durchsickern  könne.    Der  erste  Verband  bleibt  3,  4 — 5  Tage  liegen,  bis 
Eiterung  daiat;  im  Winter  ist  seltener,  im  Sommer  öfter  zu  verbinden;  so- 
bald die  Eiterung  im  Gange  ist ,  nur  mit  trockne r  Cbarpie.    Ist  das  junge 
Fleisch  (s.  oben)  nicht  gut,  d.  h.  wachste«  nicht  allmäl  g  an ,  ist  es  nicht 
massig  fest,  sondern  bildet  es  sieh  «u  langsam,  woran  Mangel  an  Lebens- 
kraft Schuld  ist«  dann  innerlich  stärkende  Mittel,  QuassiaV'CbSoa,  Kalmus, 
Caryopbyllata,  äusserlich  zum  Verbände  Balsamus  peruvianus,,  Arcaei,  coin- 
mendatoris,  Gummi  myrrhae  mit  Viteilum  ovi  abgerieben,  Unguentum  digesti- 
vii in,  e  8tyraceV  basilicum  5J  nnd  Tinct.  myrrhae  3j;  In  diätetischer  Hin- 
sicht Wein,  Fleischsoppen  und  andere  nährende  Kost,  Entfernung  etwanigeT 
gastrischer  Sordes ,  Abhaltung  von  demüthsleiden;  ist  das  junge  Fleisch 
weich,  schleimig,  weissgetb,  unempfindlich,  dann,  weil  gemeiniglich  Erschlaf- 
fung in  den  feinsten  Gef&ssen  der  Wunde  Schuld  ist ,  äusserlich  gelinde 
Caustica,  als»  Tinctura  myrrhae  und  aloes,   Sta hi\s  Wundessenz,  Spiritus 
saponis,  Alumen  ustum,  Mercurius  praeeipitatus  ruber,  Unguentum  aegyptia- 
cum,  Solutio  mercurii  sublimati  corrosivi,  lapidia  infernalis,  dabei  ebenfalls 
Berücksichtigung   von  Sordes  gaatricae,  Verbesserung  fehlerhafter  Diät, 
krankhafter  Disposition,  Ablegung  zu  wannen  Verbandes,  Entfernung  der 
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etwa  zum  Verbände  gebrauchten  erweichenden  Salben,  Beseitigung  etwani- 
ger  KoocheBfehler;  bei  schwammigem ,  jungen  Fletsche  (wildem  Fleische, 
Caro  luxurian«  ),  welches  wie  jedes  andere  krankhafte  Fleisch  die  Vernar- 
bung der  Wunde  hindert,  leicht  blutet,  schnell  und  stark  wachst,  sich  Aber 
die  Haot  erhebt,  sich  besonders  in  zel  Ige  webereieben  Theilen,  bei  laxen  In- 
dividualitäten, nach  dem  Missbraach  erweichender  Salben  und  einem  Xu  waiy 
isem  Verbände  bildet,  nütxen  anfänglich  trockne  r,  fester,  etwa9  kühler  Ver- 
band, Einhüllen  des  Theils,  um  ihn  mechanisch  so  drücken;  ist  des  wilden 
Fleisches  viel,  so  atze  man  es  weg  mit  Alumen  ustum,  Lapis  infernali«, 
Mercurius  praecipitatus  ruber,  Lapis  cataminaris,  Uoguentum  e  Lapide  cala- 
minari  Pharm.  8uecicae,  Pulvis  chiuae  mit  Alaun;  wo  dies  nicht  hilft  oder 
das  wilde  Fleisch  in  einem  Klnmpen,  wie  ein  Pilz  sitzt,  schneide  man  es 
mit  der  Scheere  weg,  bei  einem  Fehler  im  Knochen,  als  häufige  Ursache, 
beseitigt  man  denselben.  Hat  sich  die  Wunde  mit  gesundem  Fleische  ge- 
fallt, so  suche  man  eine  möglichst  kleine  Narbe,  zumal  bei  Wunden  im  Ge- 
sichte, am  Halse,  an  unbedeckten  Theilen,  xu  bewirken,  und  ziehe  deshalb 
während  der  Heilung  die  Wundrän  der  mit  Heftpflastern  zusammen;  ist  Bat« 
zünduDg  jener  an  dem  Nichtfortkriechen ,  also  an  der  Nlchtvernarbung 
Schuld,  ao  bestreiche  man  sie  mit  Solutio  opii  aquosa;  fehlt  es  den  Wund- 
rändern  an  Leben,  sehen  sie  schlaff,  blass,  eingesunken,  trocken,  gleichsam 
erstorben  ans,  sind  sie  schmerzlos  Und  wenig  empfindlich  :  so  betupfe  man 
sie  leise  mit  Höllenstein,  wasche  sie  mit  Tinctura  cantbaridum;  bei  callö- 
aer  Beschaffenheit  Höllenstein  und  das  Messer;  eitern  sie  stark,  dann  Ver- 
binden mit  Blei-,  Kalkwasser,  Zinkblumen.  Ist  die  Wunde  vernarbt,  so 
wasche  man  die  Narbe  mit  Branntwein,  um  sie  härter  zn  machen,  halte 
auch  alle  äussern  Verletzungen  ab,  um  ihren  Wiederaufbruch  zu  verträ- 
ten. Was  die  innere  Cur  betrifft,  so  war  davon  schon  zum  Tbeil  bei  der 
Reunion  und  Eiterung,  so  wie  bei  den  Nervenzufällen  die  Rede.  Nach 
starkem  Blutverluste  flüchtige  Reizmittel,  Fleisch-,  Biersuppen  mit  Eige'b, 
Sago,  8alep,  Chocolate,  Arrow  root\  späterhin  China,  zuletzt  Bisen;  bei 
starker  Eiterung  und  Febris  lenta  hectica  stark  nährende  Kost,  China, 
isländisches  Mona;  beim  einfachen1  Wundfieber  die  antiphlogistische  Cur, 
im  böhern  oder  niedere  Grade;  Berücksichtigung  anderer  Charaktere  des 
Fiebers ,  etwaniger  Dyskrasien ,  Sordes.  Unter  allen  Umständen  trockne, 
reine  Luft  im  Krankenzimmer  (s.  auch  Febris  vulneraria).  Zum  Nach- 
lesen dienen  folgende  Schriften:  Richter1*  Anfangsgrunde  der  Wuhdarznei- 
kunat.  7  Bde.  Göttingen,  1782  —  1804.  ß.  Bell,  Lehrbegriff  der  Wundarz- 
neikunst. A.  d.  KrigL  mit  Zusätzen  und  Anmerkungen  v.  Hebensireit.  Ste 
Aufl.  5  Bde.  Leipzig,  1804  —  1809.  J.  O.  Bernstein,  Praktisches  Handbuch 
Ar  Wundärzte  in  alphabetischer  Ordnung.  4  Theile.  Leipzig,  1799—1800. 
Zusätze  zu  demselben.  Leipzig,  1803.  Die  neueste  (5te)  Auftage  von  1820. 
J.  Arnemann,  System  der  Chirurgie.  2  Theite.  Göttingen,  1798  —  1802. 
Richernnä,  Grundriss  der  neuern  Wundarzneikunst.  Aus  dem  Französischen 
von  Robbi  5  Bde.  (der  5te  von  Oniffi).  E.  Horn,  Handbuch  der  medic. 
Chirurgie.  Theil  1.  8.  312.  John  Bell,  Über  die  Natur  und  Heilung  der 
Wunden.  Aus  dem  Englischen  von  Lewe.  Leipzig,  1798.  Cheluu,  Hand- 
buch der  Chirurgie.  Bd.  I.  Abth.  1.  A.  Boyer,  Handbuch  der  Chirurgie, 
von  C.  Textor.  Bd.  I.  1834. 

IL  Die  Schnitt-,  Hieb-,  Stich-  und  8cbuss wunden  insbeson- 
dere, die  vergifteten,  gerissenen,  gebissenen,  die  Wunden 
der  Sehnen,  Gelenkbänder,  Nerven,  Venen,  Ly mpbgeffcsse, 

Knochen  und  Gelenke». 

Die  Schnittwunden,  Fulnern  scüsa  (Rkhlcr,  1.  c.  Bd.  1.  Arne- 
mann, I.  c.  Bd.  1.),  sind  unter  allen  Wunden  die  reinsten,  einfachsten  und 
gutartigsten,  die  Hiebwunden  aber  gewöhnlich  zugleich  mit  Quetschung  des- 
halb verbunden,  weil  das  Instrumentom  vulnerans  oft  nicht  sehr  scharf  ist,  und 
mit  Gewalt  wirkt.  Die  Cur  beider  ist  die  vorher  bei  den  Wunden  im  All- 
gemeinen   angegebene  (Heftpflaster,    vereinigende   Binde,    blutige  Naht). 
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Die  Stichwunden,  Vuinera  puncto,  bilden  einen  langen  Canal  mit  einer 
Öffnung,  in  welchem  leicht  die  extravasirten  Feuchtigkeiten  stocken;  häutig; 
*t  dabei  Verletzung  aller  weichen  Theile,  der  Haut,  Muikeln,  Gefässe, 
Sehnen  und  Nerven,  weshalb  sie  bedenklicher  sind  als  Hieb-  und  Schnitt« 
wunden.  Man  rauss,  um  sie  zu  heilen,  dem  Eiter  freien  Abflass  verschaf- 
ren  und  zu  diesem  Ende  einen  nahe  und  flach  unter  der  Haut  hinlaufenden 
ätichcanal  auf  der  eingeführten  Sonde  der  ganzen  Länge  nach  aufschneiden 
ind  ihn  so  in  eine  reine  Schnittwunde  verwandeln;  liegt  der  Boden  des 
Stichcanals  nicht  weit  von  der  Haut  entfernt,  so  ist  auf  der  eingeführten 
donde  mit  dem  Knopfbistouri  eine  Gegenöffnung  zu  machen,  oder  wenn  der 
Boden  des  Stichcanala  von  der  Haut  weit  entfernt  ist,  die  äussere  Mündung 
trichterförmig  au  erweitern.  Statt  des  -Schnittes  dient  oft  eine  Longuette 
auf  dem  Stichcanat,  und  darüber  die  comprimJrende  Binde,  Vom  Boden  des 
Stichcanals  aus  angelegt.  Manche  ziehen  ein  Haarseil  dorch  den  Stichen- 
nal,  schieben  dasselbe  täglich  weiter,  um  die  Ansammlung  von  Kiter  zu  ver- 
hüten und  die  Wunde  zu  reinigen;  allein  diese  Heilmethode  ist  unzweck- 
mässig;  weil  dadurch  die  Entzündung  und  ICiterung  unterhalten  und  die 
Wunde  nicht  selten  dadurch  callös  gemacht  wird.  Ebenso  zweckwidrig  sind 
die  den  Stichcanal  beständig  offen  haltenden  Einspritzungen.  Stichwunden 
aponeurotiseber  Theile,  wie  am  Kopfe,  wenn  sie  unter  die  Galea  aponeüro- 
tica,  am  Schenkel,  wenn  de  unter  die  Fascia  «lata  dringen,  erregen  oft 
heftige  Zufälle:  am  Kopfe,  Delirien,  selbst  Entzündung  der  Hirnhäute,  am 
Schenkel  erysipelatöse  Entzündung  desselben;  Alles  in  Folge  der  durch  die 
Aponeurosen  gehinderten  Ausdehnung  des  entzündeten  Tbeils.  Kreuzweisel 
Durchschneiden  der  Aponeurosen  hebt  diese  Zufälle.  Die  Scbusswundeh, 
Vulnern  gclopetaru*  (Richter  1.  c.  Bd.  I.,  Cap.  11.  Arnemann  L  c.  Bd.  I., 
8.  109.  Bemttein  1.  c.  Tb.  IV.,  8.  194.  J.  BeU  L  c.  Tb.  IV.  Richetmd 
I.  c.  Schmidt,  Preisscbrift  v.  d.  Behandlung  der  Schusswunden.  Wien,  1786  ); 
die  häutigsten  und  gefährlichsten  der  gequetschten  Wunden,  welche  duroh 
abgeschossene  Kanonen-,  Gewehrkugeln*  Schrot  und  andere  metallische  Sub- 
stanzen, z.  B.  gehacktes  Blei,  Eisen,  verursacht  werden,  zeigen  wegen  un- 
gleicher Zerreissong  der  Pasern  und  Gefässe  eine  sehr  ungleiche,  leblose, 
unempfindliche,  mit  einer  harten  Borke  (Brandborke,  Brand k rüste)  bedeckte 
Oberfläche,  einen  gewissermassen  erstorbenen  Umfang,  es  sind  dabei  viele 
Theile  verletzt,  in  der  Wunde  selbst  sind  gewöhnlich  fremde  Körper,  Kn* 
geln,  Schrot,  gehacktes  Blei,  Eisen,  Stücke  von  Kleidern,  Knochensplitter 
enthalten.  Hat  der  Sshuss  einen  Knochen  getroffen;  so  ist  die  Gefahr  we- 
gen der  dadurch '  ibewlrkteu  Erschütterung  und  Zufälle  anderer  Art  um  M 
grosser.  Der-  abgeschossene  Körper  dringt  entweder  in  den  Körper  ein  and 
bleibt  darin,  stecken  (8choeswunden  mit  einer  Öffnung),  wobei  der  abge- 
schossene Körper,  wenn  er  auf  einen  aponeurottschen  oder  andern  elasti- 
schen Thetl  feu'  liegen  kommt;  wol  eine  schiefe -Richtung  annimmt,  und  wenn 
der  Schusscanal  nicht  tief  ist,  von  selbst  herausfällt,  sich'  auch  wol  in  den 
Kleidern  verwickelt  (trifft  der  abgeschossene  Körper  eineö  Knochen,  so  wird 
er  oft  in  denselben  eingeklemmt);  oder  der  abgeschossene  Körper  dringt  durch 
und  dorch  (Scbusswunde  mit  zwei  Öffnungen,  einer  Eingangs-  und  einer 
Ausgangsöffnung  oder  Mündung),  wobei  oft,  wenn  der  Schuss  aus  der  Nähe 
geschah,  eine  Combustion  stattfindet.  Die  Eingangsöffnung  des  Schussca- 
nals  erkennt  man  an  der  stärkern  Quetschung,  dem  Eingadrücktseyn  des  na- 
hen Umfanges,  an  der  bedeutendem  Enge,  die  Ausgangsöffnung  an  den  ent- 
gegengesetzten Eigenschaften,  an  ihrer  grösaten  Weite,  wobei  sie  auch  un- 
gleicher, im  Umfange  zerrissener  ist  als  die  Eingangsöffnung.  Oft  giebt 
es  mehrere  Ausgänge  des  Scbusscanals,  und  zwar  wedn  in  eine  Öffnung 
mehrere  abgeschossene  Körper  eingedrungen  sind  und  sich  in  dem  getroffe- 
nen Theile  getrennt  haben,  wenn  dadurch  fremde  Körper  hinein gestossen 
worden  sind.  Endlich  kann  eine  Kanonenkogel  ein  Glied  ganz  zerschmet- 
tern und  abreissen,  worauf  Brand  folgt.  Der  Umfang  der  Schusswanden 
ist  wenig  empfindlich,  wenig  bewegungsfahig ,  kalt,  geschwollen,  mit  extra- 
vasirten Feuchtigkeiten  gefüllt,  welche  stocken,  und  woraus  dann  wieder 
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Entzündung  und  Eiterung  entstehen.    Dringt  der  abgeschossene  Körper  achnell 

durch  einen  Theil  durch,  so  kommt  die  Wunde  mehr  einer  Hiebwunde  nahe, 
die  Botzfindung  dringt  aber  durch  und  durch,  manchmal  sind  noch  Zufälle 
der  Erschütterung  dabei ;  gebt  er  langsam  durch,  to  ist,  weil  dann  die  Theile 
mehr  nachgeben  und  sich  ausdehnen  können,  die  Quetschung  bedeutender. 
Bei  gleichzeitiger  Verletzung  tendinöser  und  aponeurotischer  Theile  folgen 
leicht  Erysipelas,  profuse  Eiterung;  weniger  bedeutende  Zufälle  bei  Ver- 
letzung bloss  fleischiger  Theile,  weit  heftigere  bei  Verletzung  der  Knochen; 
bei  Verwundungen  der  Nerven  entstehen  grosse  Schmerzen,  Convulsionen, 
Ohnmacht,  stumpfes  Gefühl,  Taubheit  des  Gliedes;  ist  ein  ganzes  Glied  ab- 
gerissen, dann  folgen  wegen  der  Erschütterung  allgemeine  Unordnung  im 
Körper,  späterhin  oft  gefährliche  Lungen-  und  Leberentzünduogen  und  Ei- 
terungen. Wunden  durch  Schrot,  gehacktes  Blei  und  Eisen  sind  oft  ge- 
fährlicher all  die  durch  grössere  Kugeln;  denn  jene  dringen  tief  ein,  und 
können  theils  dieserhalb,  theils  wegen  Enge  des  Schusscanals  nicht  ausge- 
zogen werden.  Wenn  kein  grosses  Gefäss  verletzt  ist,  bluten  die  Schuss- 
wunden  anfangs  wenig  oder  gar  nicht,  erst,  wenn  sich  die  Brandborke  löst, 
Eiterung  eintritt,  stellen  sich  Blutungen  ein,  und  dann  oft  sehr  stark,  zu- 


zumal  wenn  eine  grosse  Pulsader  ganz  durchschossen  ist,  oder  ein  starkes 
Wundfieber  eintritt.  Auch  innere,  an  ihren  Zeichen  zu  erkennende  Blutun- 
gen treten  oft  ein.  Entladet  sich  die  einer  abgeschossenen  Kugel  entweder 
beim  Durchstreifen  durch  das  Geschütz  oder  im  Durchfliegen  durch  die  Luft 
mitgeteilte  Elektricität  (nur  bei  erster  Ladung  aus  einem  trocknen  Ge- 
schütz entwickelt  sich  Elektricität,  nie  bei  der  zweiten,  wo  dem  Combu- 
stionsprocesse  Entbindung  von  Wassers LotTgas  entgegentritt)  auf  den  Kör- 
per, so  entstehen,  nach  Ritter,  die  so  viel  besprochenen  Luftstreif- 
schüsae,  welche  Ruit,  Lengenbeck  und  Busch  dadurch  xu  Stande  kommen 
lassen,  dass  eine  nahe  an  irgend  einem  Theile  des  Körpers  vorübergehende 
Kugel,  gleich  einem  Schröptkopfe,  einen  luftleeren  Raum  erzeugt,  wodurch 
die  im  Körper  befindliche  Luft  und  das  Blut,  vom  gewöhnlichen  Gegen- 
drucke befreit,  nach  Aussen  strömen,  und  dadurch  Geschwulst,  Bluter - 
giessung,  auch  wol  Blutung  erzeugt  werden;  nach  Buek  in  Hamburg,  dem 
auch  Boy  er,  Larroy,  Percy,  Thomson  und  Verf.  (To«)  beistimmen,  werden 
sie  dadurch  hervorgebracht,  dass  eine  am  Ende  ihrer  Bahn,  wo  dies  ge- 
wöhnlich der  Fall  ist,  oder  durch  Ricochettiren  matt  gewordene  Kugel  einen 
mit  einer  nachgiebigen,  laxen  Haut  bedeckten  Theil  wirklich  berührt;  nach 
Larrey,  dass  durch  eine  Kugel  die  unter  der  Haut  liegenden,  dichten  und 
zerbrechliehen  Theile  zerrissen  oder  zermalmt  werden.  Bei.  der  Cur  der 
Schuss wunden  sind  indicirt:  Amputation  des  Gliedes,  oder  Einschnitte.  Er- 
stere  ist  angezeigt  bei  Zermalmung  der  Knochen,  vorzüglich  bei  Zermal- 
muug  ihrer  Köpfe  in  den  Gelenken ,  bei  Zerschmetterungen  derselben, 
wenn  die  fleischigen  Theile,  zumal  die  grossen  Blutgefässe  und  Nerven, 
grösstenteils  zerrissen  sind,  das  Glied  heftig  erschüttert,  gefühllos,  kalt, 
ganz  abgerissen  ist,  wenn  bei  einer  Schuss  wunde,  im  Verlaufe  der  Cur, 
durch  keine  andere  Mittel  zu  hemmender  Brand  entsteht.  Die  Amputation 
muäs  gleich  nach  der  Verwundung  vorgenommen  werden,  weil  sie  dann  am 
wenigsten  Schmerzen  macht,  das  Nervensystem  dann  am  meisten  deprimirt 
ist.  Die  Einschnitte,  deren  Angezeigtseyn  Ton  dem  individuellen  Falle  und 
dem  ürtheile  des  Arztes  abhängt,  und  worüber  sich  keine  allgemeinen  Re- 
geln geben  lassen,  macht  man,  um  alle  fremden  Körper  aus  der  Wunde  zu 
entfernen  und  dadurch  Anlass  zu  Fieber,  Nervenzufällen,  Entzündung  und 
Eiterung  zu  beseitigen,  und  die  mit  den  Fingern  vorzunehmende  Untersuchung 
au  erleichtern,  und  mittels  der  den  Einschnitten  folgenden  Blutung  die  in 
den  atonischen  Gefässen  und  im  Zellgewebe  stockenden  Feuchtigkeiten  aus- 
zuleeren, die  Brandborke  (s.  o. )  so  entfernen  und  die  sich  manchmal  im 
Schusscanal  durchkreuzenden  Häute,  Fibern  und  Flechsen  zu  durchschnei- 
den und  dadurch  die  Schmerzen  zu  stillen.  Sitzen  die  fremden  Körper  noch 
fest  in  der  Wunde,  so  löse  man  sie  und  ziehe  sie  dann  mit  einer  Pincette, 
einer  Kugelzange,  gekrümmten  Polypeuzange  heraus,  aber  ja  nicht  etwa 
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zugleich  Membranen  oder  Fibern,  auch  nie  gewaltsam,  s\ets  ans  der 

'►,   weil  dieselbe  ihnen 


des  Schusscanals ,  weil  dieielbe  ihnen  am  nächsten  liegt. 
Grosse,  noch  mit  dem  Knochen  zusammenhängende  Splitter  suche  man  an- 
zudrücken. Sitzt  eine  Kugel  im  Knochen  fest»  10  trepanire  man  diesen  und 
hebe  sie  mit  dem  Elevatorium  heraus;  ziehe  sie  auch  wol  mit  einer  aufge- 
setzten Trepankrone  hervor.  Manchmal  bleibt  die  Kugel  ohne  Schaden  oft 
lebenslänglich  sitzen;  zuweilen  senkt  sie  sich  aber  auch  und  macht  Beschwer- 
den. Die  Einschnitte  müssen  folgendermassen  gemacht  werden:  1)  Hat 
der  Schusscanal  nur  eine  Öffnung,  liegt  er  nahe  unter  der  Haut,  ist  er 
nicht  sehr  lang,  so  schneide  man  ihn  der  Länge  nach  auf;  2)  geht  er  senk- 
recht bis  in  die.  Mitte  des  Gliedes,  so  erweitere  man  die  Öffnung  der  Länge 
der  Muskeln  nach,  oben  und  unten,  in  Gestalt  eines  mit  der  Grundfläche 
nach  Oben,  der  Spitze  nach  Unten  gekehrten  Trichters;  S)  geht  er  durch 
das  Glied  bis  zur  entgegengesetzten  Seite;  so  mache  man  eine  Gegenöff- 
nung, und  zwar  unten  und  oben  eine  trichterförmige,  wie  vorher  angege- 
ben, jedoch  so,  dass  die  Spitzen  des  Trichters  sich  gegen  einander  kehren, 
die  Grundflächen  aber  von  einander  abgewandt  sind.  Ist  gar  keine  Haut- 
wunde da,  sind  die  Theile  unter  derselben  aber  zermalmt,  was  durch  blos- 
ses Aufprallen  der  Kugel  geschieht,  so  schneide  man  den  Schusscanal  anf, 
und  heile  durch  Eiterung.  Ist  durch  eine  bis  auf  den  Knochen  gedrungene 
Kogel  das  Periosteum  gequetscht,  worauf  Oeries  folgt,  so  ziehe  man  die 
Kugel  heraus,  durchschneide  das  Periosteum,  um  Eiterung  zu  verhüten, 
oder  mache  mit  einem  Perforativtrepan  auf  der  Stelle,  auf  welche  die  Ku- 
gel aufgetroffen  hat,  ein  Loch,  um  den  Feuchtigkeiten  Abflugs  zu  verschaf- 
fen. Sind  die  fremden  Körper  entfernt,  so  fülle  man  den  Schusscanal  mit 
Charpie  an,  die  man  mit  einer  milden  Salbe  oder  öl  bestreicht  (giesse  ja 
nicht  Spirituosa  hinein),  um  Eiter  zu  machen  und  dadurch  die  Brandborke 
su  entfernen.  Das  Einbringen  einer  Bandeiette,  einer  Darmsaite,  eines 
Haarseils  taugt  zu  diesem  Zwecke  nicht,  höchstens  in  einigen  Fällen  gegen 
das  Ende  der  Cor,  um  die  Heilung  des  Schusscanals  na  befördern.  Der 
Biter  ist  anfänglich  durch  Verunreinigung  von  der  sich  ablösenden  Brand- 
borke bläulich,  missfarbig,  jauchig,  wird  aber  späterhin  besser.  Man  be- 
deckt die  Wunde  auch  wol  mit  warmen  Breien  und  legt  über  den  Umschlag 
oder  Verband  eine  Compresse  und  lockere  Binde  und  sorgt  für  bequeme 
Lage  des  Güedes.  Ist  erst  guter  Eiter  da,  so  verbinde  man  trocken,  allen- 
falls mit  balsamischen  Mitteln,  adstringirenden  Decocten ;  wird  die  Eiterung 
unterbrochen,  so  entferne  man  die  Knochensplitter  oder  andere  fremde  Kör- 
per, welche  gewöhnlich  daran  Schuld  sind.  Sind  die  fleischigen  Theile  sehr 
geschwollen,  gequetscht,  so  wasche  man  sie  und  das  ganze  Glied  mit  Spi- 
rituosen Mitteln,  Eichenrindendecoct,  Salmiak  mit  Essig  und  Wasser ,  Aqua 
vulneraria  Thedcni;  bei  zu  starker  Literung  dienen  trocknet  Verband,  feste 
Binde,  um  den  Zufluss  der  Säfte  zu  beschränken.  Bei  Blutungen,  denen 
oft  ein  Pulsiren  in  der  Wunde  vorhergeht,  Verband  mit  Charpie,  die  mit 
Decoctum  chinae,  ratanhiae,  Salicis,  mit  Alaun,  Elixir  acidum  Halleri  be- 
feuchtet ist;  diese  Mittel  auch  wol  innerlich;  bei  starken  Blutungen  Tour- 
niquet  und  Ligatur.  Bildet  sich  Eiter  an  entfernten  Theilen,  so  öffne  man 
den  Abscess,  z.  B.  an  den  Gelenken.  Die  allgemeine  Behandlung  richtet 
eich  nach  dem  individuellen  Zustande  des  Körpers  und  seiner  Kräfte,  muss 
jedoch  stärkend  und  nährend  im  Allgemeinen  seyn  (China,  Quassia,  bittere 
JExtracte,  Fleisch-,  Biersuppen  mit  Eigelb,  Sago,  Salep,  Arrowroot, 
Hirschhorngelee,  Wein),  besonders  bei  starker  Eiterung,  vielem  Blutverluste; 
bei  heftigen  Schmerzen  dienen  Narcotica,  zumal  Opium.  Beim  eintretenden 
Urande  die  Behandlung  desselben  (s.  Inf Lammatio,  Gangraena,  Spha- 
celus),  nötigenfalls  die  Amputation  des  Glieds.  Bei  Luftstreifscbüssen 
die  Cur  der  Quetschungen.  Treffliche  Bemerkungen  über  Schusswunden  fin- 
den sich  von  Dupuytren  in  v.  Francas  Notizen  Bd.  XX VIII.  No.  8— «2,  ao 
wie  in  Bcrend's  Journalistik  des  Auslandes.  1.  Jahrgang.  Hfl.  10.  4  o.  35. 
Die  vergifteten  Wunden  {Vulnera  venenata)  gehören  in  die  Classe  der 
gequetschten;  die  gefährlichsten  unter  ihnen  sind  die  durch  den  Biss  toller 
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Hunde,  Katzen,  Wolfe,  Maulesel,  Kühe  u.  s.  w.,  aber  manchmal  auch 
schon  durch  den  Bisa  blos  zorniger  Thiere  veranlassten,  worauf  bei  nicht 
schnell  eintretender  Hülfe  die  Wasserscheu  (e.  Hydrophobia)  folgt.  Die 
Bisswunde  —  von  der  allein  hier  die  Rede  se\n  kann,  da  von  der  dabei  eben- 
falls nötbigen  innern  Behandlung  schon  unter  dem  Artikel  Hydrophobia  das 
Nöthige  erwähnt  worden,  —  zeigt  folgende  Beschaffenheit:  Ist  sie  noch 
nicht  vernarbt,  so  fliesst  aus  ihr  eine  dünne  Jauche;  aie  siebt  iivid  aus, 
schwammig;  ist  sie  schon  vernarbt,  was  gewöhnlich  nnr  zu  früh  geschieht, 
ao  erhebt  sich  die  Narbe,  ist  erst  donkelroth,  wird  dann  gegen  das  Cen- 
trum hin  lind,  schmorst  bei  der  leisesten  Berührung  mit  den  Kingern,  ent- 
zündet sich  im  Umfange  erysipelatös ,  bricht  wol  selbst  auf,  und  verwandelt 
sich  in  ein,  scharfe,  übelriechende  Jauche  absonderndes  Geschwür  mit  auf- 
geworfenen Rändern;  das  ganze  Glied,  die  Seite,  wo  die  Bitsstelle  ist, 
schmerzt,  ao  auch  der  Schlund,  Magen  und  andere  Eingeweide,  in  wel- 
chen sich  brennende  Empfindungen  einstellen.  Zuweilen  entzündet  sich  die 
Wunde  nur  leicht,  wird  ohne  alle  Schmerzen  nur  etwas  bläulich,  oder  mit 
einer  ungewöhnlich  dicken  Haut  bedeckt.  Letzteres  ist  nach  Moscali  eine 
Eigenschaft  aller  vernarbten  giftigen  Wunden.  Die  Wonde  verändert  sich 
.im  letztern  Falle  durchaus  nicht,  nur  unter  der  Narbe  sticht  es,  schmerzt 
es  dumpf;  auweilen  eine  eigentümliche  Erstarrung  und  Betäubung  in  den 
gebissenen  Theilen,  oder  ein  unangenehmes  Jucken  im  Umfange  der  Wunde. 
Ltamjcnbcck  sagt  in  seinen  Vorlesungen)  „das  Wesen  dieses  ÜbcU  hat  grosse 
Ähnlichkeit  mit  Vergiftung  und  überall  zeigt  sich  der  grösste  Venenturgor.u 
Kr  ist  der  Meinung,  ao  wie  auch  Kreyrig  u.  A.,  daas  das  Gift  aus  der  Wunde 
absorbirt  und  ins  Blut  übergeführt  werde,  was  man  dann  Dyscrasia  *.  Acri- 
monia  contagiosa  nennen  köune  Heilmittel  bei  Bisswunden  sind:  sorg- 
fältiges Abwaschen  aller  vermutlich  mit  dem  Speichel  des  wüthenden  Thie- 
res  verunreinigten  Tbeile  mit  Seifensiederlange,  Solutio  kali  causüci,  Koch- 
salz in  Essig  gelöst,  Ablegen  der  beim  Bisse  getragenen  Kleider,  nächst  dem 
Bcarincationen,  Einschnitte  in  die  Wende,  um  aie  recht  bluten  zu  lassen; 
um  das  Bluten  zu  befördern ,  trockne  Schröpfköpfe  auf  dieselbe ,  schon  von 
den  Alten  gebraucht,  neuerdings  von  Barry  und  Westrumh  (MeckeVs  Archiv 
1828.  VII.  S.  107)  mit  Erfolg  benutzt;  wenn  die  Lage  des  gebissenen  Theils 
es  erlaubt,  am  besten  Ausschneiden  desselben  im  ganzen  Umfange  so  bald 
wie  möglich  nach  dem  Bisse,  jedoch  mit  Berücksichtigung  nahe  gelegener, 
nicht  zu  verletzender  Nerven  und  Gefässe,  wobei  die  Blutung  nicht  an  früh 
*u  hemmen,  allenfalls  durch  trockne  Schröpfköpfe  zu  unterhalten  ist.  Kleine 
Glieder  sind  zu  amputiren,  grössere  nur,  wenn  die  Wunde  sehr  tief  in  sie 
eindringt,  grosse  Nerven  und  Gefasse  dabei  verletzt  sind.  Wo  beide  Ver- 
fabrungsarten  (Amputation  und  Anasebneiden)  nicht  anwendbar  sind,  da  nach 
vorherbelörderter  Blutung  durch  Einschnitte  und  Schröpfköpfe  das  glühende 
Eisen,  falls  der  Kranke  es  nicht  so  sehr  fürchtet,  tief  genug  auf  die  ganze 
zuvor  mit  ÄtzkaKsolution ,  Seifensiederlauge  auszuwaschende  Oberfläche  an- 
zuwenden, nachdem  etwanige  Höhlen  und  Abtheilungen  der  Wunde  zuvor 
durch  das  Messer  dtlatirt  worden  sind;  die  sich  bildende  Brandkniete  ist 
sorgfältig  abzusondern  und  die  Eiterung  zu  unterhatten.  Bei  der  Unmög- 
lichkeit die  Wunde  gehörig  auszuschneiden  oder  auszubrennen,  dienen  Ätz- 
mittel; diese  auch  wol,  wenn  man  nicht  tief  schneiden  darf,  selbst  wenn 
die  Narbe  schon  da  ist,  und  zwar  Kali  causticum  (gr.  xxx  in  fij  Aq.  de- 
etillata  gelöst,  als  Waschwasser,  oder  täglich  9-4  Mal- mit  Cbarpie  aufzu- 
legen), bei  etwa  eintretender  Entzündung  der  Wunde  auszusetzen,  mit  Di- 
gestivsalbe zu  verbinden  und  einen  erweichenden  Brei  aufzulegen,  nachdem 
eine  enge  .Wunde  vorher  dilatirt  worden  ist.  Das  Waschen  ist  vorzüglich 
da  anwendbar,  wo  man  kräftiger  eingreifende  Mittel  nicht  anwenden  darf, 
wie  an  der  Nase,  den  Augenlidern,  oder  wenn  man  die  Wunde  nicht  hin- 
reichend tief  ausschneiden  darf;  für  gewöhnliche  Fälle  reicht  Kali  causticum 
in  trockner  Form  hin,  wobei  das  Zerstörte  mit  dem  Spatel  wegzunehmen 
und  aufs  Neue  zu  ätzen  ist.  Zum  Ätzen  dient  auch  Butyrum  antimonii, 
welche  nach  dilatirter  Wunde  und  sistirter  Blutung  mittels  einen  Charpie- 


Digitized  by  Google 


< 


VÜLNUS  VB51 

insels  aufzutragen  ist  (Hollenstein,  Arsenik  taugen  zn  diesem  Zwecke  nicht)., 
us  waschen  mit  Kochsalz  in  Essig  gelöst,  mit  Seifenwasser,  Sublimatauflö- 
ung,  Heringslake  etc.  passt  höchstens  zu  Anfange,  es  dürfen  aber  darüber 
icht  Einschnitte,  Ausschneiden,  Brennen  und  Ätzen  versäumt  werden.  Ein 
lauptmittel  ist  2  —  3  Monate  langes  starkes  Kiternlassen  der  Wunde,  zu 
reichem  Ende  in  eine  ausgeschnittene  Wunde  nur  Cbarpiefäden  hinein-,  oder 
renn  sich  die  Wunde  darnach  nicht  gehörig  entzündet,  ein  Vesicator  dar- 
ber zu  legen  ist.    Hat  man  gebrannt  oder  geätzt,  so  bildet  sich  dadurch 
chon  genug  Eiterung ,  und  Bourdonnets ,  mit  Digestivsalbe  bestrichen,  rei- 
hen hin,  um  dieselbe  zu  unterhalten.    Um  die  Wunde  in  recht  starke  Eite- 
ong  zu  setzen,  nützt  wiederholtes  Auflegen  von  Vesicatorten ,  Eintröpfeln 
on  Tinctura  cantharidum,  Suhl  im  at  Solution ,  Einstreuen  von  Pulvis  cantha- 
idum,  Verbinden  mit  Salben  aus  Ol.  terebintbinae ,  -Mercur.  praec.  ruber 
nd  Pulvis  cantharidum,  ans  ~<;  Unguetot.  digestitum',  3J  Mercur.  praebip. 
über  und  eben  so  viel  Pulv.  cantharidum;  alle  diese  eitermachenden  Mittel 
uch  besonders,  wenn  die  Eiterung  abnimmt  und  die  Wunde  sich  vernarben 
rill.    Zeigen  sich  dennoch  Fleischwarzcberi ,  so  zerstöre  man  sie  mit  Buty- 
um  antimonii.    Nach  geheilter  Wunde  ist  sehr  zweckmässig  auf  lange  Zeit 
der  immer  ein  Fontanell.    Eine  schon  vernarbte  Wunde  ist  durch  Schnitt, 
Lali'caUstieura  zu  öffnen  und  nach  oben  gegebenen  Regeln  zu  brennen,  zu 
tzen  und  in  langwierige  Eiterung  zu  setzen.  Bei  der  Behandlung  der  Wunde 
*t  natürlich  die  bei  Hydrophobie  angegebene  innerliche  Cur  nicht  zu  ver- 
minen.   {Richter  K.  c.  Bd.  I.    Bell  I.  c.  Bd.  IV.    Bernstein  I.  c.  Bd.  III. 
\rnemanri  1.  c.  Bd.  I.    8.  auch  Hy  drophobia).    Auch  die  durch  den 
liss  der  Schlangen  und  Ottern  (Vipern)  verursachten  Wunden  sind  oft  gift- 
rtig,  besonders  gefährlich  bei'  heissem  Wetter.    Man  erkennt  dies  daran, 
as«  die  Wunde  stark  aufschwillt,  zuerst  blass  und  fest  aussieht,  darauf 
othlicb,  bleifarben  und  wie  brandig  wird,  sich  erysipelatös  entzündet,  sehr 
chmerzt  (der  8chmers  erstreckt  sich  oft  über  das  ganze  Glied);  wenn  der 
Jebisscne  bleich,  gelb  wird,  sein  Pols  häufig,  klein,  zusammengezogen^  un- 
egelmässig,  zuweilen  aussetzend  Ut,  beschwertes  Athembolen,  Schauder, 
.alte  der  Gliedmassen,  kalte  nnd  profuse  Schweisse,  Mattigkeit,  Herzklo - 
fen,  Erbrechen,  Anschwellen  des  Körpers,   Beängstigung,  Ohnmächten, 
Konvulsionen ,  Delirien ,  Kionbackenkrampf  und  andere  gefährliche  Zufalle 
ich  einstellen,  die,  wenn  der  Kranke  nicht  bald  Hülfe1  bekommt,  selbst 
o.l  zur  Folge  haben.    Alle  diese  Symptome  zeigen*  sich*  in  12—24  Stun- 
en,  nicht  durch  Consensus,  sondern  durch  Resorption;  ^Das  aus  der  Wunde 
liessende  Blut  ist  schwärzlich;  bald  zeigt  sich  aber  auch  eine  stinkende 
Flüssigkeit.    Als  Heilmittel  ist  die  Behandlung  der  Wunde  wie  nach  dem 
iisse  toller  Thiere  indicirt;  also  Ausschneiden  der  Bisssteile,  v?enn  ea  an- 
;eht,  das  beste  Mittel»    Andere  reiben  Oleum  ollvarum  in  die  Wunde,  um 
as  Gift  einzuhüllen.    Innerlich  dienen  Sal  corau  cervf,  Sjrirltufc  salis  am- 
aon.  caosticus,    nächstdem  beruhigende  Mittel  und  Diaphoreticfi,  Opium, 
Campher,  Belladonna,  Moschus,  und  Abwarten  des  Schweines  im  Bette, 
leim  Schlangenbisse  nach  Einigen  besonders  Radix  senegae,  beim  Ottern- 
iisse  Belladoana,  nach  Lenz  in  Schnepfenthal  Chlor.    Nach   Orfila  nützt 
ehr  eine  leichte,  nicht  zu  fest  angezogene  Binde  über  die  Bissstelle,  Bin- 
enlassen  und  Drücken  der  Wunde,  um  das  Gift  auszutreiben,  hinterher  die 
lissstelle  in  warmes  Wasser  zn  tauchen,  zusammenzudrücken  und  mit  feuchter 
^einwand  zu  umwickeln;  doch  dies  alles  nur  nicht  bei  starker  Geschwulst 
ind  heftigem  Schmerze.    Hat  die  Wunde  ausgeblutet,  so  ätze  man  sie  mit 
iöllenstein,  Kali  causticum,  Butyrum  antimonii,  Oleum  vitrioli,  Spirit.  sal. 
imm.  causticus,  oder  wende  das  Glüheisen  an.    Nach  geminderten  Zufällen 
ässt  Orfila  das  Ätzmittel  wegnehmen,  bedeckt  die  Wunde  mit  in  Baumöl 
getauchter  Leinwand  und  reibt  Linim.  volatile  ins  ganze  Glied  ein;  innerlich 
■in  Glas  Aq.  sambuci  oder  Horum  naphae  mit  6—8  Tropfeh  Spirit.  sal.  amm. 
»usticus,  auch  ein  Glas  Madeira-  oder  Xeresweis;  der  Kranke  muss  sich 
labei  ins  Bett  legen»    Das  Weitere  a.  bei  Vrfila  (Rettungsverfahren  bei  Ver- 
giftungen und  im  Scheintode  etc.  Aus  d.  Franz.  von  Brasse.    Iii  cht  er  l  c. 
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Bd.  I.  Arnemann  1.  c.  Bd.  I.  Bernstein  l  c.  Bd.  IV.  Wagner,  Uber  dea 
Biss  der  Viper  Deutschlands.  1824.  Nach  Butter  nützt  beim  Schlangenbisse 
festes  Anlegen  eines  Bandes  unmittelbar  über  der  Biss  wunde,  um  die  Cir- 
culation  in  den  oberflächlichen  Venen  aufzuheben,  dann  innerlich  5j  Lauda- 
num  mit  3jj— jjj  Branntwein  nebst  Zucker  und  Aq.  menthae  piueritae,  2— 3 
Mal,  bis  der  Kreislauf  des  Blutes  lebhafter  wird,  und  die  Körperwärme 
wiederkehrt,  weshalb  der  Kranke  sich  bewegen  muis;  in  bedeutenden  Fäl- 
len Einreibungen  von  Laudanum,  Ammonium  und  Äther  in  Brust  und  Glie- 
der. Sind  die  üblen  Symptome  verschwunden,  so  entferne  man  die  Liga- 
tur, gebe  innerlich  Sal  amarum,  schröpfe  trocken.  Die  Buschmänner  setzen 
ein  am  Ende  enges  Horn  zum  Saugen  auf  die  Wunde;  die  holländischen 
Bauern  am  Cap  gebrauchen  bei  Pfeilwunden  und  Schlangeubiss  Schiesspulver 
und  innerlich  Wein.  Die  Stiche  der  Bienen  und  Wespen  sind  als  der 
leichteste  Grad  vergifteter  Wunden  anzusehen.  Es  entsteht  hier  schnell  eine 
bedeutende  und  heftig  schmerzende  Geschwulst.  Zuerst  dienen  Umschläge 
von  kaltem  Wasser  oder  Kampheressig,  bei  heftigen  Schmerzen  Einreibun- 
gen von  öl,  Umschläge  von  Solut.  Balis  ammoniaci,  Entfernung  des  zu- 
rückgebliebenen Stachels  (a.  Intoxicatio).  Die  gerissenen  Wunden, 
Vuhura  lacerata,  und  die  gebissenen,  Vnlmera  morsn,  gehören,  wenn 
letztere  nicht  zugleich  vergiftete  sind,  im  Betreff  ihrer  Heilung  unter  die  Ka- 
tegorie der  gequetschten  Wunden.  Sie  müssen  durch  Eiterung  heilen.  Die 
Wunden  der  Sehnen  und  Gelenkbänder,  Vulnera  tentiinum  et  hgo- 
menlorum  nrticulorum ,  verlangen  zu  ihrer  Heilung  eine  Lage,  in  der  die 
Sehnen  und  Gelenkbänder  miteinander  vereinigt  werden  können,  wozu  mau 
«ich  allenfalls  an  den  Gliedmassen  der  Streck-  und  Beugeapparate  bedienen 
kann;  ausserdem  wegen  der  sie  gewöhnlich  begleitenden  starken  Geschwulst 
die  sogleich  anzugebende  Cur  der  Nervenwunden,  diese  auch  wenn  sich  Ner- 
venzufälle damit  verbinden.  Nach  Einigen  dient  Auflegen  von  Opiumsolu- 
tion  bis  zur  Eiterung,  wodurch  oft  der  Tetanus,  eine  häufige  Folge  dieser 
Wunden,  soll  verhütet  werden  können.  Eine  besondere  Behandlung  erheischt 
die  Zerreißung  oder  Durch  schneid  ung  der  Achillessehne  (s.  Ruptur  a  tco- 
dinis  Achillis).  Die  Wunden  der  Nerven,  Fnlnera  nervorum,  sind, 
wahrscheinlich  in  Folge  von  Entzündung  und  Eiterung  der  Nerven,  jedoch 
erst  einige  Zeit  nach  der  Verletzung,  von  befügen  Schmerzen,  Nervenzu- 
fällen aller  Art,  Lähmungen,  Convolsionen,  Starr-  und  Kinnbackenkrampf 
hegleitet,  worauf  endlich  Brand  folgt.  Zur  Cur  dienen:  bequeme  Lage  des 
T heiles,  erweichende,  beruhigende  Umschläge,  äusserlich  Opium,  Einreiben 
von  warmem  Bai»,  peruvianus,  Blei>v asser  etc.,  auch  die  bei  den  die  Wun- 
den überhaupt  begleitenden  Nerveasufällen  angegebenen  Mittel  (s.  oben). 
Die  Wunden  der  Venen,  Fninera  venarum,  sind  entweder  solche,  wel- 
che in  der  Länge  derselben  stattfinden  und,  um  sie  zu  heilen,  mit  weicher 
Leinwand  oder  Charpie  bedeckt  und  in  eine  Binde  gehüllt  werden  müssen 
(wo  diese  nicht  hilft,  massiges  Andrücken  eines  Stückes  Schwamm  auf  die 
blutende  Wunde),  oder  die  Venen  sind  in  der  Quere  durchschnitten,  wo, 
wenn  eine  Compression  nicht  ausreicht,  die  Ligatur  wie  bei  den  Arterien 
vorzunehmen  ist,  deren  Verletzung,  wenn  das  verwundete  Gefäss  auch  noch 
so  klein  ist,  die  der  Venen  stets  an  Gefahr  übertrifft.  Bei  grossen  Wunden 
stattfindende  Verletzungen  der  Lymphgefässe  sind  nicht  von  Wichtigkeit; 


ist  aber  das  Lymphgef äss  blos  eingeschnitten,  so  niesst  beständig  Lymphe 
aus,  was  den  Verwundeten  entkräftet  und  durch  Betupfen  der  Wunde  mit 
Höllenstein  und  eine  darüber  gelegte  Compresse  von  trockner  Charpie  zu  hem- 
men ist.  Die  Wunden  der  Knochen,  Vulnera  ossium,  durch  Schnitt 
verursacht,  sind  an  und  für  sich  durchaus  nicht  gefährlich,  werden  es  nur 
durch  die  Nebenverletzungen  und  die  mehr  oder  minder  bedeutenden  Zufalle. 
Zur  Heilung  auch  in  dem  Falle,  wo  ein  Stück  von  einem  breiten  Knochen, 
z.  B.  an  der  Hirnschale,  abgehauen,  aber  mit  Haut  und  Fleisch  noch  ver- 
bunden und  keine  starke  Blutung  da  ist,  dient  Reinigen  mit  warmem  Was- 
ser und  darauf  Zurückbringen  des  Fleitchlappcns  und  Knochens  in  die  nor- 
male Lage,  in  welcher  man  sie  durch  Heftpflaster,  Compressen  und  verci- 
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nigemie  Dinae  zu  ernaiten  sucm,  > erstem  sicn,  nacndem  ein  siarser  uint- 
fluss  vorher  gehemmt  worden  ist.  Bei  8chusa wanden  der  Knochen 
dient  die  Amputation,  wo  sie  angezeigt  ist,  z.  B.  bei  Zermalmung,  Zer- 
schmetterung det  Knochens,  Zerreissung  der  Weichgebildc  in  bedeutendem 
Grade.  lat  der  Knochen  ausserhalb  des  Schusscanais  verletzt,  und  sind  wei- 
ter keine  die  Ablösung  des  Gliedes  indicirenden  Zufälle  zugegen,  so  richte 
man  die  Knochen  ein  und  verfahre  wie  bei  einem  Knochenbruche  (a.  Fra- 
etnra).  Bei  der  Unmöglichkeit  den  Knochen  mit  den  weichen  Theilen  so 
bedecken,  meide  man  alle  reizende,  gebrauche  nur  blande  Mittel,  z.  B.  Un- 
guentum  cereum ,  althaeae  (s.  Clossius,  V.  d.  Krankheiten  d.  Knochen. 
8.  105  —  108.  Böttcher,  Abband!,  von  den  Krankh.  der  Knochen.  Th.  HL 
8.  5 — 7).  B>ei  Wunden  der  Gelenke,  Vulncra  articulorum,  welche 
stets  gefährlicher  sind  als  die  Wunden  anderer  Theile,  ist  anhaltende  Ruhe 
des  Gliedes,  Abhaltung  der  Luft,  Verband  ao  selten  wie  möglich,  kalte 
Umschläge  von  Aqua  Goulardi,  vulnerar.  Thedeni,  um  Entzündung  zu  ver- 
hüten oder  su  zertheilen,  nothwendig.  Man  verhütet,  dass  das  ausfliessende 
Gelenkwasser  nicht  scharf  werde,  durch  Bedecken  des  Gliedes  gegen  die 
Luft,  weil  sonst  durch  das  scharf  gewordene  Gelenkwasser  Entzündung,  Ge- 
schwulst, langwierige  Eiterung  und  Abzehrung  entsteht  und  nur  eine  früh- 
zeitige Ablösung  des  Gliedes  dem  Kranken  das  Leben  retten  kann,  die  fast 
immer  nöthig  wird,  wenn  das  Gelenk  sehr  zerrissen,  zerschmettert  iat.  Ist 
die  Gelenkwunde  nicht  so  bedeutend,  ao  bringe  man  die  verwundeten  Theile 
an  einander,  bedecke  aie  mit  der  zu  verlängernden  Haut,  lege  Heftpflaster 
an,  und  darüber  die  18-  oder  22köpfige  Binde;  dabei  hohe  Lage  des  Glie- 
des, um  die  Wundrinder  des  Ligamenti  capsularia  in  Erschlaffung  zu  er- 
halten; aowie  kalte  Umachläge.  Innerlich  giebt  man  Opium,  um  die  Schmer- 
zen zu  mildern  (s.  Bernstein  1.  c.  Bd.  IV.  8.  219.  Arnemann  Bd.  I.  8.  815). 
Eine  eigentümliche  Art  von  Wunden  sind  die  bei  Leichenöffnungen 
erhaltenen  8tichwunden,  welche  sich  meistens  bei  der  Section  von 
an  Krankheiten  seröser  Haute  Verstorbenen  ereignen  (Aitkin),  und  durch  ein 
eigenthümliche  Gift  entstehen;  oft  soll  auch  die  circumscripte  Zellgewebi- 
entzündung  Folge  einer  Verletzung  durch  Stich  bei  Leichenöffnungen,  und 
zwar  mit  Heftnadeln,  aeyn;  aelten  sollen  Schnittwunden  das  Gift  aufnehmen. 
Nach  T.  Adams  (the  Lancet  No.  138.  1.  Jan.  1831)  gehört  zur  Verschlim- 
merung der  bei  Leichenöffnungen  empfangenen  Wunden  eitae  reizbare,  scro- 
phulöse  Constitution;  iat  auch  eine  frische  Leiche  gefährlicher  als  eine 
faulende,  ao  giebt  doch  eine  Entzündung  seröser  Membranen  am  ersten  Ge- 
legenheit zur  Tödtlichkeit  solcher  Verletzungen.  Als  Präservativ  dient,  nach 
Aitkin,  vor  der  Section  Salbung  der  Hinde  mit  öl  oder  8peck,  möglichst 
Meidung  von  Stichen  durch  Knochensplitter  oder  Heftnadeln;  als  Heilmittel 
sofort  Waschen  mit  warmem  Seifenwaaaer,  8  — 10  Minuten  langes  kraftiges 
Aussaugen  der  Wunde,  darauf  öffnen  mit  der  Lanzette,  um  den  Ausfluss  des 
Blutes  zu  begünstigen;  bei  dennoch  eintretender  Entzündung  allgemeine  und 
örtliche  Blutentziehungen,  Laxantia,  Diaphoretica ,  zuweilen  ein  Opiat,  da- 
bei sparsame  Kost;  bei  Ftactuation  Öffnung.  Nach  Cotta  passt  in  schlimmen 
Fällen  eine  8peichelcur,  durch  alle  3 — 4  Stunden  gereichten  Mercur  (auch 
Lawreticc  alle  8  Stunden  3  Gran).  Nach  Lawrence  (London  roedical  Ga2. 
Febr.  1830)  als  Prophylacticum  Waschen  una  Beizen  mit  Höllenstein,  Ol. 
terebinthinae;  bei  eintretender  Entzündung  Ruhe  dea  verwundeten  Theilea, 
lindernde  Bähungen  und  Breiumschläge;  ist  diese  heftig,  dann  Blutegel,  La- 
xantia, Eröffnung  etwaiger  Eiterherde,  wenn  diese  sich  auch  an  von  der 
verletzten  Stelle  entfernten  Orten  zeigen  sollten;  innerlich  stets  Antiphlogi- 
stica.  Auch  sind  folgende  Curarten  empfohlen  worden  >  erst  Brech-  und 
Laxirmittel,  nächstdem  Opium  oder  Narcotica,  um  das  Nerven  syatem  abzu- 
stumpfen (v.  Pommer);  lauwarme  Umschläge  von  Laudanum  mit  Bleiwasscr, 
mittels  Leinwand  in  kleinen  Streifen  um  die  Finger,  in  grössern  um  Hand 
und  Arme,  dabei  muss  die  Hand  hoch  liegen,  alle  Theile  auf  einem  Kissen; 
innerlich  zuerst  Kalomel  mit  Jalape  und  dann  Laudanum  und  Porterbier, 
um  den  Kranken  in  Betäubung  zu  erhalten  (eine  echt  englische  Cur !).  Gut 
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iiU,  gleich  hinter  der  verletxteo  Stelle,  wie  bei  vergifteten  Wauden  durch 
Schlangen  bis»  etc.  ein  Band  recht  fest  um  das  Glied  zu  legen,  wodurch  der 
Resorption  des  schädlichen  Stoff*  bedeutend  vorgebeugt  wird.  (Vor  einigen 
Jahren  verletzte,  ich  mir  bei  der  Section  eines  Phthisiscnen  unbedeutend  den 
Zeigefinger.  Nachdem  die  Wunde  längst  geheilt,  circa  au  ISten  Tage, 
achwollen  Finger,  Hand  und  das  ganze  Glied  schrecklich  an,  wurden  duo- 
kelroth ,  dabei  Erbrechen,  Hirnaffectionen  ,  Fieber,  fürchterliche  örtliche 
Schmeraen.  Unter  den  topischen  Mitteln  half  keins  so  schnell  als  Einreiben 
des  ganzen  Gliedes  mit  Folgendem :  OL  hyoscyam,  Unguent.  althacae,  — 
neapolit,  ana  Jft.  Misce.  Most.) 

III.  Wunden  der  einzelnen  Regionen  und  Theile  des  Körpers. 

A.    Vulnera  abdominis,  Wunden  des  Unterleibes.    <0  Vul- 
nera integumeiitorwn  abdominis  externorum,  cutis  et  musculorusn  abdomi- 
nalium,    Wunden    der    ausser  n  Bedeckun  gen  des  Unterlei  b  es, 
der  Haut  und  der  Bauchmuskeln.    Symptome.  Keine  gefahrvollen 
Zufalle,  der  Kingcr  lässt  sich  nicht  leicht  in  die  Wunde  einführen,  kein 
Ausfluss  vou  Feuchtigkeit  aus  derselben,  so  dsss  etwa  Verletzung  eines  in* 
nern  Theiles  zu  argumentiren  wäre;  natürlicher  Puls,  massiger  Schmerz. 
Cur.    Bei  einfachen  Schnitt-  und  Hiebwunden  die  Reuuion;  bei  Kigu&s 
von  Blut  aus  den  kleinen,  sich  am  Bauchfelle  ausbreitenden  Gefäasen  zwi- 
schen die  A bdooiinaluiU6keln  kalte  Umschläge  von  Wasser,  Salmiakauflösung 
mit  Essig  etc.    Bei  schiefen,  bis  aufs  Peritonaeom  dringenden  Wunden,  zu- 
mal in  der  Nähe  der  Linea  alba,  bei  welchen  sich  oft  Sinuositätcn  machen- 
der und  ins  Cavum  abdominis  ergiessender  Eiter  bildet,  Gegenöffnung  am 
Buden  der  Wunde  oder  Erweiterung  dieser,  um  dem  Eiter  einen  Ausweg 
zu  ▼erschaffen.    Bei  Wunden  der  Linea  alba,  besonders  in  der  Gegend  des 
Nabels,  die  oft  mit  sehr  starker  Entzündung,  heftigem  Fieber  und  Schmerz, 
Delirien,  Erbrechen,  aufgeschwollenem  und  gespanntem  Unterleibe  verbun- 
den sind,  innerlich  und  äusserlich  Antiphlogiatica ,  zuweilen  Indsionen,  um 
die  Wunden  zu  erweitern  und  die  Spannung  zu  heben.    Bei  allen  Wunden 
schickliche  Lage,  um  die  Bauchfcllmuükeln  zu  erschlaffen,  Ruhe;  bei  gros- 
sen und  weiten  Wunden,  wo  Gefahr  der  Hernia  ist,  dient  als  Binde  eine 
dreifach  zusammengelegte  Serviette,  vom  mit  Nadeln  zusammen  zu  stecken 
und  mittels  einer  Schulterbinde  in  ahrer  Lage  zu  befestigen;  nach  der  Hei- 
lung ein  Bruchband.    Bei  Quetschungen  des  Unterleibes  entstehen 
durch  die  Erschütterung  der  Eingeweide  oft  bedeutende  Zufälle:  heftiger 
Schmerz  und  Spannung  des  Theils,  Fieber,  Zerreissung  eines  oder  mehre- 
rer Eingeweide,  Extravasate  in  die  Bauchhöhle  und  schneller  Tod.  Anfangs 
nützen  hier  Antiphlogiatica,  später  Nervina,  flöchtige  Einreibungen,  Um- 
schläge von  aromatischen  Kräutern,  innerlich  Arnica.    ZerreUscn  bei  einer 
Quetschung  der  Bauchwand  die  Muskeln,  was  nicht  selten  geschieht,  und 
bleibt  die  äussere  Haut  unverletzt,  so  muss  man  während  der  Behandlung 
und  nach  geschehener  Heilung  eiue  gehörige  Compression  anwenden,  um  der 
Entstehung  eines  Bauchbruchs  vorzubeugen,    b)  Vulnera  abdominis  penetran- 
tia,  penetrirende  Wunde  des  Unterleibes  aa)  sine  Lactiunc  vitee- 
ri«,  ohne  Verletzung  eines  Eingeweides.    Symptome.  Bei  grossen 
Wunden  häufig  Vorfall  innerer  Theile,  bei  engen,  schiefen  Wunden,  bei 
fetten  Leuten,  wo  keine  Theile  prolabirt  aind,  ist  die  Erkenntnis*  nicht  im- 
mer so  leicht;  jedoch  die  Diagnose  dadurch  festzustellen,  dass  man  den  Ver- 
wundeten diejenige  Lage  oder  Stellung  annehmen  läset,  in  welcher  er  ver- 
wundet wurde,  und  dass  man  dann  mit  den  Fingern,  oder  wo  dies  nicht 
angeht,  mit  einer  stumpfen,  biegsamen  Sonde  sehr  vorsichtig  und  behutsam 
explorirt,  mit  der  Gestalt  und  Direction  der  Wunde  die  Form  und  Grösse 
des  verwundenden  Instruments  vergleicht,  um  zu  ermitteln,  wie  tief  dasselbe 
eingedrungen  sey  (die  zu  diesem  Ende  vorgeschlagenen  Injectioneu  bahneu 
sich  leicht  Gänge  zwischen  Muskeln  und  Zellgewebe,  und  erregen  daher 
fälschlich  Verdacht,  dass  die  Wunde  in  die  Bauchhöhle  gedrungen  sey). 
Nicht  heftiger  Schmerz,  nicht  starke  Spannung,  kleiner,-  schwacher,  weicher, 
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zusammengezogener  Puls,  blasses  Gesicht,  Kälte  der  Extremitäten,  grosse 
Schwäche,  Schluchzen,  Erbrechen,  Anschwellen  des  Unterleibes,  natürliche 
Hauttemperatur  sind  zwar  allgemeine,  aber  nicht  immer  sichere  Zeichen  der 
penetrirenden  Bauch  wunden,  da  sie  bei  sehr  sentibeln  und  ängstlichen  Sub- 
jecten  auch .  schon  nach  oberflächlichen  Bauchwunden  erfolgen  können.  Grosse 
penetrirende  Bauch  wunden  erkennt  inan  durchs  Gesicht  und  Gefühl,  aus  der 
Wunde  dringt  keine  andere  Flüssigkeit  als  Blut,  und  ciieses  auch  nicht  in 
grosser  Menge,  nur  aus  den  Wundrindern;  dringt  Luft  in  die  Bauchhöhle, 
dann  folgt  leicht  Entzündung  der  Eingeweide,  Emphysem,  Biter,  der,  wenn 
er  Dicht  nach  Aussen  geleitet  wird,  sich  ins  Cavum  abdominis  ergiesst.  Cur. 
Bei  Stich-  und  Hiebwunden  Unterbindung  der  durchschnittenen  Blutgefässe, 
darauf  so  schnell  wie  möglich  die  Reunion  der  Wunde.  Bei  Blutinfiltrationen 
lässt  man  unten  an  der  Wunde  eine  Öffnung,  in  welche  man,  um  sie  so  zu 
erhalten,  ein  mit  Ung.  digestiv  um  bestrichenes  Bändeben  legt;  dabei  mög- 
lichst Abwehrung  der  Entzündung  und  Eiterung  durch  die  antiphlogistische 
Heilmethode.  Bei  dennoch  eintretender  Eiterung  verbinde  man  so  schnell 
und  so  selten  wie  möglich,  um  die  äussere  Luft  abzuhalten.  Fallen  bei 
grossen  Wunden  Gedärme  oder  das  Nets  vor,  ao  reponire  man  diese  so- 
gleich, um  Entzündung  mit  ihren  Ausgängen  zu  verhüten;  sind  die  Theile 
dem  Scheine  nach  schon  brandig  oder  entzündet,  allenfalls  nachdem  man  sie 
vorher  einige  Minuten  lang  mit  erweichenden  Mitteln  warm  gebähet  hat. 
Zum  Zweck  der  Reposition  lagere  man  den  Verwundeten  so  auf  den  Rand 
des  Bettes,  dass  die  Abdominalmuskeln  erschlafft  sind  und  die  Wunde  wo 
möglich  der  niedrigste  Tbeil  des  Körpers  ist;  reinige  die  vorgefallenen 
Theile  mittels  warmen  Wassers  oder  warmer  Milch  von  Blut,  Staub  etc., 
und  schiebe  den  zuletzt  vorgefallenen  Tbeil  zuerst  und  dann  den  andern  mit 
den  mit  Öl  bestrichenen  Zeigefingern  beider  Hände  langsam,  nach  der  Di- 
rection  der  Wunde  in  die  Bauchhöhle  zurück,  auf  die  Art  dass  man  die 
Finger  wechselsweise  dagegen  drückt,  wobei  man  die  Gedärme  stets  zuerst, 
das  Netz  zuletzt  zu  reponiren  hat  und  der  Kranke  möglichst  den  Athein  an- 
halten, Husten,  Erbrechen,  Niesen,  Schluchzen,  Schreien  zu  vermeiden  hat, 
dabei  aber  zu  verhüten  ist,  dass  die  zu  reponirenden  Theile  sich  nicht  in 
die  Interstitien  der  Muskeln  einklemmen.  Sind  die  Gedärme  durch  Flatu- 
lenz oder  Excremente  sehr  ausgedehnt,  so  wälgere  und  drücke  man  sie, 
treibe  Koth  und  Winde  in  die  Bauchhöhle  zurück,  ziehe  auch  wol  die  Ge- 
därme etwas  hervor.  Ist  alles  Vorgefallene  wieder  in  der  normalen  Lage, 
was  sich  dadurch  zu  erkennen  giebt,  dass  man  einen  in  das  Cavum  abdoaii- 
nis  gebrachten  Finger  allenthalben  frei  in  der  Wunde  umher  bewegen  kann: 
dann  legt  man  Heftpflaster  und  blutige  Naht  an.  Sind  bei  Stich-  oder  an- 
dern engen  Wunden,  oder  bei  Entzündung  dieser,  oder  bei  angespanntem 
Abdomen  die  prolabirten  Theile  so  eingeschnürt,  dass  ihre  augenblicklishe 
Reposition  nicht  möglich  ist:  so  dilatirc  man  die  Wunde,  um  Brand  der  in-  ' 
carcerirten  Partien  zu  verhüten,  am  obern  freien,  bei  vorgefallenem  Netze 
stets  am  untern  Winkel  der  Wunde  auf  die  Art,  dass^  während  mau  mit  der 
linken  Hand  die  Gedärme  von  dem  einzuschneidenden  Wundwinkel,  um  die» 
sen  frei  zu  machen,  zurück  drückt,  man  mit  der  rechten  Hand  eine  an  ih- 
rem-vordem  Ende  auf  einen  Zoll  nach  Vorn  gebogene  Hobisoode  in  den 
Wundwinkel,  bis  in  die  Bauchhöhle  führt,  indem  man  sie  perpendicul&r 
zwischen  dem  Daumen  und  Zeigefinger  hält,  mit  den  übrigen  Fingern  aber 
die  Gedärme  zurückhält,  die  Sonde  darauf  stark  gegen  den  Wundwinkel 
drückt,  zugleich  das  der  Sonde  zunächst  gelegene  Stück  Darm  etwas  her- 
vorzieht, um  zu  ermitteln,  ob  nicht  etwas,  davon  zwischen  der  Sonde  und 
dem  Wund winkel  eingeklemmt  sey;  demnächst  mit  der  rechten  Hand  auf  der 
Sonde  ein  geknöpftes  Scalpell  mit  vorn  gebogener  Spitze,  wie  bei  der  Sonde, 
in  die  Wonde  bis  ins  Cavum  abdominis  führt  und  so  den  Winkel  der  Wunde, 
von  der  Linea  alba  und  den  Nabeigefassen  möglichst  entfernt,  soviel  als  zur 
Reposition  erforderlich  ist,  einschneidet;  nach  geschehenem  Schnitte  aber 
Sonde  und  Scalpeli,  wie  man  es  einbrachte,  wieder  herausführt.  Ist  es  nicht 
möglich ,  die  Sonde  in  die  Wunde  zu  bringen,  10  drücke  man  mit  der  lin- 


Digitized  by  Google 


1056  VULNCS 

ken  Haod  die  Gedärme  zurück,  setze  den  Nagel  des  Zeigefingers  dieser 
Hand,  der  Spitze  des  Scalpells  entgegen,  auf  den  Wundwinkel,  und  durch- 
schneide dann  in  wiederholten  Zügen  zuerst  die  Haut  und  dann  vorsichtig 
die  Muskeln,  bringe  darauf,  wenn  man  bis  aufs  Peritonaeum  gekommen  ist, 
die  Sonde  in  die  Bauchhöhle,  and  schneide  auf  derselben  jenes,  wenn  es, 
was  jedoch  selten  der  Fall  ist,  nöthig  wird,  ein.  Nach  geschehener  Repo- 
sition aller  T heile  ist  Ruhe,  Rückenlage,  Erhaltung  der  Leibesüfinung*  und 
die  Reunion,  bei  grossen  Wunden  die  Bauchnaht,  Gastroraphia ,  Sutura 
abdominalis,  nöthig,  welche  wie  die  Sutura  nodosa  (s.  d.),  aber  mit  einem 
starken  Faden,  an  dessen  vordem  Bade  eine  krumme  Nadel,  gemacht  und 
wobei  besonders  das  sich  leicht  zurückziehende  Peritonaeum  gefasst  werden 
muss ,  damit  keiue  Spalte  in  demselben  entstehe.  Die  eine  Nadel  wird  von 
Innen  nach  Aussen,  einen  guten  Daumen  breit  vom  Wundrande  entfernt, 
erat  durch  das  Peritonaeum  and  dann  durch  die  äussern  Integumente,  die 
andere  auf  der  entgegengesetzten  Seite  ein  -  und  durchgestochen.  Sind  meh- 
rere Stiche  erforderlich,  so  mache  man  diese  %  Zoll  von  einander  entfernt. 
Während  die  Naht  gemacht  wird,  muss  ein  Gehülfe  mit  der  flachen  Hand 
die  Wundränder  aneinanderfügen,  der  Wundarzt  aber  die  Fäden  zuletzt  zu- 
sammenknüpfen ,  sie  durch  eine  doppelte  Schlinge  vereinigen  und  die  Naht 
noch  durch  Heftpflaster  and  Binde  unterstützen.  Nach  angelegter  Naht 
Meidung  alles  dessen,  was  Entzündung  machen  oder  die  Naht  wieder  auf- 
nieten könnte;  Unterhaltung  der  Leibesöffnung ;  zur  Präcavirung  des  Erbre- 
chens Opium;  Moderiren  etwa  eintretender  Entzündung  durch  kleine  Blut- 
entziehungen, kalte  Umschläge,  Oleosa,  Mucilaginosa ,  nicht  durch  reizende 
Mittel,  wie  Salze  etc.  Nach  7 —  8  Tagen  nimmt  man  die  Fäden  weg,  be- 
hält aber  Heftpflaster  und  Binden  bei.  Zur  Verhütung  eines  Bruches  dient 
dann  ein  Bruchband,  bb)  Vulnera  cum  Laesione  viscerw,  Wunden  mit 
Verletzung  eines  Eingeweides.  Im  Allgemeinen  sind  die  Sym- 
ptome: Bald  nach  der  Verwundung  kleiner,  gesunkener,  zusammengezoge- 
ner Puls,  blasses  Gesicht,  kalte  Gliedmassen,  grosse  und  schnelle  Entkräf- 
tung, Singultus,  Übelkeit,  Erbrechen,  gespanntes,  ausgedehntes  Abdomen 
(entstehen  diese  Zufälle  durch  ■  eine  heftige  Leidenschaft  vor  der  Verwun- 
dung oder  durch  Schreck  während  derselben,  was  öfters  der  Fall  ist,  so 
verlieren  sie  sich  bald,  wogegen  sie,  durch  die  Wunde  bedingt,  bleibend 
sind);  als  örtliche  Symptome  sind  zu  betrachten:  in  den  meisten  Fällen  nicht 
sogleich ,  sondern  erst  einige  Tage  nach  der  Verwundung  Erguss  von  Blut, 
sich  zu  »erkennen  gebend  durch  Bleichwerden  des  Gesichtes,  Mattigkeit, 
schwachen  Puls,  Ohnmächten,  kalte  Gliedraassen  und  Schweisse,  Zuckungen, 
in  Folge  des  Druckes  des  Extravasats  auf  die  Eingeweide  durch  Dyspnoe; 
ferner  durch  angeschwollenes,  gespanntes  Abdomen;  wenn  das  Blut  sich  de- 
componirt,  in  Verderbniss,  Fäulniss  übergeht,  dann  in  Folge  der  dadurch 
bewirkten  Irritation  der  nahe  gelegenen  Theile  durch  lebhaften  Schmerz  und 
Spannung,  Fieber,  Entzündung,  Singultus,  Erbrechen,  Eiterung,  manch- 
mal durch  fluetuirende  Geschwulst  oder  dadurch,  das*  sich  von  dem  Extra- 
vasat etwas  in  der  äussern  Wunde  zeigt  (ist  wirklich  ein  Eingeweide  ver- 
letzt, so  findet  sich  stets  Blutextravasat);  oder  Erguss  von  Galle,  halb- 
verdauten Speisen,  Milchsaft,  Koth,  Harn  und  andern  Flüssigkeiten,  wel- 
che, wenn  sie  in  grosser  Menge  ergossen  werden,  Zufalle  des  Reizes,  we- 
gen ihrer  Schärfe  schon  anfangs  oder  doch  bald,  in  bedeutenderem  Grade 
angesammelt,  Eutzündung  und  Brand  schon  früher  als  blutige  Extravasate 
erregen.  Alle  die  durch  Extravasate  in  der  Bauchhöhle  entstandenen  Zu- 
fälle werden  oft  nicht  durch  jene,  sondern  durch  die  Verletzung  irgend  ei- 
nes innern  Theiles  selbst  verursacht,  was  man  daran  erkennt,  dass  die  Zu- 
fälle in  diesem  Falle  später  nach  der  Verletzung,  wenn  sie  aber  Folge  ei- 
nes Extravasats  sind,  sogleich  nach  derselben,  oder  wenn  sie  das  erstemal 
als  Folge  der  Wunde  selbst  schon  verschwunden  sind ,  späterhin  nochmals 
entstehen.  Nur  wenn  scharfe  Feuchtigkeiten,  wie  Galle,  Harn  ausgetreten 
sind,  zeigen  «ich  die  Zufalle  -de«  Extravasats  auch  später;  sind  sie  das 
Erzeugniss  eines  Fehlers  in  der  Diät,  so  muss  man  auf  den  alsdann  stets 
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fehlenden  Schmerz,  die  fehlende  Spannung  sehen,  welch«  beim  Extravasat 
stets  zugegen  sind,  öfters  ist  das  Extravasat  dadurch  erkennbar,  das9 
sich  etwas  davon  in  der  äussern  Wunde  zeigt;  gemeiniglich  liegt  es  in  ei- 
nem Klumpen  beisammen,  weil  die  Gedärme  eben  Gegendruck  gegen  das- 
selbe ausüben,  und  es  an  einer  Kraft  fehlt,  welche  dasselbe  in  das  Cavuro 
abdominis  verbreiten  kann.  Oft  verschwinden  die  Symptome  des  Extrava* 
sats  wieder,  zum  Zeichen,  dass  es  durch  die  Darmvenen  wieder  resorbirt 
worden  sey;  manchmal  geht  es  in  Eiterung  über  und  wird  durch  den  After 
ausgeleert;  manchmal  wieder  entsteht  Entzündung  adhäsiven  Charaktere  im 
Umfange  des  Extravasate,  das  auch  selbst  wie  die  Wunde  Entzündung 
macht,  in  Folge  deren  die  umgebenden  Theile  angeklebt  werden,  sich  ein 
Canal  bildet,  der  mit  der^  Bauchhöhle  communicirt,  was  besonders  bei  Her- 
nien der  Fall  ist.  Gemeiniglich  findet  sich  das  Extravasat  mehr  an  der  in- 
nern  Wunde,  Wo  der  Darm  etc.  verletzt  ist,  in  der  Gegend  der  Verletzung 
oder  in  der  N&he  der  Bauch  wunde,  wo  der  geringste  Widerstand  ist,-  oder 
!n  der  vordem  untern  Bauchgegend,  nahe  hinter  dem  Darmfelle |  int  der 
Darmcanal  an  mehreren  Stellen  verletzt,  so  liegt  das  Extravasat  in  mehre- 
ren abgesonderten  Klumpen;  zuweilen  verbreitet  es  sich' auch  weiter  durch 
die  Bauchhöhle,  wenn  der  Verwundete  transportirt  wird,  bei  Krämpfen, 
Husten,  Erbrechen;  blutige,  kothige  Extravasate  thun  dies  selten,  leichter 
Ergüsse  von  Galle,  Harn  etc..  Cur.  Aderlass  als  Hanptmittel,  nach  der 
individuellen  Constitution  und  der  Wichtigkeit  der  Wunde;  nächstdem  be- 
ruhigende, schleimige  Getränke,  sedirende  Mittel,  anodyne  Fomentationen, 
Lavements,  körperliche  und  geistige  Ruhe,  möglichst  bequeme  Lage,  reiz- 
lose, leicht  nährende  Kost.  Nächst  dieser  allgemeinen  Behandlung  nnd  der 
der  Wunde  des  verletzten  Theils  nach  weiter  unten  anzugebenden  Grund- 
sätzen, besonders  Entfernung  des  Extravasats.  Entdeckt  man  ein  Extrava- 
satum  sanguineum  sogleich  nach  der  Verwundung,  so  lasse  man  den  untern 
Winkel  der  Wunde  offen  und  lege  eine  kleine  Wieke  hinein;  eine  schon  ge- 
heftete Wunde  muss  wieder  aufgeschnitten  und  der  Kranke  so  gelagert  wer- 
den ,  dass  das  Extravasat  nach  der  niedrigsten  Stelle  sinken  uod  aus  dem 
wieder  geöffneten  Wundwinkel  abfliessen  könne;  hierbei  zugleich  äussere 
zertheilende  Mittel,  kalte  Wasserumschläge,  Schmucker'sche  Fomentationen, 
diese  auch,  wenn  anzunehmen  ist,  dass  die  innere  Blutung  fortdauert.  Hier- 
nächst  Berücksichtigung  der  verschiedenen  Symptome  von  Irritation  und  Entr- 
zündung,  des  localcn  Schmerzes  einer  etwa  fluetoirenden  Stelle,  durch  an- 
tiphlogistische Mittel,  anodyne  Fomentationen,  öffnu  ng  der  fluetoirenden 
Geschwulst.  Ist  man  über  den  Sitz  des  Extravasats  ungewiss,  dann  allge- 
meine Mittel,  wobei  der  Kranke  so  zu  legen  ist,  dass  jenes  aus  dem  offnen 
Wundwinkel  ausfliesten  kann,  in  den  man,  um  ihn  offen  zu  erhalten,  eine 
Röhre  von  Resina  elastica  legen  und  zugleich  ab  und  zu  einen  Finger  in 
die  Wnnde  bringen,  auch  die  Gedärme  zunächst  hinter  der  Wunde  von  ein- 
ander entfernen  kann.  (Bei  allen  penetrirenden  Wunden  der  Brust  und 
des  Unterleibes  schadet  das  öftere  Sondiren  mittels  Sonde  oder  Finger  mehr 
als  es  nützt,  die  Natur  versteht  hier  bei  passiver  Behandlung  die  Heilung 
meist  besser,  als  die  Kunstbülfe  mit  activem  Verfahren.  Most).  Bei  den 
übrigen  Extravasaten  ist  ebenso  zu  verfahren,  nur  nicht  Zertheilong  zu 
versuchen ,  sondern  sie  sind  sogleich  auszuleeren ,  weil  sonst  Entzündung 
und  Brand  entsteht.  Ist  das  Extravasat  nahe  an  der  Wunde,  so  lasse  man 
einen  Theil  derselben  offen;  zeigt  es  sich  schon  in  der  Nähe  derselben,  so 
suche  man  es  durch  Streichen  nach  der  Wunde  zu  bringen,  schiebe  dabei 
mit  einem  hineingebrachten  Finger  die  Gedärme  zurück,  oder  dilatire  die 
Wunde  nach  dem  Extravasat  hin  durch  Schnitt.  Ist  das  Extravasat  weit 
von  der  Wnnde  entfernt,  so  kann  man  es  nnr  an  der  Stelle  ausleeren,  wo  es 
liegt,  und  zwar  durch  eine  von  Aussen  gemachte  Öffnung  mit  dem  Troikar, 
weil  dieser  eine  enge  Wunde  macht  und  der  Zutritt  der  Luft  abgewehrt 
wird,  jedoch  nur  bei  dünnem  und  flüssigem  Extravasat,  Und  wenn  dieses 
sich  durch  eine  deutlich  fluetuirende  Geschwulst  verräth;  ist  das  Extravasat 
dicklich,  wie  coa-ulirtes  Blut,  Roth  (Extravasatum  stercoraceum) ,  oder  ist 
Most  Eucyklopadle.  «tc  Aufl.  II.  67 
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die  Gcachwolst  undeutlich,   dann   statt  des  Trolkar» 
Scalpeli, 

Von  den  Wunden  der  einseinen  Unterleibieingeweide. 

1.  Vetter*  cUlemnt  chyli,  Wanden  de»  M  ilchsaftbehilters. 
Es  ist  hier  Chyles  mos  der  Cisterna  chyli  in  das  Carum  abdominis  extra- 
vasirt,  woraus  Entzündung,  Brand,  oder  Entkräftung  und  Tod  dnreh  Ver- 
lust an  Nahrungssaft  entstehen.  Cur.  Ist  die  oben  nach  den  Zufällen  an- 
gegebene allgemeine. 

2.  Vulnera  diapfiragmatis,  Wanden  des  Zwerchfelle.  Symptome. 
Sehr  beschwerliche,  schmerzhafte  Inspiration,  sich  quer  über  den  Leib  nach 
dem  Laufe  des  Zwerchfelles  erstreckender  Schmerz ,  convulsivischer  Husten, 

h merzhafte  Empfindung  in  der  Magengegend,  Schluchzen,  welches  aber 
in  einem  von  Meies  beobachteten  Falle  fehlte;  Erbrechen,  harter  schneller 
Puls  und  andere  entzündliche  und  fieberhafte  Zufalle,  zuweilen  Risus  sardo- 
nius ;  heftigere  Zufälle  bei  Verwundungen  des  tendinösen ,  als  bei  denen  des 
fleischigen  Theiles  des  Zwerchfelles.  Die  Diagnose  ergiebt  sich  ausser 
aus  den  eben  genannten  Symptomen  besonders  aus  der  8telle,  Tiefe  and  der 
Directum  der  Wunde.  Cur.  Das  Meiste  muss  die  Natur  thuo;  von  Seiten 
der  Kunst  nur  Aderlass,  erweichende  Fomentationeu,  Lavements,  bei  krampf- 
haften Affectionen  Antispasmodica ,  selbst  Opium,  in  Einreibungen  von  Kly- 
stieren ,  Offenlassen  der  äussern  Wunde,  soweit  als  zum  Abflüsse  des  Extra- 
vasats nöthig  ist,  Lagerung  des  Verwundeten  soviel  ais__möglich  auf  die 


in  den  ersten  Tagen  Enthaltung  alles  Essens  und  Trin- 
kens, damit  der  Magen  leer  bleibe  und  die  Wunde  sich  contra  hiren  könne, 
weshalb  nährende  Klystiere,  Hand-  und  Fussbäder  za  appliciren  sind,  nach 
einigen  Tagen  dünner  Mehlbrei.  Nach  Berndt  in  Greifswald  (Rust's  Maga- 
zin Bd.  XXVIII.  Hft  1.  IX.)  möglichst  Hube,  Meidung  jeder  Anstreoguug 
des  Thorax  durch  Sprechen,  Bewegungen;  Aderlass,  innere  Antiphlogtstica, 
kalte  Umschläge;  bei  den  vom  Nervus  phrenicas  ausgehenden  Zufällen  Aq. 
laurooerasi  (s.  Uermematm's  Beiträge  Mecklenburgischer  Ärzte  Bd.  I.  Hft.  2. 
1850.  XIII).  Gegen  Brüche,  die  dadurch  entstehen,  dass  durch  die  häüfi*: 
im  Zwerchfelle  nach  Heilung  der  Wunde  anrückbleibende  Öffnung  Einge- 
weide des  Unterleibes  in  die  Brusthöhle  treten ,  ist  nichts  zu  thun. 

3.  Fuinera  hepaüsy  Wunden  der  Leber.  Symptome.  Ansflnss 
von  schwarzen,  manchmal  mit  Galle  vermischtem  Blute,  sich  bis  in  die 
rechte  Schulter  und  Seite  des  Halses  erstreckender  Schmerz,  gallig -blutiges 
Erbrechen  und  Stuhlausleerung,  Singultus,  geschwollenes  Abdomen,  Icterus, 
trockne  Zunge,  bitterer  Geschmack.  Die  Diagnose  ergiebt  sich  nasser 
aus  den  eben  angegebenen  Symptomen  aus  der  Gegend ,  Tiefe  und  Dinectioo 
der  äussern  Wunde,  aus  der  dabei  stattfindenden  Blutung,  welche  starker 
als  bei  Verwundungen  blos  äusserer  Theile  ist.  Cur.  Bei  kleinen  Wunden 
bleu  die  aligemeine ;  bei  grössern,  tief  eingreifenden,  Mässigung  der  Blutung ; 
wenn  sie  fortdauert,  Hemmung  derselben  durch  kalte  Umschläge;  baldige 
Entfernung  des  blutigen  und  galligen  Extravasats  nach  oben  gegebenen  Re- 
geln; Minderung  der  Entzündung  durch  Aderlass,  anodyne  Fomentationen 
und  Lavements.  Bei  eintretender  Eiterung  Offenhalten  der  äussern 
Wunde, 

4.  Vxdncrn  intestinorum ,  Wunden  der  Gedärme.  Symptome. 
Blutbrechen,  Blutstuhl,  es  dringen  Darmsaft,  Winde,  Koth  und  faulende  Ma- 
terien aus  der  Wunde,  die  prolabirten  Gedärme  sind  leer,  fallen  schlapp 
zusammen;  bald  nach  der  Verwundung  Ekel,  Erbrechen,  heftige  Kolik, 
kalte  Schwcwse,  Ohnmacht,  Entzündung,  Brand,  Tod.  Als  Nachkrankheit 
manchmal  Verengerung  de«  Darmes,  Kothfistel.  Diagnose.  Ist  der  vor- 
gefallene Darm  verwundet,  so  ist  die  Wunde  zu  sehen;  ist  es  aber  ein  von 
der  äussern  Wunde  entferntes  und  in  der  Bauchhöhle  liegendes  Daraaetück, 
so  ist  die  Erkenntniss  oft  schwer,  bevor  die  Zeichen  des  Extravasats  ein- 
treten (s.  o.),  was  bei  kleinen  Wunden  oft  erst  nach  einigen  Tagen  ge- 
schieht.   Cur.    Die  Hauptsache  ist,  den 
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nahe  hinter  der  Bauchwunde  so  in  beständiger  Berührung  mit  dem  Pento- 
naeum  zu  halten,  da*«  er  «ich  von  demselben  nicht  entfernen,  auch  aus  der 
Wunde  die  Feuchtigkeiten  uach  Aussen  und  nicht  in  die  Bauchhöhle  fliessen 
können ,  und  der  Darm  durch  adhäsive  Entzündung  mit  der  Bauchwunde 
verklebe.  Bs  dient  zur  Erreichung  dieses  Heilzweckes  die  Dario-  oder 
Schiin  gen  naht,  Sutura  ansät a ,  wobei  man  einen  einfachen  Zwirnsfaden 
mittels  einer  gewöhnlicbcn  Nähnadel  quer  durch  die  Wuodränder  etwa  eine 
Linie  von  denselben  entfernt  zieht,  den  vereinigten  Darm  darauf  nach  oben 
gegebenen  Kegeln  reponirt,  die  beiden  Enden  des  Fadens  aus  der  Bauch- 
wunde hersushängen  lässt,  darauf  die  Bauchnaht  anlegt  (s.  o.)  und  nun  die 
beiden  Kaien  der  Darmtiaht  anzieht,  um  die  Darm  wunde  dem  offnen  Wund- 
winkel der  Bauchwunde  zu  nähern,  die  Fäden  der  Darmnaht  aber  mit  Heft- 
pflaster suf  dem  Abdomen  befestigt,  nachdem  man  sie  vorher  in  eine  Schlinge 
gelegt  tut.  Scarpa  zieht,  was  zu  loben  ist,  den  Faden  bei  der  Darmoaht 
nicht  durch  die  Wundränder,  sondern  durchs  Gekröse.  Bei  kJeinen  Wun- 
den reicht  ein  Faden  hin,  bei  grossen  2 — 8  Fäden,  die  man,  wenn  sie  durch- 
gezogen sind,  alle  zusammenfasst ,  mit  Heftpflaster  auf  dem  Unterleibe 
befestigt,  und  darüber  eine  Compresse  legt.  Zum  Abflüsse  der  Feuchtig- 
keiten lisst  man  eine  Stelle  in  der  Wunde  offen.  Nach  5—6  Tageo,  wo 
der  Dana  gewöhnlich  angeklebt  ist,  schneidet  man  das  eine  Ende  des  Fa- 
dens nahe  an  der  Bauch  wunde  ab  und  zieht  das  andere  heraus.  Ist  ein 
Darm  quer  ganz  durchschnitten ,  sind  beide  Enden  ganz  von  einander  ge- 
trennt, so  ziehe  man  diese  beide  aus  der  Bauchwunde  hervor  und  stecke, 
nach  Rsmdohr,  das  obere  Ende  des  Darmes  in  das  untere,  befestigte  sie 
durch  einige  Nadelstiche  an  einander  und  ziehe  zugleich  einen  Faden  durchs 
Gekröse,  damit  die  Euden  nicht  auseinandergehen,  und  reponire  alsdann 
den  D&rm;  oder  man  schneide,  besonders  bei  brandigen  Brüchen,  wo  ein 
Theil  des  Darms  verloren  ist,  einen  Theil  des  Gekröses  ab,  weil  dieses 
sonst  das  obere  Darmende  wieder  hervorzieht.  (Zur  Vereinigung  getrenn- 
ter Darmenden  ist  die  Methode  von  Jobert  [s.  d.  Art.  Hernie  incarce- 
rata]  die  beste.  Host).  Ist  nur  ein  Darmende  vorgefallen,  und  liegt  das 
andere  in  der  Bauchhöhle,  so  ziehe  man  diese*  hervor,  und  vereinige  es  mit 
dem  vorgefallenen  anf  die  vorher  angegebene  Weise  (durch  die  Darmnaht). 
Ist  der  vorgefallene  Darm  brandig,  so  schneide  man  alles  Sphacelöse  weg, 
jedoch  so,  dass  man  einige  Streifen  des  Brandigen  am  Lebendigen  sitzen 
lä*st;  vereinige,  wenn  die  beiden  Enden  des  Darms  heraushängen,  diesel- 
ben nach  Ramdohr 8  (besser  JoberVs,  Af.)  Methode,  oder  überlasse,  da  dem 
Brande  Entzündung  vorhergegangen  und  der  Darm  auch  dadurch  bereits  am 
Peritonaeum  angeklebt  ist,  die  Sache  der  Natur  (s.  Scarpa,  Über  die  Brüche. 
Ist  trefflich  in  dieser  Hinsicht).  Befindet  sich  die  Darmwunde  in  der 
Bauchhöhle,  so  bewirkt  die  Natur  die  Heilung;  die  Kunst  hat  blos  für 
Entleerung  des  Extravasats,  wenn  sich  dieses  zeigt,  nach  oben  angegebe- 
nen Regeln  zu  verfahren;  hier  passt  keine  Darmnaht.  In  Betreff  der  allge- 
meinen Behandlung  zur  Verhütung  der  Entzündung  Aderlass,  Blutegel,  zu- 
mal bei  kleinen  Wunden  der  dünnen  Gedärme,  innerlich  Oleosa,  iusserhch 
Mercurialeinreibungen,  ölige,  lauwarme  Fomentationen ,  nach  Andern  kalte, 
welche  auch  Verf.  (Toff)  vorzieht;  keine  flatulenten,  festen,  reizenden  Spei- 
sen, nur  Suppen,  tägliche  Leibesöifnung  durch  Klystiere;  bei  wirklich  ein- 
getretener Entzündung  höchste  Antiphlogose,  laue  Bäder,  innerlich  Natrum 
phosphoricum.  Die  Wunde  ist  stets  rein  zu  halten,  zumal  wenn  Koth  aus- 
fliegst ,  bei  jedem  Verbände  der  Umfang  der  Wunde  nach  der  Öffnung  hin 
zu  streichen,  um  das  Extravasat  auszuleeren;  der  Kranke  muss  auf  der 
Wunde  liegen;  verengert  sich  dieselbe,  ehe  das  Extravasat  entleert  ist,  so 
erweitere  man  sie  durch  Wieken,  Pressschwamm ,  Schnitt.  Bei  den  ge- 
wöhnlich nach  der  Heilung  zurückbleibenden  Verengerungen  des  Dsrms, 
welche  Einige  dadurch  zu  verhüten  suchen ,  dass  sie  in  die  durch  die  Naht 
zu  vereinigenden  Darmenden  2 — 3  Zoll  lange  Stücke  von  der  Luftröhre  ei- 
ner Gans,  ein  Stück  Talg  oder  eine  mit  Terpenthinöl  bestrichene  zusam- 
mengerollte Karte  legen,  lasse  man,  um  die  Stelle  allmälig  zu  erweitern, 
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anfänglich  eine  schmale  Diät  fuhren,  mit  der  Zeit  aber  mmer  mehr  and 
mehr  Speisen  reichen;  ist  die  Verengerung  aber  stark,  so  ist  der  Geheilt* 
in  steter  Lebensgefahr,  er  bekommt  Verstopfung,  Kolik,  Darmgicht,  oft 
berstet  der  Darm.    Eine  Kothfistel,  welche  trotz  versuchler  Vereinigung 
der  Darmwunden  dennoch  häufig  entsteht ,  wenn  der  verwunlete  Darm  so- 
gleich Substanzverlust  erlitten  hat,  z.  B.  bei  Schusswunden,  beim  Brande 
des  Darmes ,  oder  wenn  dieser  quer  durchschnitten  ist,  muss  nan  sich  nie 
ganz  schliessen  lassen,  stets  für  Leibesöffnung  durch  Kly  stiere  sorgen.  Sieht 
man  ihr  Entstehen  voraus,  was  man,  wenn  die  Vereinigung  der  Darm  wunden 
niisslingt ,  bei  den  eben  angegebenen  Zuständen  der  Darmwnnde,  oder  wenn 
das  obere  Bude  des  Darmes  aus  der  Bauchwunde  hervor  hängt ,  das  untere 
aber  in  der  Bauchhehhle  liegt  and  nicht  zu  finden  ist,  oft  kann:  so  suche 
man  das  Entstehen  der  Fistel  zu  befördern ;  im  letzten  Falle  dari  man  das 
obere  Darmende  selbst  nie  reponiren,  sondern  man  muss  dasselbe  nit  einem 
Faden  in  der  Bauchböle  befestigen,  um  dadurch  einen  künstlichen  After, 
Anus  artificialis ,  zu  bilden.    In  neuern  Zeiten  haben  Rybard  (Mömoires 
sur  le  traitement  de  i'anus  artificiel  etc.  in  Rust's  u.  Ctispcrs  krit.  Repert. 
Bd.  XXI.  Hft.  8)  und  Dupuytren  (Memeir.  de4  l'acad  ernte  royale  de  Medec 
T.  1.  Paria,  1828)  Methoden  zur  Heilung  des  künstlichen  Afters  ai gegeben, 
von  denen  man  die  Rybard'sche  vorsieht.    Der  Kürze  wegen  muss  änf  die 
genannten  Schriften,  sowie  auf  das  Hamburger  Magazin  von  Gtrson  und 
Julius,  Nov.  a.  Decb.  1818.  IV.  verwiesen  werden.    Vergl.  nach  ieu  Arti- 
kel Laparo-colotomia. 

5.  Vuintra  Kern*,  Wunden  der  Mi  lt.  Diagnose.  Ergebt  sich 
aus  der  Lage  der  Wunde  und  dem  in  grosser  Quantität  ausfliesscnd?n ,  un- 
gewöhnlich dunkelgefärbten  Blute,  worauf  Tod  oder  bedeutendes  Extra- 
vasat im  Carum  abdominis,  jener  aber  auch  auf  öftere  plötzliche  Ruptur 
der  Milz  durch  Fall,  oder  freiwillige,  bei  mürber  Beschaffenheit  des  Organs, 
folgt    Cor.    Wie  bei  Leberwunden. 

6.  Vulnera  mcsenlcrU ,  Wanden  des  Gekröses.  Hier  ist  stets 
bedeutendes  Extravasat  in  der  Bauchhöhle.  Cur.  Ist  das  Gekröse  aus  ei- 
ner grossen  Wunde  vorgefallen,  so  unterbinde  man  die  etwa  blutenden  Ge- 
fässe  sogleich,  lasse  die  Enden  der  Ligatur  aber  aus  der  Wunde  bangen, 
um  sie,  sobald  sie  sich  trennen,  entfernen  zu  können. 

7.  Vulnera  omenti,  Wanden  des  Netzes.  Schwer  sa  erkennen, 
wenn  der  verwundete  Tbeil  nicht  aas  der  äussern  Wunde  heraushängt. 
Cur.  Sofort  Reposition  des  vorgefallenen  Netztheiles;  ist  dieser  von  dem 
übrigen  Netztheile  fast  ganz  getrennt  oder  sphacelös,  so  schneide  man  das 
Vorgefallene  ab. 

8.  Vulncrn  pann-cotis,  Wunden  der  Bauchspeicheldrüse.  Seltene 
und  noch  seltener  zu  erkennende  Wunden.  Ist  der  Ductus  Wirsingiaaus  ver- 
wundet, so  findet  sich  ein  Extravasat  von  Succus  pancreaticus  in  der  Bauch- 
höhle, and  die  Secretion  desselben  ist  gehemmt.  Cur.  Minderung  der 
Entzündung,  Verhütung  oder  Beseitigung  des  Extravasats  nach  oben  ge- 
gebenen Regeln;  das  Übrige  ist  Sache  der  Natur. 

9.  Vulnera  rtnum ,  Wunden  der  Nieren.  Symptome.  Schmerz 
in  der  Lumbargegend,  der  sich  bis  in  die  Inguinalgegend,  Hoden  und  Len- 
den hinabzieht;  spastisches  Zurückziehen  der  Hoden,  gespanntes,  aufgetrie- 
benes Abdomen,  Blutharnen,  Übelkeit,  Erbrechen;  bei  Frauen  Schmerz  in 
den  Schamlefzen ;  bei  tief  in  die  Nierensubstanz  eindringenden  Wanden 
gefährliche  Hämorrhagie.  Ist  das  Nierenbecken  von  Vorn  verwundet,  so 
extravasirt  eine  tödtlich  werdende  Menge  Harns  in  das  Cavum  abdominis 
(Extravasatum  urinosum);  bei  einem  Stiche  von  Hinten  fliesst  der  Harn 
aus  der  äussern  Wände,  und  es  entsteht,  wenn  die  Blutung  nicht  tödtet, 
eine  Harnfistel  ( Fittula  urinaJis,  s.  diese),  bei  welcher  der  Verwundete 
das  Leben  behalten  kann.  Cur.  Antiphlogistische  Mittel;  Stillung  der  Blu- 
tung, falls  sie  nicht  aus  grossen  Gelassen  kommt,  durch  Auflegen  trockner 
Charpie,  kalte  Fomentationcn. 

10.  Vulnera  uteri,  Wanden  der  Gebärmutter.    Sind  oft  geßhr- 


Digitized  by  Google 


VÜLNÜS  1061 

lieh,  meisteis,  jedoch  nicht  immer,  wie  die  Heilung  derselben  nach  dem 
Kaiserschnitt  beweist,  tödtlich;  sie  tödten  selbst  ohne  vorhergehenden  bedeu- 
tenden Schmerz,  unter  anhaltenden  Ohnmächten;  ausser  der  Zeit  der  Schwan- 
gerschaft sinJ  aie  faat  stets  mit  Perforation  der  Harnblase  nnd  mit  einer 
Hämorrbagiß  verbunden,  die  deshalb  nicht  zum  Stehen  zu  bringen  ist,  weil 
der  tief  im  Becken  liegende  und  den  möglichst  kleinen  Raum  einnehmende 
Uteras  sieb  nicht  contrahirt,  was  wegen  der  ausgedehnten  Blutgefässe  beim 
Uterus  gravdus  stärker  ist  als  beim  ungeschwängerten ,  dennoch  dort  ge- 
schieht, wel  sich  nach  künstlich  oder  auf  natürlichem  Wege  entfernter  Frucht 
die  hoch  nach  Oben,  hinter  das  Bauchfell  und  über  die  Harnblase  sich  erbe- 
bende Gebärmutter  zusammenziehen  kann. 

11.  Venera  ventriculi,  Wunden  dea  Magens.  Sie  entstehen  desto 
leichter,  jf  mehr  der  Magen  gefüllt  iat;  sind  stets  sehr  gefährlich,  hinterlas- 
sen oft  Mfgcnfisteln  (J.  Lorcll  in  American  Journal.  1825.  7ofi).  Sym- 
ptome, bleich  nach  der  Verwundung  Blutbrechen,  Blutstuhl,  Ausfluss  Ton 
halb  verdaiten  Speisen  und  Getränken  aus  der  Wunde,  Beängstigung,  kalte  s 
Schweisse  Ohnmächten,  Schluchzen,  Entkräftung,  fast  immer  Extravasat  im 
Unterleibe,  Zeichen  von  hinzntreteuder  Kntzüodung,  peinlicher  Durst,  Con- 
vulsienen.  Cur.  Aderlnss,  erweichende  Lavementi;  bei  spastischen  Affectio- 
nen  kram}fstillonde  Mittel,  besonders  Opium  in  Einreibungen,  Kly stiere; 
möglichst  Offenhalten  der  Äussern  Wunde,  deshalb  Lagerung  des  Kranken  auf 
die  verwuidete  Seite,  damit  das  Extravasat  abtliesseu  könne;  in  den  ersten 
Tagen  kei  Genuss  von  Speisen  und  Getränken  durch  den  Mund,  nur  näh- 
rende Klydere,  Fuss-,  Handbäder  von  Milch,  Fleischbrühe;  erat  nach  ei- 
nigen Tagn  Mehlbrei,  Grütze,  jedoch  in  kleinen  Mengen,  damit  der  Ma- 
gen ruhe  nd  die  Wunde  sich  contrahiren  könne.  Die  zur  Heilung  von 
Morand  un  Lombard  vorgeschlagenen  Brechmittel  bei  Wunden  des  gefüllten 
Magens  sint  ebenso  zu  verwerfen,  wie  die  blutige  Naht,  welche  zu  sehr 
reizt  und  unen  so  empfindlichen  Theil  wie  den  Magen  in  Entzündung 
setzt 

12.  Venera  vesieae  feUae,  Wunden  der  Gallenblase.  Sind 
gefahrlicher  als  Leberwunden,  und  wegen  des  Extravasaten  biliosum  in  ab- 
domine  neisfens  tödtlich.  Nur  wenn  die  Gallenblase  mit  dem  Bauchfelle 
verwacbien  ist,  kann  die  Galle  nach  Aussen  fliessen  und  eine  Fistula  biliosa 
znrückblsibeo.  Symptome.  8ogleich  nach  der  Verwundung  Ausfluss  von 
Galle  am  der  Wunde,  ausgedehntes  und  gespanntes  Abdomen,  wie  bei  den 
höchsten  Grades  der  Tympania,  Leibesverstopfung,  Unna  crocea,  Agry- 
pnie,  Gdbsucht.  Als  Ausgang  auch  im  glücklichsten  Falle  eine  Gallenlistel 
(s.  Fistila  vssicae  felleae).  Cur.  Sofort  Entfernung  des  galligen 
Extravasats  ans  der  Wunde  oder  durch  künstliche  Öffnung. 

13.  Tuinera  vericae  urinariae  et  Ureter  um,  Wunden  der  Harn- 
blase anc  Harnleiter.  Sind  gefährlicher,  wenn  sie  den  Fundus,  als 
wenn  sie  das  Collum  vesicae  treffen.  Symptome.  Bei  Wunden  der  Harn- 
blase Ausfluss  von  blutigem  Harne  aus  der  Wunde,  beschwerliches  Bluthar- 
nen, zuweilen  auf  h  Iscburie,  Schmerz  längs  derUreteren,  gespanntes  Abdo- 
men, sehr  leidt  Entzündung  und  Brand  der  Eingeweide.  Bei  Wunden  der 
Harnleiter,  die  absolut  lethal  sind,  bedeutendes  Harnextravasat  im  Zellge- 
webe binter  den  Peritonacum  oder  in  der  Höhle  dieses  Organs  selbst.  Cur. 
Wegen  der  scion  vorhandenen  oder  drohenden  Entzündung  Aderlass  und 
andere  antiphlogistische  Mittel,  wegen  des  schmerzhaft  gespannten  Abdomens 
Opiim,  warme  Bäder  und  Umschläge;  Einlegung  eines  elastischen  Kathe- 
ters in  die  Harsblase,  damit  der  Harn  nirgends  stagnire.  Bei  Wunden  der 
Harnleiter  ist  Dir  Rettung  möglich,  wenn,  wozu  aber  die  Kunst  nichts  bei- 
tragen kann,  de  extravasirte  Harn  sich  ins  Zellgewebe  herabsenkt  und  sich 
duich  einen  Absess  am  Schenkel  ausleert. 

Bemerkungen  über  Schusswunden  des  Unterleibes.  Hat 
eise  Kugel  die  Gdärme  gequetscht,  nicht  zerrissen,  so  bilden  sich  in  den 
verwundeten  Stelen  Krusten,  Schorfe  (Escharae  sphacelosac) ,  welche 
am  6ten,  8ten,  10*n,  oft  erst  am  15ten  Tage  abfallen,  und  worauf  die  Ex- 
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eremente  In  die  Bauchhöhle  extravasiren ,  nach  einigen  Tagen  aber  Leibes- 
verstopfung ,  Kr  brechen,  Schluchzen  und  Tod  in  Folge  de«  Brrndes  der  Ge- 
därme eintreten.  Geht  eine  Kugel  durch  die  Gedärme  durch  md  durch,  so 
ist  wohl  die  Bin  -  nnd  Ausgangsmündung  des  Schusscanals  5—6  Tage  lang 
erstorben,  gleichsam  schwielig.  In  der  Folge  entsteht  Entzündung  in  den 
gequetschten  Th eilen,  die  sich  von  Aussen  nach  Innen  verbreitet  Hier  die- 
nen Antiphlogistica,  möge  sich  nun  die  Entzündung  gebildet  haben  oder 
nicht,  dabei  Ruhe,  innerlich  Oleosa.  Ist  die  Kugel  im  Unte'leibe  sitzen 
geblieben,  dann  folgt  leicht  langwierige  Eiterung  und  Tabesceoz:  hat  sie  die 
Nähe  dea  Nabels  getroffen,  ist  aie  bei  der  Linea  alba  eingedrungen,  so  trifft 
sie  leicht  die  Lendenwirbel,  worauf  bald  tödtlich  werdende  laralyse  der 
Harnblase  und  untern  Gliedmassen  folgt;  dringt  die  Kugel  schief  ins  Abdo- 
men, so  bleibt  sie  auf  dem  Musculus  iliac.  internus  oder  in  der  Segend  des 
Psoas  liegen,  es  entsteht  Schwere  und  Druck  in  der  Lumbargqend ,  beim 


Aufrichten  Schmers.  Oft  macht  sich  die  Kugel  ein  Lager  und  cann 
Schmerz,  zuweilen  eine  Fistel,  und  zwar  wenn  sie  in  der  Nähe  der 
talien,  über  den  8chenkel,  schief  aufwärts  eingedrungen  ist,  ab«r  gewöhn- 
lich schliesst  sich  in  diesem  Falle  die  äussere  Wunde,  der  Verwiudete  kJa^t 
über  beständigen  dumpfen  Schmerz,  kann  nie  sein  Glied  wiedei  ganz  ge- 
brauchen, stirbt  an  Febria  hectica,  veranlasst  durch  einen  Abscos  im  Bek- 
ken.  Werden  durch  eine  Kugel  Beckenknochen  zerschmettert,  and  dringt 
jene  vielleicht  durch  das  Os  ileum,  so  dilatire  man  die  Wunde  dirch  grosse 
Einschnitte,  und  entferne  die  Knochensplitter,  um  Entzündung  u  d  Eiterung 
in  abdomine  tu  verhüten.  Hat  sich  eine  Aber  den  Schenkel,  if  der  Nähe 
dea  Poupert'schen  Bandes,  eingedrungene  Kugel  beim  Flügel  dea  Ossis 
Bei  gelagert ,  oder  ist  aie  nach  der  Lumbargegend  gedrungen,  iann  wegen 
Peritonitis  Aderlass.  Die  dennoch  oft  bestehende  Fistel  wird  dt  gehoben, 
wenn  sich  zufällig  oder  durch  eine  zweckmässige  Stellung  die  Iugel  in  die 
Inguinalgegend  zieht  und  extrahirt  wird.  Oft  zerreist  die  ins  lecken  drin- 
gende Kugel  die  Blase,  macht  Entzündung,  Brand,  zerbricht,  serschmettert 
die  Knochen,  worauf  langwierige  Eiterung,  Caries,  Tod  folgen  Senkt  sich 
eine  Kugel  bis  ins  Mitteifleisch ,  so  schaffe  man  sie  durch  eimn  Einschnitt 
in  dieses  fort  Über  die  Wunden  des  Unterleibes  siehe:  Richter,  1.  c.  Bd.  V. 
Cap.  1.  Amematm,  L  c  Bd.  I.  S.  288.  Bernstein ,  I.  c  Bd.  IV  8.  121. 
F.  L.  Auguslin,  Medicin.-chir.  Taschenbuch  für  Feld  Wundärzte,  Berlin  1307. 
Richer  attd,  I.  c. 

B.  Fulnera  capitis,  Wanden  dea  Kopfs,  n)  Vtdnem  cerebri, 
Wunden  des  Gehirns.  Sind  nicht  immer  absolut  tödtlich;  •  können 
grosse  Stücke  vom  Gehirn  verloren  gehen  (nur  nicht  vom  Corpus  c&llosum), 
und  der  Kranke  kann  dennoch  genesen,  ja  Kugeln  oft  lange  im  Xopfe  tra- 


gen. Nach  Larrey  ( Friedrtich's  Magaz.  für  phil.  medic.  und  gerichtliche 
Seclenkunde.  Hft.  VI.  1830.  IX.)  haben  sie  Störungen  in  den  Functionen 
des  Gehires  zur  Folge;  er  beobachtete  partiellen  Verlust  des  Gedächtnisses 
und  auf  Verletzung  des  kleinen  Gehirns  Schwäche  der  Zeugtagsorgane.  Sie 
werden  veranlasst  durch  Hieb,  Stich  oder  Schuss.  Die  beiden  erstem  dringen 
oft  tief  ein,  der  letztere  zerschmettert,  zersplittert  die  Sche**elknochen,  die 
Fragmente  derselben  dringen  ins  Gehirn  ein.  Bei  den  Hiebwunden  sowol 
als  auch  bei  den  Schusswunden  leidet  daa  Gehirn,  entweder  durch  Druck 
von  fremden  Körpern,  wie  von  Kugeln,  Knochensplittern,  exravasirten  Flüs- 
sigkeiten u.  a.  w.,  es  entstehen  Sopor,  Convulsionen  und  aidere  Nervenzu- 
fälle oder  durch  Rein  oder  Substanz verlust,  oder  endlich  daxh  Entzündung 
und  Eiterung.  Manchmal  Lähmungen,  besonders  bei  starkem  Drucke  aufs 
Gehirn.  Cur.  Man  entferne  zuerst  behutsam  die  trennen  Körper,  lese 
Knochensplitter  mit  den  Fingern  oder  der  Zange,  in  der  Dura  mater 
sitzende  durch  dilatirende  Incisionen  in  dieselbe,  ja  selbst  ins  Gehirn,  i 
sie  in  diesem  stecken;  man  entferne  auch  ganz  allein  am  Pricranium  sitzesde 
Knochensplitter;  sind  Knochenstücke  abgebrochen  und  setwärts  unter  ten 
Schädel  gedrungen,  so  trepanire  man,  um  sie  ausziehen  tu  können,  wenn 
dies  nicht  auf  andere  Art  geht,  auch  wenn  man  sie  nicht  finden  und  auf  ür 
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Vorhandensein  nur  aas,  gewöhnlich  erst  einige  Tage  Dach  der  Verwundung 
Mich  einstellenden  Symptomen  des  Reizes  und  Druckes  schüessen  kann  (e, 
Commotio  cerebri).  Zur  Stillung  einer  Blutung  aus  der  Arteria  menin- 
dient  das  Gräfe'scbe  Compressorium  (s.  Hufeland's  Journ.  Bd.  XXXf. 
2.  S.  85).  Kann  man  eine  Kugel  nicht  im  Gehirn  finden  (man  kann  in 
diesem  Falle  auf  ihr  Vorhandensein  im  Gehirn  nur  aus  der  Lähmung,  aus 
der  gequetschten  Schussmündung  schüessen) ,  oder  findet  man  sie  zwar, 
kann  sie  aber  nicht  ausziehen,  so  gebe  man  der  Wunde  die  niedrigste,  d-  i. 
eine  solche  Lage,  dass  die  Kugel  mittels  ihrer  8chwere  sich  nach  derScbuss- 
mündung  senken,  von  selbst  herausfallen  oder  herausgezogen  werden  könne. 
Nach  Entfernung  etwaniger  fremder  Körper  snche  man  den  Abfluss  des  Ei- 
ters und  anderer  Feuchtigkeiten  zu  erhalten  durch  abhängige  Lage  der 
Wunde,  leichten,  oft  zu  erneuernden  Verband  (ein  Sindon  von  Charpie  and 
darüber  eine  Compresse)  mit  erweichenden  Mitteln  oder  trocken.  Oft  muss 
zur  Beförderung  des  Eiterabflusses  trepanirt  werden.  Bei  vielem  und  dün- 
nem Eiter  zum  Verbände  Aqua  calcariae  ustae  mit  etwas  Spiritus  vini  caiu 
phoratus ,  Balsamus  Fioraranii,  Liquor  mening.  Schmücken;  bei  übelriechen- 
dem Eiter  mit  Tinctura  myrrhae,  succini,  Ol.  terebinthinae  (Injectionen  nur 
i,  mit  milden  Mittele,  oder  warmem  Wasser).    Bei  vielem  und 


schlechtem  Eiter  oder  Schwäche  innerlich  China,  bei  gastrischen  Sordea 
Emetica  und  Laxantia ;  bei  Entzündung  Antiphlogistica.  Ist  ein  Theil  des 
Gehirns  brandig,  putrid,  so  entferne  man  ihn,  was  immer  gefährlich  ist. 
Hat  sich,  was  rein  ein  Werk  der  Natur  ist,  die  Wunde  geschlossen,  so 
trage  der  Verwundete  so  lange  als  die  Narbe,  was  sie  freiüch  meist  für 
die  ganze  Lebenszeit  bleibt,  weich  ist,  eine  Platte  von  Horn  oder  Silber, 
die  aber  wegbleibt,  wenn  sich  die  SchädelöfTnung  mit  Knochenmasse  ge- 
füllthat. Verzögert  eine  Exfoliation  am  Knochenwundrande  die  Heilung,  woran 
oft  der  Gebrauch  der  Spirituosa  als  Verbandmittel  Schuld  ist,  so  entferne 
diese;  bilden  sieb  die  Granuli  zu  langsam,  so  verbinde  man  mit  balsa- 
Digestivmitteln;  erheben  sie  sich  zu  schnell,  sind  sie  lax,  dann  mit 
gelind  austrocknenden  und  adstringirenden  Mitteln.  Will  sich  Gehirn- 
schwamm  bilden,  was  bei  grosser  Öffnung  im  Schädel,  niedriger  Lage  der- 
selben, starkem  Fieber,  Congestionen  nach  dem  Kopfe,  wenn  die  Hirnhäute 

mit  zu  erschlaffenden  Mitteln 


sind ,  die  Wunde  mit  zu  erschlaffenden  Mitteln  verbunden  worden 
ist,  erwartet  werden  kann,  so  nützt  ein  anhaltender  massiger  Druck  durch 
ein  Stückchen  mit  einem  Faden  zu  versehenden  Schwamm  von  der  Grösse 
der  Öffnung  in  dem  Schädel,  welches  bei  jedem  Verbände  zu  erneuern  ist. 
o)  Vulnera  cremü.  Wanden  des  Schädels,  a)  Vulnera  mtegumento- 
rum  externorum  cranü,  Wunden  der  äussern  Bedeckungen  des 
Schädels.  Bei  Schnitt-,  Hieb-  und  Stichwunden  zeigen  sich  bald  nach' 
geschehener  Verletzung  manchmal  erysipelatöse  Geschwulst  und  Entzündung, 
bei  entzündeter  Dura  mater  als  Ursache  erst  später,  mit  Fieber,  Sopor,  De- 
lirium, Convulsionen  verbunden,  welche  Geschwulst  sich  flacher,  röther,  här- 
ter, dem  Gefühle  nach  wie  eine  gespannte  Blase  und  sich  über  den  ganzen 
Schädel,  bis  über  die  Augenbrauen  verbreitend  darstellt,  wenn  der  Stich  die 
Aponeurose  der  Hautmuskeln  und  das  Periosteum  getroffen  hat;  blassroth, 
ödematös,  beim  Fingerdrucke  eine  Grube  zurücklassend,  sich  nicht  blos  über 
den  ganzen  Kopf,  sondern  über  das  ganze  Gesicht  verbreitend,  mit  minder 
heftigen  Zufallen  verbunden,  wenn  der  Stich  blos  in  die  Haut  gedrungen 
ist.  Werden  die  Zufälle  nicht  bald  beseitigt,  dann  folgt  Entzündung  an 
mehreren  Stellen ,  Eiterung,  die  oft  fast  den  ganzen  Kopf  einnimmt,  in  Fol 
ge  derselben  Caries,  Denudation  (Entblössung  des  Knochens);  in  Folge  der 
Periosteitis  oft  Meningitis  und  Tod.  Cur.  Bei  blosaen  Hautwunden  durch 
Stich  reichen  gewöhnlich  Aderlass,  gelinde  Laxantia,  zertheilende  Fomenta- 
tionen  hin;  bei  Verwundung  von  Apo neurogen  und  des  Periosteums  durch- 
schneide man  die  Integumente  kreuzweise  bis  auf  den  Knochen,  und  ver- 
fahre dann,  wie  bei  einer  einfachen  Wunde.  Entsteht  Eiter,  so  entleere  man 
diesen  durch  Einschnitte  an  geeigneten  8tellen,  und  lege  darauf  einen  Drnck- 
verband  an,  um  Exfoliation  des  Knochens  zu  verhüten.    Verlieren  sich  hier- 
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oach  die  Zufalle  nicht,  so  sehe  man  auf  die  gewöhnlich  zum  Grunde  He- 
gende  Meningitis.  Bei  einfachen  Schnitt-  und  Hiebwunden,  auch  einfa- 
chen gequetschten  Wunden,  scheere  man  die  Haare  ab,  reinige  die  Wunde; 
darauf  Reunion  derselben  durch  Heftpflaster,  oder  wenn  diese  nicht  ausrei- 
chen, durch  einige  blutige  Stiche;  wo  die  Reunion  misslingt  oder  nicht  in- 
dicirt  ist,  heile  man  durch  Eiterung,  wie  bei  den  Wunden  im  Allgemeinen 
angegeben,  wobei  die  äussern  Mittel  nie  den  enlblössten,  möglichst  bald  zu 
bedeckenden  Knochen  berühren  dürfen.  Dabei  Berücksichtigung  einer 
etwanigen,  durch  einen  stumpfen  Säbel,  der  mehr  erschütternd  als  schneidend 
wirkt,  verursachten  Contusion  der  Diploe,  des  Schädels,  und  des  Extrava- 
sats unter  demselben.  Ist  ein  ganzer  Lappen  von  den  Integumenten  ab- 
gehauen, sitzt  derselbe  aber  noch  an  einer  Stelle  an,  so  schneide  man  ihn 
nicht  ab ,  sondern  reinige  ihn  mit  einem  in  warmes  Wasser  getauchten 
Schwamm,  schneide  die  Haare  ab,  lege  ihn  genau  wieder  an  und  vereinige 
ihn  durch  2  —  3  Nadelstiche  (Sutura  nodosa),  ziehe  die  Wuude  durch  Heft- 
pflaster zusammen,  drücke  den  Lappen,  damit  er  nirgends  hohl  liege,  an  al- 
len Punkten  an  die  Schädelknochen  an  (mittels  des  Capistrum  simplex  oder 
duplex,  über  einer  darunter  gelegten  Com  presse).  Sieht  man  nach  einigen 
Tagen  in  dem  ganzen  gehefteten  Risse  keinen  Eiter,  liegt  der  Hautlappen 
allenthalben  gleichmäßig  an,  zeigen  sich  nicht  hin  und  wieder  kleine  Hügel, 
oder  fühlt  man,  dass  die  Haut  etwas  anklebe;  so  gelingt  die  Heilung  auf 
die  vorher  genannte  Weise.  Zuweilen  wächst  der  Hautlappen  nur  an  ein- 
zelnen Stellen  an,  an  andern  entstehen  kleine  fluctuirende  Erhöhungen 
(kleine  A bscesse),  welche  zu  öffnen  und  von  dem  Eiter  zu  entleeren  sind; 
hinterher  der  oben  angeführte  Verband.  Misslingt  die  Cur,  und  heilt  der 
Hautlappen  nirgends  an, 'wie  öfters  bei  alten,  dyskrasischeu  Subjecten,  oder 
wenn  der  Lappen  spät  angelegt  wird,  so  lässt  er  sich  hin-  und  herschieben, 
und  wenn  man  ihn  streicht,  fliesst  aus  dem  Risse  Eiter.  Man  versuche  in 
diesem  Falle  nochmals  die  Entleerung  des  Eiters,  und  comprimire  nochmals. 
Schlägt  auch  dieser  Heilversuch  fehl,  so  schneide  man  den  Hautlappen  ab, 
so  auch  wenn  der  Eiter  jauchig,  der  Knochen  missfarbig  ist.  Ist  ein  Stück 
der  äussern  Integumente  ganz  abgehauen,  abgerissen,  so  verbinde  man  den 
denudirten  Knochen  mit  erweichenden  Mitteln»  s.  B.  mit  Althaea-,  Cicutade- 
coct,  worauf  die  Stelle  ohne  merkliche  Granulation  mit  Fleisch  bedeckt 
wird.  Bei  Symptomen  von  Contusion  in  der  Diploe,  oder  Extravasat,  schneide 
man  ein  Loch  in  den  Hautlappen  und  trepanire  durch  dieses,  lege  das  übrige 
Lappenstück  aber  dennoch  an.  ß)  Vulnera  ossium  cranii,  Wunden  der 
Schädelknochen.  Apocef>anismus  nennt  man  es,  wenn  ein  8tück  ganz 
abgehanen  ist;  Diacope,  wenn  der  Hieb  senkrecht,  Eccope,  wenn  er  von 
der  Seite  eingedrungen  ist.  Cur.  Bei  sowol  durch  einen  Theil  der  Schä- 
delknochen als  auch  ganz  durch  dieselben  dringenden  Hiebwunden,  es  sey 
dabei  nun  blos  die  äussere  oder  auch  die  innere  Lamelle  des  Knochens  los- 
gehauen, so  dass  derselbe  aber  doch  noch  mit  dem  Hautlappen  verbunden 
ist,  handelt  man  wie  bei  einfachen  Wunden  (Reunion,  Autiphiogistaca);'  bei 
Nebenverletzungen,  Fracturen,  Depressionen  des  Schädels,  Extravasat  unter 
demselben,  Commotio  cerebri,  Encephalitis,  und  andern  Zufällen,  die  oft 
erst  einige  Tage  nach  der  Verwundung,  zumal  wenn  stumpfe  Werkzeuge 
den  Hieb  gemacht  haben,  erscheinen,  nehme  man  den  etwa  schon  angelegten 
Verband  wieder  ab,  und  berücksichtige  die  genannten  Zufalle  auf  die  ihnen 
entsprechende  Art  (s.  Commotio  cerebri);  ebenso  musa  der  Verband 
auch  abgenommen  werden,  wenn  sich  bei  der  ab  und  zu  vorzunehmenden 
Untersuchung  zeigt,  dass  Eiter  in  der  Wundspalte  sey,  als  Zeichen  vom  ei- 
gentlichen Sitae  desselben  in  der  Diploe  des  Schädels.  Ist  das  losgehauene 
Knochenstück  ganz  vom  Periosteum  uud  den  lutegumenten  getrennt,  dann  , 
die  Cur  der  Trepan wunde  (s.  Trepanatio).  Bei  schiefen  Hiebwunden, 
wo  der  eine  Knochenrand  in  die  Höhe  steht  und  von  dem  gegenüber  befind- 
lichen entfernt  ist,  drücke  man  jenen  nieder;  gelingt  dies  nicht,  oder  legt 
sich  der  Rand  wieder  aufwärts,  oder  bricht  von  demselben  selbst  etwas 
ab:  so  entferne  man  mit  einem  Stücke  Glas  oder  mit  einem  Radireisen 
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oder  einer  Kneipzange  so  viel  tod  dem  emporstehenden  Rande  als  nöthig 
ist,  damit  er  mit  dem  niedern  eben  und  gleich  stehe  j  lege  darauf  die  Wund- 
ränder zusammen  und  heile  per  reunionem.    Ist  das  aufgehobene  Knochen- 
stück zu  dick,  so  trepanire  man  allenfalls,  lasse  aber  ja  keine  Knochensplit- 
ter stecken.    Bei  senkrechten  und  zugleich  schiefen  Hiebwunden  ist  oft  die 
innere  Knochenlamelle  eingebogen  und  einwärts  gedrückt;  hier  drücke  man 
den  scharfen  Knochenrand  mit  einem  Spatel  oder  einem  passenden  Instru- 
ment vor  der  Reunion  wieder  aufwärts,  nehme  auch  Tor  dieser  alles  etwa 
Abgebogene  und  Abgesonderte  weg  oder  drücke  es  an,  um  Reizung  der  Weich- 
gebilde zu  verhüten.   Kommt  man  nach  einigen  Tagea  zur  Wunde,  und  ist 
die  Dura  mater  schon  stark  inflammirt  oder  in  Eiterung  begriffen  oder  miss- 
farbig, trocken,  schrumpfig,  also  schon  etwas  abgestorben,  und  das  Knochen- 
stück klein,  so  schneide  man  es  ab  und  heile  auf  die  gewöhnliche  Art;  ist 
das  Kuocbenstück  aber  dabei  gross,  so  verbinde  man  die  Dura  mater  mit 
erweichenden  Mitteln,  z.  B.  mit  Decoctum,  Unguentum  althaeae,  um  die 
Granulationen,  die  in  der  in  solchen  Fällen  sich  exfolürenden  Dura  mater 
entstehen,  zu  befördern,  nnd  lege  den  bis  dahin  ebenfalls  mit  Kmollientibus 
zu  verbindenden  Knochen,  wenn  sich  die  Granuli  in  jener  Haut  gebildet 
haben,  auf.    Eitert  die  Dura  mater,  und  schiessen  aus  derselben  Granuli  her- 
vor, so  lege  mau  den  Knochen,  nachdem  man  zuvor  den  Eiter  durch  einige 
kleine  Trepanöffnungen  fortgeschafft,  die  Entzündung  jener  Haut  zuvor  be- 
seitigt hat,  auf.    Bei  Stichwunden,  die  oft  unvermerkt  in  die  Dura  mater, 
ja  ins  Gehirn  selbst  dringen,  Entzündung,  Eiterung,  Extravasat  machen, 
trepanire  man  sogleich«    c)  Vulnera  faciei,  Wanden  des  Gesichts. 
Sind  zuweilen  mit  heftiger  Cephalaigie,  Sopor,  Delirien  verbunden,  die  in 
Folge  von  Commotion,  Entzündung  des  Gehirns  nnd  seiner  Hüllen,  von  Ex- 
travasat unter  dem  Schädel,  von  Gallenergiessungen  entstehen;  Entzündung  . 
und  Eiterung  in  der  Leber  als  Folge  von  Gallenergiessungen,  woraus  oft 
wieder  erysipelatöse  Entzündung  der  Wunde,  üble  Eiterung;  zuweilen  mit 
Periosteitis  externa.    Oft  dringen  sie  ins  Gehirn,  ohne  dass  man  es  be- 
merkt, wie  Wunden  in  der  Gegend  der  Nasenwurzel,  des  Augapfels,  zumal 
Stichwanden.   Cur.   Reunion  (Heftpflaster,  nur  im  Notafalle  blutige  Naht), 
selbst  bei  etwas  gerissenen  Wunden;  wo  diese  misslingt,  wie  bei  winkeligen 
Wunden,  vielen  ausfliesseaden  Feuchtigkeiten,  ansehnlicher  Verletzung  der 
Muskeln,  Heilung  durch  Eiterung,  dabei  aber,  damit  sich  des  Eiters  nicht 
zuviel  bilde,    möglichst  eingeschränkter  Gebrauch  der  Digestivmittel;  am 
Ende  der  Eiterung ,  wenn  der  Eiter  gut  ist,  noch  Heftpflaster  oder  blutige 
Naht.    Stets  ziehe  man  die  eiternde  Wunde  auch  so  bald  wie  möglich  zusam- 
men ,  damit  eine  kleine  Narbe  entstehe.   Ist  durch  einen  schiefen  Hieb  ein 
Hautlappen  aufs  Gesicht  gefallen,  so  lege  man  ihn  an  und  hefte  ihn  dar- 
auf mit  Heftpflastern  oder  Stichen.    Hängen  Knochensplitter  noch  an,  so 
bringe  man  sie  in  ihre  normale  Lage  und  hefte  dann  die  Weichgebilde.  Bei 
allem  diesem  berücksichtige  man  die  oben  angegebenen  Nebenzufälle.  Bei 
Gallenergiessungen  dienen  Emetica  und  Laxantia,  welche  oft  die  Eiterung 
verbessern  und  eine  rosenartige  Entzündung  der  Wunde  beseitigen.  Bei 
Periosteitis  sind  Aderlass  und  andere  äussere  und  innere  Antiphlogistica,  nö- 
tigenfalls Durchschneidnng  des  Periosteums  bis  auf  den  Knochen,  indldrt. 
a)  Vulnera  antri  Highmori  t.  sinuum  mnoHUarium  ,  Wunden  der  High- 
mora-,  der  Oberkieferhöhlen.    Die  Cur  ist  die  allgemeine.  Extra- 
ction  der  in  die  Wunde  gedrungenen   fremden  Körper,    auch  der  losen 
Knochensplitter;  möglichste  Minderung  der  Entzündung  und  Eiterung;  wo 
letztere  dennoch  eintritt,  Beförderung  des  Eiterabflusses  durch  schickliche 
Lage.   Will  die  Wunde  heilen,  so  lege  sich  der  Verwundete  anf  die  der 
kranken  entgegengesetzte  Seite,  damit  der  zuflicssende  Schleim  die  Heilung 
nicht  hindere.    Vor  Allem  verhüte  man  eine  deforme  Narbe.    Ein  denudir- 
ter,  leicht  in  Verderbniss  übergehender  Knochen  muss  sorgfältig  behandelt 
werden,   ß)  Vulnera  aurium,  Wunden  der  Ohren.  Bei  einfachen  Schnitt- 
und  Hiebwunden,  selbst  wenn  das  Ohr  so  abgehauen  ist,  dass  es  nur  et- 
was anhauet,  ist  indicirt  die  Reunion  fHeftutUstcr.  Dassendcr  Verband,  zu- 
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weilen  einige  blutige  Stiche,  aber  nur  durch  die  äuasere  Haut,  nicht  durch 
den  Knorpel  and  bis  zum  Knochen).    Heilt  du  Ohr  so  nicht  wieder  an, 
dann  zur  Erleichterung  der  nachfolgenden  Schwerhörigkeit  ein  künstliches 
silbernes,  mit  einem  Golddrahte  versehene«  Ohr,  welches  mit  der  Spitze  in 
den  Gehörgang  gebracht  und  durch  Anbinden  an  die  Haare  befestigt  wird. 
Um  das  innere  Ohr  zu  schützen,  ist  stets  etwas  Charpie  in  dasselbe  zu 
bringen  (s.  Richter,  I.  c.  Bd.  II.    Arnemann,  1.  c  Bd.  L    Bernstein,  L  c 
Bd.  II.  Cur tU ,  Abhandlung  über  den  gesunden  und  kranken  Zustand  des 
Ohres.    Aus  dem  Englischen  Ton  Rohbi.    Leipzig  1819.    Mit  Kupfertafeln.) 
y)  F*tnera  antat  oculi,  Wunden  des  Augapfels.    8ind  immer  sehr  ge- 
fährlich; gewöhnl  ch  folgt  auf  sie  Verlast  des  Auges*  besonders  bei  tief  ein- 
dringenden Wunden,  denen  meist  immer  Vereiterung  des  Augapfels  folgt; 
am  gefahrlichsten  sind  die  gequetschten.     Auf  Wunden  des  Nervi  optici 
folgt  stets  Blindheit;   durch  die  Augenhöhle  dringende  Stichwunden  sind 
meistens  lethal.    Die  Wunden  dar  Cornea  hallen  kickt,  hinterlassen  aber 
gewöhnlich ,  zumal  wenn  sie  mit  stumpfen  Instrumenten  verursacht  wurden, 
eine  das  Sehen  hindernde  Narbe  (s.  Macula  corneae);  bei  nicht  ge- 
quetschten Wunden  der  Iris  ist  nur  Sugillation,  weiter  keine  üblen  Zu- 
fälle; auf  eine  Verwundung  das  Corporis  eiliaris  folgt  stets  Blindheil  Cor. 
Vor  Allem  Antiphlogislica,  der  Entzündung  wegen  Aderlas*,  zertheilende 
Fomentatiouen  f  kühlende  Mittel  in  Verbindung  mit  sedirendeu,  An  ei  nand  er- 
legen der  Wundränder,  grosse  Ruhe,   Abhaltung  aller  Reize  vom  Auge. 
J)  Vulnern  fronHs,  Wanden  dar  8tlrn.    Cor.   Sofort  Reunion  durch 
Heftpflaster,  zumal  bei  Querwänden  oder  nicht  aber  den  Augenbrauen  sie- 
zenden; nur  nicht,  wenn  die  Wunde  in  den  Kopf  gedrungen  ist.  Eiteruag 
ist  möglichst  abzuwehren,  denn  sie  bat  eine  deforme  Narbe,  Verunstaltung 
des  Gesichts,  Ptosis  des  obern  Augenlides,  und,  wenn  man  zu  Ende  der 
Eiterung  heftet,  Verkürzung  des  Augenlides  ( Lagophthalmus ;  s.  d.)  zur 
Folge.    <)  Vulnern  genarum,    Wanden  der  Backen.     Cur.  Reunion, 
wenn  die  Wunde  nicht  tief  ist,  durch  Heftpflaster,  bei  einer  grossen,  win- 
keligen durch  einen  mit  Heftpflastern  zu  unterstützenden  Nadelstich  in  der 
Mitte.    Sind,  wie  bei  penetrirenden  Hiebwunden,  einige  Zähne  getroffen, 
so  lege  man  sie  wieder  an,  bringe  die  schief  stehenden  wieder  in  die  nor- 
male Lage  and  befestige  sie  in  den  Alveolen  durch  Bestreichen  mit  Tinctura 
rmtanhise,  catechu  oder  kino  am,  mit  einer  Latwerge  ans  Pulvis  chinae, 
Aromen  crud.  polveratum,  Gummi  kino  (Catechu,  Sanguis  draconis)  und 
Conserva  rosarum  (Torf).    Ist  der  Ductus  Stenonianus  verletzt,  auch  dann 
sogleich  Reunion;  entsteht  dennoch,  wie  gewöhnlich,  eine  Speichelfistel,  dann 
die  Cor  dieser  (s.  Fistula  Balivalis).    Nach  Seifert  d.  j.  so  Greifswald 
die  blutige  Naht  nur  bei  reinen  Hieb-  and  Schnittwunden,  bei  unreines), 
gerissenen  Wunden  aber  ebenso  wenig  wie  das  von  Boyer  vergeschlagene 
Verfahren ,  nämlich  die  Vereinigung   der  Canalwunde  durch  ein  von  der 
Mundhöhle  aus  eingeführtes,  fest  anliegendes  Bourdonnet  zu  sichern,  sondern 
statt  dessen  folgendes  Verfahren.    Man  führe  eine  dünne,  abgerundete  Sonde 
oder  einen  an  dem  einen  Ende  rund  gefeilten  silbernen  oder  bleiernen 
Draht  von  der  Wunde  aus  durch  das  vordere  Stück  des  getrennten  Canals 
hindurch  und  aus  dessen  natürlicher  Öffnung  aus  dem  Munde  hinaus;  hat 
sich  aber  die  Öffnung  des  getrennten  Canals  schon  unkennbar  zurückgezo- 
gen oder  durch  Zuiammenziehung  geschlossen,  so  muss  die  Einführung  des 
Drahtes  von  dem  natürlichen  Orificium  des  Ductus  Stenonianus  aus  gesche- 
hen, in  der  Gegend  des  ersten  Backzahnes;  hierauf  Reunion  der  Wundrän- 
der des  Ductus  Stenonianus  mittels  eines  blutigen  Heftes  durch  die  Mitte 
der  Wunde  und  Heftpflaster;  dabei  Befestigung  des  aus  dem  Munde  hängen- 
den Drahtes,  während  der  Cur,  mit  Heftpflaster  aus  der  Haut;  überdies 
muss  der  Kranke  nur  auf  der  gesunden  8eite  liegen,  in  den  ersten  5—6  Ta- 
gen nur  Flüssiges  geniessen,  jede  Bewegung  der  Gesichts-  und  Kaumuskeln 
meiden;  am  4ten  oder  5ten  Tage  zieht  man  den  Draht  aus  (Rust's  Magaz. 
Bd  XXXIV.  Hft  S.  1831.)  0  Vulnern  labiontm,  Wanden  der  Lippen. 
Cur.    Bei  Schnittwunden  sogleich  die  Reunion  (Heftpflaster;  wenn  diese 
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Dicht  ausreichen,  die  Hasenschartnaht;  diese  stets  sogleich  bei  schiefen  oder 
Wunden  mit  8ubstanzverlust) ,  damit  keine  Hasenscharte,  durch  Vernarbang 
jedes  Wundraodes  für  sich,  entstehe.  Nach  Evers ,  nach  Umständen  mit 
und  ohoe  blutige  Naht  kreisförmig  angelegte  Heftpflaster  von  Zwirnband, 
welche  er  dem  Heftpflaster  auf  Leinwandatreifen  vorzieht.  Vor  der  blutigen 
Naht  immer  erst  fast  gänzliche  Beseitigung  der  etwanigen  Entzündung  und 
Reinigung  der  Wunde.  Bei  gerissenen,  gequetschten,  sehr  ungleichen  Wun- 
den, deren  Ränder  nicht  zusammenpassen,  schneide  man  die  beiden  Ränder 
eben  und  verfahre  wie  bei  der  Hasenscharte  (s.  Labium  leporinum). 
Fast  ganz  verloren  gegangene  Lippen  ersetzt  JDelpech  ( Chirurgie  cllniqne 
de  Montpellier.  Tom.  II.)  durch  Ausschneiden  eines  Stücks  aus  dem  vor- 
dern  Hauttheile  des  Halses  (s.  Richler,  1.  c.  Bd.  II.  Bernstein,  1.  c.  Bd.  IV). 
17)  Vulnera  Hnguac,  Wunden  der  Zunge.  Cur.  Längliche,  welche,  wie 
Stichwunden,  stets  selten  sind,  heilen  von  selbst  durch  den  Zufluss  von 
Speichel;  man  lasse  nur  Ruhe  beobachten,  dabei  ein  Mundwasser  aus  war- 
mem Wein  und  Rosenhonig.  Bei  den  viel  schlimmem  Querwunden,  welche 
gewöhnlieh  durch  einen  Fall  aufs  Kinn  oder  dadurch  entstehen,  dass  ein 
Epilepücus  die  Zunge  zwischen  die  Zähne  klemmt  und  dann  aufs  Kinn  fällt, 
wo  jene  durchbissen  wird,  muss  verhütet  werden,  dass  jeder  Rand  der 
Zunge  sich  nicht  besonders  vernarbe,  zu  welchem  Ende  die  Wundränder  mit 
einander  in  Berührung  zu  bringen,  und  darin  dadurch  zu  erhalten  sind, 
dass  man  den  Mund  mit  einem  Backentuche  zubindet,  damit  die  Zunge  nicht 
hervorgesteckt  werden  könne;  dabei  Ruhe,  Meidung  alles  Sprechens,  Kau- 
ens, die  Nahrungsmittel  sind  durch  eine  Röhre  einzuflössen.  Die  von  Pi~ 
hrae  in  den  Memoire«  de  l'academie  de  chir.  a  Paris.  Tom.  III.  p.  420.,  so- 
wie von  Leblanc  in  den  Prelis  dea  Operations  de  Chirurgie  proponirten  Zun- 
genbandagen  sind  überflüssig.  Ist  die  Wunde  sehr  gross,  und  hängt  der 
vordere  Theil  der  Zunge  nur  noch  wenig  an,  dann  die  blutige  Naht.  'Bei 
Schusswunden  die  Behandlung  nach  allgemeinen  Regeln;  wenn  sie  eine  Zeit 
lang  geeitert  haben,  dann  noch  die  blutige  Naht.  Bei  Blutungen  aus  den 
Froschadern  (Haemorrhagia  e  vaais  raninis),  die  sich  oft  bei  Zungenwun- 
den ereignen,  drücke  man  einen  Schwamm  oder  einen  mit  Stypticis  benetz- 
ten Tampon  auf  die  Öffnung  des  blutenden  Gelasses,  was  aber  oft  8tun« 
den  lang  fortgesetzt  werden  muss;  äusserlich  während  der  Taroponade  ein 
Gegendruck  mit  dem  Daumen  oder  durch  ein  über  eine  Compresse  unter 
dem  Kinne  zu  befestigendes  Stück  Pappe.  Bei  starken  Blutungen  lege  man 
Eis  unter  die  Zunge.  Wo  nichts  hilft,  nützt  das  sicherste  Stypticum  in 
diesem  Falle:  das  Glüh  eisen,  wobei  aber  der  Brandschorf,  damit  er  noch 
etwas  sitzen  bleibe,  mit  Branntwein  gewaschen  werden  muss;  auch  muss  der 
Kranke  sobald  nicht  Zunge  und  Kinnlade  bewegen,  damit  die  Hämorrhagie 
sich  nicht  wiederhole.  #)  Vulnera  nasi,  Wunden  der  Nase.  Cur. 
Hängt  bei  Hiebwunden  die  Nase  nur  noch  mit  einem  Stückchen  Haut  zu- 
sammen, so  lege  man  sie  wieder  an  und  befestige  sie  mit  Heftpflastern  und 
einigen  Nadelstichen,  welche  letztere  aber  nur  durch  die  äussere  Haut, 
nicht  durch  den  Knorpel  und  Knochen  gehen  dürfen;  dabei  der  an- 
schwellenden und  sich  entzündenden  Schneider'schen  Schleimhaut  halber 
warme  Fomentationen  von  Wein,  Goolard'schem  Wasser.  Das  Ein- 
bringen von  biegsamen  Röhrchen  in  die  Nasenlöcher,  um  das  Luft- 
holen zu  erleichtern,  ist  schädlich,  denn  es  vermehrt  durch  seinen  Reiz 
die  Entzündung  und  der  Kranke  kann  bis  zur  Heilung  durch  den  Mund 
Luft  schöpfen.  Auch  bei  den  grossen  und  gequetschten  Wunden  dient 
die  Reunion,  so  auch,  wenn  die  Nase  ganz  abgehauen  oder  abgerissen  ist, 
versuchsweise  wenigstens.  Heilt  die  Nase  aber  nicht  wieder  an,  dann  eine 
künstliche  aus  Lindenholz,  Papiermache,  Silberblech,  welche  mittels  zweier 
Federn  in  den  Choanen  zu  befestigen  ist.  Nach  TagliacozsVa  von  v. 
Gräfe  verbesserter  Methode  wird  zur  Bitdung  einer  Nase  ein  Stück  aus 
dem  Arme  oder  der  Stirn  geschnitten  und  dieses  angeheilt  (Verfasser  Tott 
sah  eine  solche  von  v.  Gräfe  formirte  Nase  im  Hörsäle  desselben  zu  Berlin 
im  Jahre  1815).    Sind  noch  Trümmer  der  alten  Nase  vorhanden,-  so  zieht 
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Diefenbach  (I.  c.)  diese  am  der  Tiefe  hervor,  stellt  sie  durch 
Aueinanderhattcn  unter  sich  und  ihrem  Boden  aufrecht  und  erhält  sfe  in  die- 
ser Lage  während  der  Heilung  durch  geeignete  Unterstützungsmittel.  Del- 
pech  zieht  die  indische  Rhinoplastik  der  von  Gräfe'schen  vor  (s.  Deloech, 
Chirurg,  clinique  de  Montpellier.  Tom.  II.).  Bei  Blutungen  aus  der  Naae 
die  gewöhnlichen  Styptica  (s.  Haemorrhagia  narium),  nöthigenfalls  die 
Ligatur.  Vergleiche  auch  Richter,  1*  c.  Bd.  11.  Amemnnn  ,  U  c.  Bd.  I. 
Berti  st  ein ,  1.  c  Bd.  I.  V.  Gräfe,  Rhinoplastik  oder  die  Kunst,  den  Ver- 
lust der  Nase  organisch  zu  ersetzen.  J.  Q.  W.  Benedict,  Beiträge  zu  den 
Erfahrungen  über  dte  Rhinoplastik  nach  der  deutschen  Methode.  Mit  4 
Steindrucktafeln.  Breslau,  18*8.  ».  Gräfe'*  Journal  Bd.  XII.  Hft,  1  und  4> 
Journ.  comple'm.  du  dictionnaire  des  sciences  me'dicales.  Tom.  XXX.  v,  Fro— 
riep'«  Notizen.  Hft.  43.  Tafel  218.  Knothe,  Rhino  plastice,  ars  amissa  re- 
stituendi  narea,  dissert.  Vilnae,  1823.  Diefenbach,  Chir.  Erfahrungen,  be- 
sonders über  die  Wiederherstellung  zerstörter  Theile  des  menschlichen  Kör- 
pers. Berlin,  1829.  Ist  die  Nase  durch  einen  Hieb  gespalten,  so  bringe  man 
die  Wundränder  aneinander,  lege  zu  beiden  Seiten  der  Spalte  Longuetten, 
und  darüber  Heftpiaster.  Bei  Spaltungen  an  der  Nase  blos  einige  Nadel- 
stiche durch  die  äussere  Haut.  i)  Vulnera  palpebrarum,  Wunden  der  Au- 
genlider. Bei  länglichen  reinen  Hiebwunden  der  äussern  Haut  dient  die 
Rennion  durch  Heftpflaster,  damit  keine  Ptosis  palpebrae  (s.  d.)  entstehe; 
dringt  die  Wunde  aber  durch  das  ganze  Augenlid,  ja  selbst  durch  den  Tar- 
sus, dann  die  Sutura  nodosa  (s.  o.),  diese  stets  bei  tief  liegenden  Augen, 
wobei  man  kleine  runde  Nadeln  von  Innen  nach  Aussen  sticht,  um  den  Bul- 
bus oculi  nicht  zu  verletzen,  und  der  Faden,  damit  er  jenen  nicht  reizt, 
nicht  durch  die  innere  Membran  des  Augenlides,  sondern  neben  dieser,  in 
den  Muskeln,  nach  Aussen  durchzuziehen  ist.  Nach  angelegter  Naht  ist  da« 
Auge  zu  schliessen  und,  damit  es  sich  nicht  bewege,  mit  einer  Compresse 
und  Binde  (Monoculus)  zu  versehen.  Auch  bei  Querwunden  der  Haut  Heft- 
pflaster, Sutura  nodosa,  um  eine  deforme  Narbe,  Ptosis  und  Lagophthalmus, 
welche  der  Eiterung  folgen,  zu  verhüten.  Hängt  in  Folge  einer  Verwun- 
dung des  Augenlides  von  der  Seite  ein  Stück  des  Musculus  levator  palpe- 
brae superioris  aus  der  Hautwunde  heraus,  so  schneide  man  dasselbe  dicht 
an  der  Haut  ab ,  um  die  Bewegung  des  Augenlides  nicht  zu  beeinträchtigen. 
Bei  Substanzverlust  des  Augenlides  dient  ganz  leichter  Verband,  denn  die 
Natur  ersetzt  den  Verlust  durch  Zellgewebe.  (Vergleiche  darüber  Richter, 
I.  c.  Bd.  II.  Bernstein,  1.  c.  Bd.  IV.  Arnemann,  L  c.  Bd.  III.  Bell,  1«  c 
Bd.  III.  Beer,  Lehre  von  den  Augenkrankheiten.  Wien,  1792.  Bd.  I.) 
x)  Vulnera  sinuum  front  alium,  Wunden  derStirnhöhle.  Hier  ist  die  all- 
gemeine Behandlung,  behutsame  Entfernung  der  etwa  in  die  Stirnhöhle  ge- 
fallenen fremden  Körper  und  Knochensplitter;  wenn  die  letzteren  noch  Hal- 
tung haben,  Andrücken  derselben  in  ihre  normale  Lage  anzuwenden;  nächst- 
dem  Verhütung  der  Entzündung  und  Eiterung  durch  Autiphlogistica;  tritt 
letztere  allgemein  ein,  Beförderung  der  Granulation. 

C.  Vulnera  colli,  Wunden  des  Halses,  a)  Vulnera  integumen- 
torum  externonim  colli,  Wunden  der  äussern  Bedeckungen  des 
Halses  (der  äussern  Haut  und  der  Muskeln).  Cur.  Reunion  durch  Heft- 
pflaster, zweckmässige  Lage,  besonders  bei  Schnitt-  und  Hiebwunden;  bei 
gequetschten,  Schuss-  und  eiternden  Wunden  ist  der  Kopf  des  Verwunde- 
ten gegen  das  Ende  der  Cur  stets  durch  passende  Bandagen  in  gerader 
Stellung  zu  erhalten,  damit  keine  Verkürzung  der  Theile,  schiefer  Hals 
(s.  Caput  obstipnm)  oder  eine  deforme  Narbe  entstehe.  Ist  eine  Ku- 
gel in  den  weichen  Theilen  stecken  geblieben,  so  schneide  man  sie  aus 
(dies  geschah  im  Feldzuge  1814  bei  einem  Schulfreunde  des  Verfassers  mit 
Lebensgefahr,  doch  mit  glücklichem  Erfolge).  6)  Vulnera  nervorum  colK, 
Wunden  der  Halsnerven.  Auf  Wunden  der  Pars  cervicalis  medullae 
spinalis  und  bedeutende  Verletzungen  der  Nervi  intercostalea  folgt  Tod;  auf 
bedeutende  Verwundung  des  Nervus  vagus  Beängstigung,  Aphonie,  spasti- 
sche AJTectionen  und  Tod.   c)  Vulnera  oesojihagi,  Wunden  der  Speise- 
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röhre.  Sind,  weil  die  Speiseruhre  tief  und  mehr  nach  Links  Hegt,  gefähr- 
licher als  die  Wunden  der  Luftröhre,  well  dabei  gewöhnlich  sogleich  wich- 
tige Theile  lädirt  sind.  Ist  die  Speiseröhre  ganz  zcnchnitten,  so  tritt  des- 
halb Tod  ein,  weil  das  untere  Stück  derselben  sich  in  die  Brusthöhle  hin- 
absenkt,  und  mit  dem  obern  daher  nicht  vereinigt  werden  kann,  auch  eine 
deshalb  nicht  zu  hemmende  Hämorrbagie,  sowie  die  Schwierigkeit  damit 
verbunden  ist,  so  schlucken  und  zu  kauen,  und  auf  einem  andern  Wege 
Nahrungsmittel  nicht  beizubringen  sind;  endlich  auch  die  Wund  rander  zu- 
sammenfallen und  daher  nicht  auf  einander  passen.  Stete  ist  zu  fürchten, 
dass  die  Speiseröhre  sich  in  der  Gegend  der  Wunde  entzünde  und  sich  der 
Canal  jener  entweder  verengere  oder  beide  Wände  derselben  mit  einander 
verwachsen.  Nur  kleine  Hieb  -  und  Stichwunden  sind  beilbar.  Cur.  Zu- 
erst Hemmung  der  Hämorrhagie,  darauf  Renaion  der  Wund r ander  durch  die 
blutige  Naht.  Ist  die  Speiseröhre  nicht  weiter  als  bis  auf  die  Hälfte  durch- 
schnitten, dann  reichen  zwei  Fäden  hin;  wobei  die  Nadeln  von  Innen  nach 
Aussen  zu  stechen  sind  und  die  Fäden  so  lang  seyn  müssen,  dass  sie  äus- 
serüch  neben  der  Wunde  frei  heraushängen  können;  dabei  zweckmässige 
Lage  des  Kopfes.  Macht  die  blutige  Naht  starkes  Erbrechen,  so  schneide 
man  sie  wieder  auf,  und  hefte  blos  die  zugleich  vorhandene  Wunde  der 
Luftröhre,  denn  die  Erfahrung  lehrt,  dass  dieses  oft  zur  Heilang  der  Spei- 
seröhrenwunde hinreiche.  Muss  man  wegen  Eintrittes  heftiger  Zufälle  aber 
auch  diese  Luftröhrennaht  wieder  entfernen,  so  gebe  man  dem  Kopfe  blos 
eine  vorwärts  gebeugte  Lage,  so  dass  die  Ränder  anhaltend  in  Berührung 
bleiben.  Während  der  Cur  darf  der  Verwundete  keine  Speisen,  keine  Ge- 
tränke durch  den  Mund  nehmen,  er  muss  durch  Klystiere  aus  Milch,  Gele'c, 
Fleischbrühe  genährt,  sein  quälender  Durst  durch  warme  Bäder  mit  Milch, 
durch  in  den  Mund  genommene  Citronenscheiben ,  Milch,  gestillt  werden; 
auch  kann  man  eine  elastische  Röhre  tur  Kinflössuog  von  Nahrungsmitteln 
in  die  Speiseröhre  legen.  Heilt  die  Wunde,  so  lasse  man  kleine  Gaben 
>  Mehlbrei,  Grütze,  Gelee  nehmen  und  dabei  den  Kopf  stark  nach  Vorn  beu- 
gen ,  damit  nichts  von  der  Speise  in  die  Luftröhre  falle.  Fällt  etwas  von 
dem  Genossenen  in  die  Wunde,  so  ist  der  Verband  zu  erneuern.  Um  die 
gewöhnlich  nach  der  Heilung  zurückbleibende  Verengerung  (Strictur)  der 
Speiseröhre  zu  verhüten,  empfehlen  Einige  das  Einlegen  eines  Stückes  von 
der  Luftröhre  einer  Gans  oder  einem  Cylinder  von  einem  Kartenblatte  in 
die  Speiseröhre  bis  zur  verwundeten  Stelle;  allein  dieses  Verfahren  ist  mehr 
störend  als  nützlich,  denn  die  verengerte  Stelle  verliert  sich  durch  das  fort- 
gesetzte Schlucken  von  selbst  Neben  der  Behandlung  der  Wunde  innere 
und  äussere  Antiphlogistica.  d)  Vulnera  trockene,  arieriae  asper ac,  Wun- 
den der  Luftröhre.  Werden  gefährlich  durch  Nebenverletzungen ;  ge- 
fährlicher sind  die  Wunden  des  untern  Theils  der  Luftröhre,  weil  dabei  zu- 
gleich noch  andere  wichtige  Theile  l&dirt  sind.  Als  Folgekrankheit  entsteht 
öfters  eine  Fistel,  die  sich  oft  erst  nach  erfolgter  Exfoliation  schliesst;  Hei- 
serkeit,  die  sich  manchmal  nach  und  nach  verliert.  Larrey  sah  selbst  , 
Schusswunden  durch  Gewehrkugeln  glücklich  vernarben.  Cur.  Zuerst  Un- 
terbindung blutender  Gefässe,  damit  das  Blut  nicht  in  die  Luftröhre  fliease 
und  Husten  errege;  demnächst  bei  Querwunden,  die  blos  die  vordere  Hälfte 
der  Luftröhre  treffen,  Befestigung  des  Kopfs,  so,  dass  das  Kinn  auf  der 
Brust  liegt,  Erhaltung  dieser  Kopflage  durch  eine  Mütze  mit  Bändern,  wei- 
che unter  die  Schultern  fortgeht,  zugleich  Aneinanderhalten  der  Wundränder 
durch  Heftpflaster.  Hierbei  ist  die  äussere  Hautwunde  so  lange  offen  zu 
erhalten,  bis  die  Luftröhrenwunde  ganz  geheilt  ist,  damit  kein  Emphysem 
entstehe.  Ist  der  eine  der  Ränder  umgebogen  und  einwärts  gekehrt  oder 
ein  Stück  von  der  Luftröhre  grösstenteils  losgetrennt  oder  beweglich,  oder 
ist  die  Haut-  und  Luftröhrenwunde  sehr  gross,  dann  die  Reunion  der  Wund- 
ränder durch  die  blutige  Naht  mit  einem,  höchstens  zweien  breiten  Fäden, 
wobei  die  Nadel  von  Innen  nach  Aussen,  nicht  durch  einen  Knorpel,  son- 
dern durch  die  häutigen  Zwischenräume  (nach  Bell  durch  das  Zellgewebe 
und  die  äussere  Haut)  zu  itechen  ist;  dabei  Befestigung  des  Kopfes  in  der 
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oben  angegebenen  Lage.  Folgt  hierauf  starker  Hosten  and  laut  sich  dieser 
nicht  durch  Aderlas*,  Sedantia,  in  gelinden  Fällen  Opium,  Hyoscyamos,  Blau- 
säure,  Lactucarium,  heben  oder  mildern,  so  ist  die  Naht  wieder  aufxu- 
schoeiden  uod  die  Heilung  von  der  Natur  bei  der  angegebenen  Kopflage  an 
erwarten,  die  äussere  Hautwunde  aber  durch  einige  Stiche  zusammenzuziehen. 
Bei  allem  diesem  eine  Seitenlage,  damit  weder  Kiter  noch  Blut,  noch  andere 
Feuchtigkeiten  sich  in  die  Luttröhre  herabsenken  können.  Nach  der  Hei- 
lung ist  noch  eine  Zeit  Isng  alte  starke  Exspiration,  daher  Husten,  Blasen 
von  Instrumenten,  znmal  mit  nach  Hinten  gebogenem  Kopfe  zu  meiden,  da- 
mit die  Wunde  nicht  wieder  aufreisse.  Ist  die  Luftröhre  ganz  durchschnit- 
ten, so  stille  man  ebenfalls  zuerst  die  Blutung,  ziehe  dann,  falls  es  nicht 
mit  den  Fingern  zu  fassen  ist,  das  gewöhnlich  in  die  Brusthöhle  herabgefal- 
lene Stück  der  Luftröhre  mit  einem  Haken  in  die  Höhe,  befestige  es  durch 
drei  Stiche,  einen  vorn  und  zwei  aar  Seite,  zwischen  den  Ringen, 


Ringen,  nicht 

durch  den  Knorpel,  an  das  obere  Bode,  und  lege  die  Fäden  der  Ligatur  in 
eine  Schlinge  zusammen.  Bei  leichten  Stich-  und  longitudinalen  Wunden  ist 
die  Heilung  nicht  schwer.  Bei  Schusswunden  dient  Stillang  der  Blutung, 
Verband  mit  einem  an  einem  Faden  zu  befestigenden  und  mit  einer  milden 
Salbe  aus  Oleum  amygdalarum  oder  olivarum  und  Bigelb  zu  bestreichenden 
Plumaceau,  über  dieses  eine  Compresse  und  dabei  die  oben  angegebe  Lage 
des  Kopfes  und  auf  der  Seite;  zur  Heilung  der  bis  dahin,  wo  die  Luftröh- 
renwunde sich  geschlossen  hat,  offen  zu  erhaltenden  Wunde  Heftpflaster. 
Bei  gehindertem  Athmen,  Bssen  und  Trinken,  Einlegen  einer  elastischen  Röhre 
in  die  Speiseröhre.  Bei  der  Cor  aller  dieser  Wunden  Abhalten  jeden  Rei- 
zes, nötigenfalls  Sedanüa;  bei  einem  Emphysem  als  Folge  zu  früh  geschlos- 
sener Hautwunde  die  Cur  desselben  (s.  Emphysems);  bei  Caro  luxuriana 
auf  der  Schleimmembran  der  Luftröhre  Wegschneiden  desselben,  weil  sonst 
Tod  durch  Erstickung  eintritt.  Eine  in  der  Luftröhre  zurückgebliebene 
Öffnung  (Fistel),  welche  am  lauten  Sprechen  hindert,  ist  durch  eine  käust, 
liehe  Vorrichtung  zu  schliessen.  Dupuytren  schlägt  vor,  die  Ränder  der 
Fistelöflnung  blutig  zu  machen  und  sie  parallel  mit  der  Axe  des  Körpers  so 
zu  nähern ,  dass  sie  durchaus  keinem  Zuge  ausgesetzt  sind ,  oder  dieselbe 
auch  durch  einen  von  den  benachbarten  Tbeilen  entlehnten  Lappen  zu  decken 
(LanceUe  francaise,  gazette  des  höpitanx  civils  et  militairea.  36.  Novbr. 
1831).  Manche  haben  zur  Heilung  der  Schusswunden  der  Luftröhre  des- 
halb die  Bronchotomie  vorgeschlagen,  weil  der  Kranke  nach  ihre  Meinung, 
bei  der  vorwärts  gebeugten  Lage,  die  man  ihm  geben  müsse,  am  Athmen, 
ja  oft  bis  zur  Erstickung  gehindert  werde,  auch  zugleich  die  Theile  am 
Halse  dadurch  gereizt  würden,  anschwöllen  und  hierdurch  ebenfalls  leicht 
Gefahr  der  Erstickung  herbeigeführt  werde;  allein  das  Einlegen  einer  ela- 
stischen Röhre  in  die  Luftröhre,  um  das  Atbcmholen  zu  erleichtern  und  Er- 
stickung zu  verhüten,  ist  ohne  Bedenken  vorzuziehen.  (S.  J.  Boey,  Historie 
vulneris  tracheam  et  oesophagum  totom  perscindentis  feliciter  sanati  etc. 
Dienert.  Kilise,  1827.)  e)  Vulnera  vnsorum  sangmferorum  coli*,  Wua- 
den  der  Blutgefässe  des  Halses.  Wunden  der  Arteria  vertebralis 
sind  wegen  der  anzubringenden  Ligatur  tödtlich;  die  gefährlichen  Blutungen 
aus  der  Karotis  und  Arteria  thyreoidea  sind,  wenn  man  früh  genug  dazu 
kommt,  durch  Ligatur  oft  an  stillen.  Cur.  Bei  Wunden  der  Karotis  und 
Arteria  thyreoidea  die  Ligatur,  so  auch  bei  Blutungen  ans  den  Ästen  der 
ersteren,  wo  oft  aber  schon  Compression  ausreicht,  bei  Blutungen  aus  der 
Vena  jugularis  externa,  die  oft  von  selbst  stehen,  äusserer  Druck;  blutet 
die  Jugularis  interna,  ebenso,  oft  2 — 3  Tage  lang,  durch  graduirte  Com  pres- 


sen .  unter  die  man  etwas  Schwamm  und  darüber  eine  Binde  legt,  oder 
gen  die  man  auch  oft  mit  dem  Finger  drückt.  Ist  die  Jugularis 
ganz  durchschnitten,  so  ist  der  Fall  tödtlich,  falls  man  nicht  früh 
dazu  kommt,  das  Gefass  oberhalb  der  Wunde  mit  dem  Finger  zu  drücken, 
die  Wunde  in  die  Länge  zu  dilatiren  und  das  blutende  Gefäss  zu  unterbin- 
den.   Über  Halswunden  siebe  noch  Richter,  h  c  Bd.  IV.    Arnanatm,  l  c. 
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Bd.  I.    »mutet«,  I.  c.  Bd.  V.    Bell,  1.  c  Bd  IV.    Platner,  Institutiones 
Chirurg.  §.  619  seq. 

D.  Vulnera  tkoracii,  Waoden  der  Brost.  «•)  Vulnera  ikoracit 
non  penetrantin ,  Waaden  der  Brust,  die  nicht  in  die  Höhle  der- 
selben dringen.  Bind,  weil  sie  unwichtige  Theile,  die  Haut  und  Mus- 
keln, treffen,  an  sich  grösstenteils  gefahrlos,  heilen  aber  wegen  der  bestän- 
digen Bewegung  des  Thorax  schwerer  als  Wunden  anderer  Theile.  Bei  y 
Schnitt-  und  Hiebwunden  Reunion ,  bei  blossen  Hantwunden  Heftpflaster, 
bei  Wunden  der  Muskeln  blutige  Naht,  wobei  der  Arm  auf  der  verwunde- 
ten Seite,  wenn  die  Hiebwunde  vorn  ist,  nebst  der  Schulter  vorwärts,  wenn 
sie  aber  auf  dem  Röcken  ist,  rückwärts  sn  sieben  und  zn  befestigen  ist. 
Bei  queren  Hiebwunden  auf  der  Vorderseite  der  Brust  muss  sich  der  Ver- 
wundete nach  Vorn  beugen;  ist  die  Wunde  auf  dem  Rücken,  rückwärts, 
oder  es  ist  in  letzterra  Falle  der  Körper  wenigstens  in  gerader  Stellung  zu 
befestigen.  Entzünden  sich  in  Folge  eines  starken  Hiebes  die  Brostmuskeln 
und  entstehen  Symptomata  peripneumonica ,  webei  starker  Husten,  der  die 
Naht  leicht  anfreisst  (was,  der  Behauptung  Einiger  zuwider,  durch  die  ge- 
wöhnliche Bewegung  des  Thorax  nicht  geschieht),  so  lasse  man  zur  Ader 
und  gebe  hinterher  Opium.  Bei  tief  in  die  Integumente,  nicht  aber  bis  in 
die  Brusthöhle  eindringenden  Stichwunden,  deren  Erkenntnis»  nicht  so  ganz 
leicht  ist,  zumal  bei  schiefer  Direction  derselben,  kommt  Alles  daranf  an, 
den  Lauf  der  Wunde  zu  finden,  weil  sonst,  falls  er  unentdeckt  bleibt,  im 
Boden  der  Wunde  blutiges  Extravasat,  Entzündung  und  Eiterung  entsteht, 
der  Eiter  sogar  die  Pleura  durebfrisst,  in  die  Lunge  dringt  und  Pbtbisis 
verursacht  Es  ist  daher  nöthig,  um  den  Lauf  dnr  Wunde  aufzufinden, 
diese  in  allen  nur  möglichen  Lagen,  sowol  während  einer  starken  Exspira- 
tion, als  auch  bei  der  Inspiration,  gleich  nach  der  Verwundung,  ehe  Ent- 
zündung und  Geschwulst  dies  verhindern,  zu  untersuchen  und  allenthalben 
mit  den  Fingern  zu  drücken,  wo  man  dann,  im  Falle  man  die  Stelle  fühlt, 
wo  der  Stich  eindringt,  bemerkt,  dass  der  Verwundete  Schmerzen  empfin- 
det. Entsteht  Entzündung  und  Eiterung  im  Stichcanal,  so  zeigt  sich  auch 
wol  etwas  Geschwulst  und  Fluctuation.  Ist  im  Boden  der  Wunde  ein  Blut- 
gefäss verletzt,  so  entsteht  eine  Ecchymose,  ja  wol  gar  ein  Anstrich  von  Peri- 
pneumonie,  wogegen  Aderlass  dient;  in  manchen  Fällen  entsteht  Brand,  wobei 
Incisionen  zu  machen  sind.  Dringt  ein  Stich  durch  das  Schulterblatt,  so 
entsteht  zwischen  diesem  und  dem  Rücken  Entzündung  und  Eiterung;  durch 
Trepanation  des  Schulterblattes  ist  der  Eiter  dann  auszuleeren.  Ein  in  ei- 
nen Rippenknorpel  gedrungener  Stich,  der  oft  unentdeckt  bleibt,  hat  Caries 
der  Rippen,  Empyem  zur  Folge;  man  mache  hier  am  Ende  des  Stichcanals 
eine  Gegenöffnung,  um  den  Eiter  abfli essen  zu  lassen,  was  besonders  not- 
wendig wird,  wenn  der  Stichcanal  sehr  lang  ist,  oder  der  Boden  desselben 
der  Pleura  oder  den  Intercostalmuskeln  nahe,  oder  der  Boden  der  Wunde 
niedriger  liegt  als  die  Mündung  derselben.  Bei  kleinen  Stichwunden  passt 
eine  Gegenöffnung,  und  die  austreibende  Binde  über  Longuetten,  die  längs 
dem  Laufe  des  Stichcanals  zu  legen  sind.  Bei  schräg  über  die  Rippen  weg- 
laufenden Wunden  Ausfüllung  der  Zwischenräume  zwischen  den  Rippen  mit 
Cbarpie,  und  darüber  die  obengenannte  Binde.  Bei  nicht  penetrirenden 
&chus*wunden,  die  stets  mit  den  Fingern  zu  untersuchen  sind,  wende  man 
die  allgemeine  Behandlung  der  Schusswunden  an.  Ist  eine  Rippe  durch  die 
Kugel  getroffen,  wo  in  Folge  der  Erschütterung  Symptomata  peripneumo- 
nica entstehen,  dann  Aderlass,  kalte  Umschläge,  Einrichtung  und  Verband 
der  Fractur.  Ist  durch  eine  Kugel  eine  Rippe  zerschmettert,  so  dilatire 
man  die  Wunde,  und  entferne  die  Splitter,  deren  Ausstossen  man,  wenn 
dieselben  oder  andere  fremde  Körper  in  die  Lunge  gedrungen  sind,  der  Na- 
tur zu  überlassen  bat,  denn  sie  nähern  sich  allmälig  der  äussern  Wunde 
und  können  dann  extrahirt  werden.  6)  ViUnerm  thoracU  penetrantia ,  Wan- 
den der  Brust,  weche  in  die  Höhle  derselben  dringen; 
aa)  sine  Laesione  partium  contentarum ,  ohne  Verletzung  innerer 
Theile.   Symptome.   Beklemmung,  eine  Art  Asthma  gleich  nach  der  Ver- 
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wundung,  Spannring  in  den  verwundeten  Theilen,  bei  der  In-  and  Exspira- 
tion dringt  mit  einem  «behenden  Geräusche  Luft  rar  Wunde  hinein  und 
aus  derselben  heraus,  was  aber  nicht  so  deutlich  zu  bemerken  ist,  wenn  die 
Wunde  an  sich  eng  oder  schief,  oder  durch  coagulirtes  Blut  verengert  oder  ver- 
schoben ist,  wo  es  aber  meist  bemerklich  wird  durch  das  Hin-  und  Herwehen 
'  der  Flamme  einet  vor  die  Wundöffoung  gehaltenen  brennenden  Wachsstocks, 
einer  vorgehaltenen  Flaumfeder;  im  Umfange  der  Wunde  bildet  sich  Em- 
physem, welches  sich  manchmal  weit  verbreitet,  und  welches,  freilich  in 
schwachem!  Grade,  sich  oft  auch  bei  nicht  penetrirenden  Wunden  zeigt; 
eine  in  die  Wunde  gegossene  Flüssigkeit  kommt  nicht  gleich,  sondern 
erst  später  mit  schaumigem  Blute  vermischt  surück.  Die  Sonde,  welche 
stets  elastisch  seyn  und  behutsam  eingeführt  werden  muss,  dringt  in  die 
Brusthöhle.  hh)  Cum  Lnesione  partium  content  arxtm  t  Wunden  der 
Brust  mit  Verletsung  innerer  Theile.  Herzwunden,  Fuincra 
cortlis;  kleine  und  schräge  sind  mit  krampfhaftem  Herzklopfen,  kleinem 
auasetzendem  Pulse  verbunden;  grosse  sind  absolut  lethak  Beispiele  von 
vernarbten,  geheilten  Herzwunden  siehe  bei  Durande  in  Memoire  sur  Tabus 
de  rensevelissement  des  morts.  Strasb.  1780.  p.  28,  sowie  bei  Latour  in 
v.  Gräfe  «  Journal  für  Chir.  etc.  Bd.  XI.  Hft  2.  1828.  VL  Einen  interes- 
santen Fall  von  einem  absolut  tödtlichen  Stiche  durch  den  rechten  Herz- 
ventrikel bei  einem  Selbstmörder  hat  Verfasser  Tott  beobachtet.  Die  Wun- 
den der  grossen  Gefässe  in  der  Brusthöhle  sind  absolut  lethal.  Bei  W  u  n- 
d<en  der  Longen,  Vuhtera  pulmonum,  kommt  Bluthusten  gleich  nach  ge- 
schehener Verwundung,  sehr  schnelle,  fast  erstickende  Respiration  hinzu,  es 
dringt  schaumiges  Blut  ans  der  Wunde,  zumal  bei  der  Exspiration.  Ent- 
steht der  Bluthusten  nicht  gleich  nach  der  Verwundung,  sondern  erst  8—12 
Stunden  nach  dieser,  so  kann  er  schon  Symptom  von  Pneumonie  seyn. 
Schwer  tat  dieser  Blutfluss  von  dem  durch  Commotio  pulmonum  erregten 
zu  unterscheiden;  «um  Glück  jedoch  ohne  Nachtheil  für  die  Cur.  Oft  fehlt 
der  Bluthusten,  z.  B.  bei  sehr  schiefen  Stichwunden  oder  mit  coagulirtem 
Blute  gefüllten  Wunden  gänzlich.  Bei  Wunde  nder  Speisesaft  röhre, 
Vulnera  duetus  thoracici,  fliesst  eine  roilchartige  Feuchtigkeit  aus  der 
Wunde;  dabei  Schwäche  und  Abmagerung  des  Kranken  wegen  beständigen 
Verlustes  von  Cbylus.  Sie  sind  absolut  letbal.  —  Bei  allen  penetrirenden 
Brustwunden  ist  besonders  auf  die  Blutung  und  auf  den  stattfindenden  Er- 
guss  von  Blut  (Extravasat  in  der  Brusthöhle)  zu  sehen.  Das  Blut  kommt 
entweder  aus  der  Arteria  intercostalis ,  oder  aus  den  Lungengefässen,  oder 
der  Arteria  mammaria  interna.  Um  die  Quelle  de?  Blutflusses  zu  bestim- 
men, dienen  folgende  diagnostische  Merkmalet  1)  Bei  einer  Verwundung 
der  Arteria  intercostalis  spritzt  bei  der  In-  und  Exspiration  stark  ond  leb- 
haft, ohne  Gezisch  und  in  abgesetzten  Sprüngen,  ein  nicht  schaumiges  Blut 
aus  der  Wunde  hervor,  zumal  wenn  diese  weit  und  offen  und  die  Pleura 
unverletzt  ist.  Das  aus  den  Lungengefassen  kommende  Blut  tritt,  besonders 
zur  Zeit  der  Exspiration,  mit  einem  Gezisch  hervor.  Schwierig  ist  die 
Diagnose  der  Lungenblutung,  wenn  die  äussere  Wunde  eng  und  lang,  der 
Canal  durch  coagulirtes  Blut  verstopft  ist,  wo  das  Blut  dann  nur  aus  der 
Wunde  sickert.  2)  Ist  die  Arteria  mammaria  interna  verwundet,  so  fehlt 
der  Bluthusten  bei  den  Zeichen  von  Extravasat  in  der  Brusthöhle.  Nicht  so 
leicht  ist  der  Fall,  wo  Bluthusten  sich  mit  Zeichen  von  Extravasat  verbindet. 
Man  hat  deshalb  vorgeschlagen,  ein  Stück  von  einem  Kartenblatte,  von  der 
Breite  der  Wnnde,  durch  dieselbe  schräg  aufwärts,  dicht  unter  die  Rippen 
zu  schieben,  wobei  dann  über  die  obere  Fläche  des  Kartenblattes  wegtlies- 
sendes  Blut  aus  der  Arteria  intercostalis,  umgekehrt  aus  den  Lungengefas- 
sen kommen  soll.  Trotz  dieser  angegebenen  Merkmale  ist  es,  wenn  auch 
Zeichen  von  Extravasat  in  der  Brusthöhle  vorhanden  sind,  dennoch  nicht 
immer  leicht  die  Quelle  des  Blutflusses  zu  bestimmen,  wenn  die  äussere 
Wunde  sehr  eng  ist,  wo  oft,  wenn  allgemeine  Mittel  (kalte  Umschläge)  die 
Symptome  des  Extravasats  nicht  verschwinden  machen,  die  äussere  Haut, 
in  der  Gegend  der  innern  Öffnung  der  Wunde,  ja  nicht  in  der  Gegend  der 
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ober ii  Rippen ,  eingeschnitten  werden  muu,  um  lieh  Gewlaaheit  über,  die 
Quelle  der  Blutung  zu  verschaffen :  ein  Verfahren,  welche«  aber  auch  nicht 
immer  zum  Ziele  fuhrt.  Die  Zeichen  des  Extravasats  in  der  Brusthöhle 
sind  folgende:  wenn  der  Kranke  auf  der  verwundeten  Seite  liegt  oder  den 
Athem  anhält,  so  dringt  gewöhnlich  etwas  Blu£  aus  der  Wunde;  der  Kranke 
wird  schwach,  sein  Puls  sinkt,  seine  Gliedmassen  erkalten,  das  Gesicht 
erblasst  (Zeichen  von  innerer  Blutung),  oft  ist  es  aber  auch  roth,  wenn 
das  Blut  nach  dem  Kopfe  dringt-,  dabei  kalte  Schweisse,  Ohnmächten, 
schweres  Athmen  (das  Hauptzeichen),  welches  gleich  nach  der  Verwundung, 
bei  einer  Commotioa  der  Lungen  aber  erst  12  —  24  Stunden  nach  die' er, 
sich  neigt,  und  successive  mit  der  Vermehrung  des  Extravasats  zunimmt; 
•  der  Kranke  athmet  am  besten,  wenn  er  aufrecht  sitzt  oder  auf  der  kranken 
Seite  liegt,  im  ersten  Feile  ist  jedoch  die  Inspiration  leichter  als  die  Ex- 
spiration; manchmal  geschwollener  Unterleib  als  Folge  des  heruntergesenk- 
ten Zwerchfelles,  Gelühl  von  Druck  in  dem  geschwollen  Abdomen,  wel- 
ches beim  Sitzen  oder  Liegen  auf  .der  gesunden  Seite  zunimmt;  beim  An- 
schlagen an  den  Thorax  (nach  Auenbrugg  er)  ertönt  dieser,  wie  wenn  man 
auf  einen  soliden  Körper  schlägt  (wegen  der  nicht  ausdehnbaren  Lungen), 
während  es  sonst  dumpf  klingt;  nach  Valentin  (in  Recherchea  critiques) 
eine  einige  Tage  nach  der  Verwundung  entstehende,  äusserlich  sichtbare 
Eccuymose  an  der  Stelle  der  Verwundung  (ein  oft  zu  spät  eintretendes 
Kennzeichen).  Vering  (s.  unten)  giebt  folgend e  Kennzeichen  des  Extravasats 
an:  Blutung,  kurzes,  geschwindes,  beschwerliches*  Athmen,  mit  vorzüglich 
erschwertem  Ausathmen  und  Erstickungazuf allen  im  Schlafe,  Beschwerlich- 
keit oder  Unmöglichkeit  auf  der  gesunden  Seite  zu  liegen,  erträglicheres 
Befinden  bei  erhabener  Brust  und  bei  der  Rückenlage,  angleiche  Pulsation 
des  Herzens  und  der  Arterien,  Schlaflosigkeit,  sparsamer,  wässeriger  Harn, 
oft  Ischurie.  Kommen  dies  Symptome  vereint  vor,  sind  sie  nicht  von  schon 
rher  bestandenen  oder  hinzugetretenen  organischen  Fehlern  abzuleiten, 
ichen  sie  auch  nicht  innerhalb  24  Stunden  der  allgemeinen  Behandlung: 
ist.  am  Extravasat,  nach  Vering,  nicht  zu  zweifeln.  Cur  der  penetri- 
renden  Brustwunden.  Zuerst  Stillung  des  Blutflusses.  Kommt  das  Blut  aus 
der  Artelia  intercostalis,  so  dilatire  man  die  Wunde  und  unterbinde  das  blu- 
tende Gefäsa  mittels  krummer  Nadeln,  wobei  der  Faden  um  die  ganze  Rippe 
gelegt  wird  {Gerard  in  Observ.  chirurg.  Goulard  in  Memoir.  de  l'academie 
des  sciences  ä  Paris.  Heuermann  Upcrat.  Bd.  II.),  oder  nach  Bell ,  wel- 
cher die  Arterie  vorher  mit  dem  Bromfield'schen  Haken  hervorzieht.  Vorzu- 
ziehen .ist  diesen  mit  Schwierigkeiten  verbundenen  Unterbindungsmethoden 
die  Cömpression  der  Arterie,  nach  Lottert  (Memoir es  de  Tacadeuiie  de  Chi- 
rurgie. T.  IL  p.  91),  Bcllocqt  Quesnag  und  Sannis,  mittels  eigener  Druck- 
instrumente,  die  sich  aber  leicht  verschieben,  und  bei  Fractureu  der  Rippen 
gar  nicht  anwendbar  sind;  nach  Ten  Hmaf  durch  Andrücken  jeincs  Stückes 
mit  Spiritus  terebinthinae  zu  befeuchtenden  Agaricus  oder.  Schwamm  es, 
mit  Hülfe  eines  Fischbeines,  nach  Callisen  durch  anhaftenden  Kingerdruck. 
Bilguer  (Unterricht  für  Wundärzte)  und  Sabatiet  binden  an  die  Mitte  ei- 
nes dicken  Bourdoonets  einen  stark  gewichsten  Faden ,  drehen  jenes  mit  ei- 
ner Sende  so  in  die  Wunde,  dass  es  hinter  derselben  quer  und  an  der  obern 
Rippe  an  die  Stelle  zu  liegen  kommt,  aus  welcher  das  Blut  fliesst,  ziehen 
darauf  das  Bourdonnet  mittels  des  Fadens  stark  gegen  den  innern  Rand  der 
Rippe  und  befestigen  den  angezogenen  Faden  mit  Heftpflaster  auf  der  äus- 
sern Haut  (eine  einpfehlungswerthe  Methode).  Lamu  (Medecine  operatoire) 
steckt  den  untern  bauchigen,  .weitem  Theil  eines .  kleinen  Leinwand beutet«, 
der  nach  Oben  eng  ist,  in  die  Wunde,  und  stopft  mit  einer  Sonde  soviel 
Charpie  hinein,  dass  der  bauchige  Theil  des  Beutels  ganz  damit  gefüllt 
wird,  zieht  darauf  den  nach  Aussen  hervorragenden  engem  Theil  des  Beu- 
tels stark  an,  und  befestigt  ihn  mit  einer  um  den  Leib  zusammengezogenen 
Binde.  Leber  (Plenck,  8amml.  von  Beobacht.  2ter  Bd.)  bringt  mit  einem 
Faden  ein  Stück  Agaricus  in  die  vorher  durch  Schnitt  erweiterte  Wunde, 
zieht  jenen  an,  legt  eine  Compresse  darüber  und  befestigt  das  Ganze.  The- 
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(Neue  Bemerkungen)  durchschneidet  die  etwa  noch  nicht  durchschnittene 
Arteria  intercostalis  ganz,  damit  sie  mich  desto  besser  zurückziehen  könne, 
schiebt  darauf  dieselbe  mit  einer  Sonde  oder  einem  Myrten  blatte  V  Zoll 
zurück  und  bringt  durch  die  äussere  Wunde  der  zurückgeschobenen  Arterie 
eine  feste  Charpiewieke  nach.  In  verzweifelten  Fällen  muss,  um  unterbin- 
den an  können,  oft  ein  Stück  vom  Rippenknorpel  durchschnitten  werden. 
/wMrey  hält  die  sofortige  Reunion  der  Wunde  für  das  beste  Mittel,  die 
Blutung  aus  der  Arteria  intercostalis  zu  stillen,  was  die  Erfahrung  Kiniger 
auch  bestätigt  hat.  Kommt  das  Blut  aus  den  Lnngengefässen,  dann  Ader- 
lass,  kalte  Umschläge  auf  die  Brust,  innerlieh  Nitrum  mit  Schleim,  Cremor 
tartari  und  andere  Mittelsalze,  kaltes  Wasser,  Acidum  sulphuricum  dilutum 
mft  Mucilago  gummi  arabici,  kühle  Luft,  höchste  Ruhe,  Vermeidung  alles 
Sprechens,  so»ie  auch  des  Genusses  warmer  Speiseo  oder  Getränke; 
bei  Husten  gebe  man  Opium.  Blutet  die  Arteria  mammarU  intermz,  so 
comprimire  man.  Ist  man  über  die  Quelle  der  Blutung  nicht  gewiss,  dann 
wenden  wir  allgemeine  Mittel  an:  kalte  Umschlage,  Säuren  mit  Schleim  etc. 
Nach  gestillter  Blutung  berücksichtige  man  das  Extravasat,  welches,  wenn 
es  nicht  beträchtlich  ist,  durch  die  Venen  und  Lymphgefasse  der  Bruet  ent- 
weder  ohne  alles  Zathun  resorbirt  oder  durch  allgemeine  Mittel  zertheilt 
wird.  Ist  es  gross,  entstehen  dadurch  Beschwerden,  so  leere  man  das  Blut 
au»,  indem  man  entweder  eine  za  enge  Wunde  mit  einem  Knopfbistonri  di- 
Utirt,  oder,  wenn  sie  am  obern  Theile  der  Brest  ist,  am  untern  Theiie 
(zwischen  der  6ten  und  Tton  Rippe)  ein«  Gegenöffhuof  (selbst,  rwnuß» 


statt  der  zu  reizenden  und  Beschwerden  erregenden  Ii 
Schusswunden)  macht,  falls  nicht  nach  ontfernten  Knochensplittern  oder  ans 
einer  niedrig  gelegenen  offenen  Wunde,  bei  a  weck  massiger  Lage,  das  Ex- 
travasat von  selbst  sich  entleert,  was  jedoch  selten  geschieht.    Hierbei  La- 


des  Verwundeten,   nach  gemachter  Öffnung,  auf  die  verwundete 
masat 

wundete  auch  einige  Ma(  tief  eioatbmen  kann  (die  zur  Aussaugung  des  Blu« 


damit  das  Extravasat  abfliessen  könne,  zu  welchem  Ende  der  Ver- 


tes  von  lAt<!wi(j }  Plenclf  und  Stein  erfundenen  Sangmaschinen  sind  höchst 
uoz  weck  massig).  Zur  Verdünnung  des  coaguiirten  Blutes,  auch  um  dieses 
zur  Ausspülung  geschickt  zu  machen,  Einspritzungen  von  Decoctum  hordei, 
althaeae,  malvae  mit  Mel  rosatum ,  so  lange  fortzusetzen,  bis  die  in§lclrten 
Klüssigkeiten  ungefärbt  und  ohne  alle  Blut  Vermischung  herauskommen.  So 
lange  noch  Blut  ih  ~4et  Brust  enthalten  ist,  muss  die  Wunde  durch  eine 
kleine,  mit  öl  bestrichene  Bandelette  oder  durch  ein  einzulegendes  weiches, 
biegsames  Röhrchen  offen  erhalten,  diese  aber  weggelassen  werden,  wenn  alle 
Zeichen  von  Extravasat  verschwanden  sind ,  worauf  man  einfach  verbindet. 
Ist  in  beiden  Brusthöhlen  Extravasat,  so  öffnet  mau  sie  nach  ciaander.  Bei 
einem  Emphysem  wird  die  Wunde,  wenn  sie  gerade  in  die  Brost  dringt, 
bis  in  die  Intercostalmuskeln  dilatirtj  wenn  dieselbe  aber  schief  und  lang 
ist»  4e,  wo  die  Wunde  in  die  Bnist  dringt,  eine  Gegenöffauag  gemacht, 
hinterher  coiuprimlrtj  erstreckt  eich  das  Emphysem  fiber  den  ganzen  Kör- 
per, so  schneide  man  die  Haut  hin  und  wieder  ein  und  streiche  sie,  um  die 
Luft  auszuleeren  (s.  Emphyseme  und  Asthma  alrcuo).  Der  Verband 
bei  allen  penetrirenden  Brustwunden  muss  schnell  vollzogen  werden,  leicht 
seyn,  bei  kalter  Left  warm  geschehen  (Plumaceaux  mit  ganz  milden,  reiz- 
losen 8a Iben  bestrichen,  und  Corapressen,  welche  enteren,  damit  sie  sticht 
in  die  Brusthöhle  fallen,  an  diese  letzteren  mit  einem  Kaden  au  befestigen 
»ind,  und  welche  letzteren  wieder  mit  einem  breiten  Bande  fest  zu  machen 
sind).  Bei  einer  nach  penetrirenden  Wunden  zurückbleibenden  Brustfistel 
suche  man  die  Öffnung  und  den  Abflugs  des  Eiters  zu  erhalten,  mache  keine 
adstriagirenden  lnjectiorten?  ist  ein  Knochensplitter  dnran  Schuld,  wie  oft, 
so  entferne  man  diesen.  Bei  penetrirenden  Schusswunden  der  Brust,  wo  die 
Kugel  in  der  Brusthöhle  Hegt,  suche  man  diese  der  äussern  Wunde  zu  nä- 
hern uud  sie  heraus  zu  ziehen,  bleibt  ein  auf  der  Gegenseite  oder  iu  den 
weichen  Theilen  liegen,  so  achneide  man  sio  heraus.  Bei 
die  ganz  durch  die  Brust  dringen,  ohne  grosse  Gelasse  zu  lädiren, 
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holter  Aderlass,  kalte  Umschlage  auf  die  Brust.  Oft  »leibt  die  Kogel  ohne 
Nachtheil  für  die  Lebenszeit  in  dei  Bru.t  liegen;  zuvreilen  dringt  sie  durch 
das  Schulterblatt,  bleibt  unter  diesem  sitzen ,  macht  Entzündung  und  Eite- 
rung; man  trepaaire  hier  daa  Schulterblatt  und  ziehe  die  Kugel  heraus. 
Bei  Substanzverlust  der  Rippen,  venu  sich  die  Öffnung  nicht  schlieist,  Auf» 
legen  einer  Platte  auf  diese,  danit  kein  Lungenbrach  entstehe.  Bei  Wun- 
den der  Lungen,  auch  anderer  Thetle  in  der  Brust,  Aderlaas  nach  Massgabe 
der  individuellen  Constituüoi  md  Kräfte  des  Kranken,  bis  der  Puls  den 
Einfluaa  empfindet  (der  Adeuasa  wird  oft  durch  frühzeitige  Entleerung  dea 
Extravasats  erspart).    Entsteht  Eiterung,  so  darf  sich  die  Wunde  tot  y6V» 

rr  Entleerung  des  Eiters  nicht  schliesaen.    Zur  Besänftigung  des  Hustens 
Symptom  von  Entzündung  Aderlass;  ist  jener  »ehr  krampfhaft,  dann 
Opium  in  Mandelölemulsion;  ruhiges  Verhalten  des  Körpers  und  der  Seele; 
der  Kranire  mnss  hoch  mit  der  Brust  liegen,  nicht  'sprechen,  nichts  Warmen 
gemessen,  alles  starke  Aus-  und  Kinat  Innen  meiden;  beständig  kalte  Um- 
schläge auf  die  Brust,  küble  Luft,  auch  innerlich  kühle  Mittel,  Verbinden 
der  äussern  Wunde  mit  einen  Plnmaceau  und  Compresse,    Vering  (1.  c.) 
schlägt  bei  Brustwanden  fönende  Cur  vor.    Bei  offenbar  nicht  penetriren- 
den  Wunden  Reunion;  geht  die  Wunde  aber  cur  Seite  des  Rückens  oder 
schief  zwischen  eine  oder  de  andere  Rippe  fort,  und  geben  die  Örtlichen 
Zeichen  den  Boden  dersellen  nicht  bestimmt  an,  oder  dringt  die  Wunde 
durch,  so  erweitere  man  dcae  bis  auf  den  Boden^.  um  ihren  Lauf  genau 
kennen  zu  lernen,  der  Luf  und  dem  Blute  einen'  freien  Ausgang  zu  ver- 
schaffen, allen  Infiltrationen  vorzubeugen  und  auf  jeden  Fall  vorbereitet  zu 
seyn.    Zeigen  sich  aber  jur  einige  Symptome  von  Extravasat,  oder  Ver- 
letzung innerer  Tbeile,  dann  ohne  Säumen  Erweiterung  der  Wunde  bis  in 
die  Brusthöhle;  jedoch  licht,  wenn  dieselbe  den  Rückenwirbeln,  dem  car- 
tilaginÖsen  Thcile  der  Jlippen  nahe,  oder  dem  Brustbeine  zur  Seite  liegt» 
wo  nur  eine  einfache  Behandlung  stattfinden  darf,  bei  den  ersten  Sympto- 
men von  Extravasat  aber  die  Paracentese  zu  machen  ist.    Die  Wunde  soll, 
nach  Vering,  in  Form  eines  Kegels,  dessen  Grundfläche  nach  Aussen  liegt, 
die  Pleura  wenigste»  einen  Zoll,  wenn  die  Wunde  schräg  durch  die  Interco- 
stalssuakeln  dringt  und  die  Pleura  erst  in  einer  gewissen  Entfernung  geöff- 
net ist,  an  dem  bequemsten  Orte,  ohne  dabei  auf  die  Öffnung  der  Pleura 
Rücksicht  zu  nelmen,  dilatirt  werden.   Zum  Verbände  Leinwand  in  lauen 
Waaser  getaucht,  welche  in  die  Mitte  der  Wunde  zu  schieben  ist,  darüber 
ein  keilförmiges  Stück  trocknen  Schwämme* ,  beides  eber  mit  einem  starken 
Faden  zu  befestigen.    Larrey  behandelt  penetrirende  Brustwunden  höchst 
zweckmässig  fdgendermassen.    Sind  sie  einfach,  ist  der  Pleurasack  geöff- 
net, aber  weder  die  Lunge,  noch  Nerven,  noch  Gefässe  in  der  Brusthöhle 
verletzt,  dann  sofort  Reunion,  örtliche  Blutausleerungen  (zuweilen  aber 
auch  wol  allgemeine,  Tott),  karge  Diät,  kühlende  Mittel,  Ruhe;  sind  die 
genannten  Theile  verletzt;  dann  ebenfalls  sogleich  Reunion,  keine  Erweite- 
rung der  Wunde,  welche,  da  sie  der  Luft  den  Zutritt  gestattet,  nach  Larrey 
schädlich  ist.   Bei  einer  Blutung  aus  der  Arteria  intercostalis  nur  Reunion 
der  Wunde.    Um  ein  Extravasat  unschädlich  zu  machen,  ausser  schneller 
Reunion  der  Wundo,  während  der  sich  einstellenden  Entzündung  reichliche 
Blutentziehungen,  als  Revulsiva  Schröpfköpfe,  Vcsicantia,  Moxa  auf  der 
Seite  der  Verletzung;  bei  bedeutendem  Extravasat,  so  daas  die  Brusthöhle 
fast  ganz  damit  gefüllt  ist,  die  Operation  des  Empyems,  welche  jedoch  nie 
über  den  4ten  oder  5ten  Tag  nach  den  ersten  Zeichen  des  Extravasats  zu 
verschieben  ist,  und  wobei  man  sich,  ehe  man  sie  unternimmt,  zuvor  erst 
von  dem  Aufhören  der  Blutung  überzeugt  haben  muss,  welche  auch  endlich 
zwischen  der  9ten  und  lOten  Rippe  zu  machen,  und  wobei,  um  den  Zutritt 
der  Luft  abzuhalten,  die  Haut  stark  nach  Oben  zu  ziehen  und  auf  diese 
Weise  die  Wunde  (wol  am  zweckmässigsten  trichterförmig)  so  zu  bilden  ist, 
dass  nach  entleertem  Extravasat   die  verschobene  Haut  gleichsam  einen 
Deckel  oder  eine  Klappe  für  die  Muskelwunde  abgiebt.    Auch  räth  Larrey, 
das  Extravasat  ao  viel  wie  möglich  auf  einmal  zu  entleeren,  und  nach  der 
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Kutlcming  eine  mit  Cerat  bestrichene  Meche  in  die  Wände  zu  legen,  deren 
eine«  Kode  in  die  Brusthöhle  reicht,  du  andere  ans  der  Wunde  hervor- 
ragt; darüber  zur  Befestigung  der  Meche  ein  gehöriger  Verband,  diese 
auch  so  lange  einzuführen,  bis  die  Wundränder  eitern,  keine  Neigung  zur 
Verwachsung  mehr  sich  zeigt,  was  gewöhnlich  am  8ten  Tage  stattfindet, 
wo  die  Wunde  fistulös  geworden  ist  und  dem  Ausfluss  der  Feuchtigkeiten 
dann  kein  Hinderniss  mehr  entgegensteht  Nach  v.  Gräfe  dient  zur  Hei- 
lung  von  Brust  wunden  der  Compressivverband.  —  (Ausser  den  oben  citirten 
Schriften  s.  Richter  1.  c.  Bd.  IV.  Amemnnn  I.  c.  Bd.  I.  Bernstein  L  c. 
Bd.  IV.  Beli  I.  c.  Bd.  IV.  O.  I  mm/,  Über  die  eindringenden-  Brustwun- 
den. Wien,  1804.  nerhoM ,  Anraerk.  über  dl«  Behandl.  tiefer  Wunden  in 
der  Brust  etc.  Kopenhagen,  1801).  C.  A.  Tott. 

Vulva  clausa,  verschlossene  Mutterscheide,  a.  Atreaia  and  Pur- 
tna  abnormis. 


•  |  MM 


X. 


,  ... 


Xenophthalmla.  Ist  bei  Felix  Plnicr  '  Praxis  medica  II.  p.  238) 
eine  falsche  Augcnent zu ndu ng  mit  sehr  intensiver,  oft  blutfarbi- 
ger Rothe  dea  Weissen  im  Auge  oder  der  Conjunctiva  palpebrarum,  mit  ge- 
ringer Gefässdehnung  und  wenig  Hitze,  aber  oft  wiederholten  stechenden 
Schmerzen.  . 

Xcrasis,  Xcrasmus ,  daa  Dürre-  oder  7rock  enwer  den  der 
Haare;  daher  Einige  so  den  Glatzkopf  nennen,  a,  Alopecia.  

Xeromn.   Ist  nach  Binigen  Xerotes,  nach  Andern  Xerophthalmia. 

Xeromy  et  er,  Xeromycieria,  abnorme  Trockenheit  der  Nase, 

Xerophthalmia,  Lippihulo  arida,  die  trockne  Augeneatzün- 
du  o  g.  Ist  das  erste  Stadium  jeder  heftigen  Entzündung  des  Auges,  wor- 
auf dirin  daa  Stadium  der  Blennorrhoe  folgt,  indem  ein  hober  Grad  von 
Entzündung  die  anomale  Secretion  (hier  die  der  Oonjunctivt)  des  leidenden 
Theils  unterdrückt,  bis  «ich  die  Heftigkeit  der  Krankheit  gibrochen,  wor- 
auf dann  abnorm  vermehrte  Secretion  eintritt,  s.  Blenno  rrhoem,  Ble- 
phar Ophthalmitis  und  lnflammatio  oculi. 

XerophthnlmoG,  Xernmmn }  richtiger  Xerosit  conjmclivac  (v.  Am- 
man), die  Augentrockenheit.  Ist  ein  eigentümliches,  meist  chronisches 
Leiden  der  Thränenwege  mit  aebmuziger  Cornea,  Li  ii  empfind  lieh  k  ei  t  und 
Trockenheit  des  Auges,  nicht  sehen  mit  Lagophthatmos,  Entropium,  Trichia- 
ala  verbunden.  Vorzüglich  trocken,  desorganisirt  und  trübe  erscheint  die 
Conjunctiva  buibi  oculf.  Dieser  seltene  Augenfehlcr  ist  meist  Folge  von 
langwierigen  Ophthalmien,  besonders  von  der  acrophulöaen  Form,  der  Kranke 
siebt  dabei  wie  durch  einen  dichten  Nebel,  im  höhern  Grade  völliger  Ver- 
lust der  Sehkraft.  Das  Übel  kann  viele  Jahre  dauern ,  ist  Symptom  der 
Atresie  der  Ausführungscanale  der  Glandula  lacrimalis,  daher  aus  Thräneo- 
maugel  die  Conjunctiva  buibi,  der  Sitz  der  Xerosis,  vertrocknet  und  desor- 
ganisirt wird;  die  Heilung  ist  in  den  meisten  Fällen  wol  nicht  erreichbar. 
Die  Operation  des  Entropiums  mittels  Ausschneidung  eines  Hautstücks  aus 
dem  obern  Augenlide  kann  Schuld  an  der  Atresie  und  somit  Veranlassung 
zu  dieser  Xerosis  seyn  fM  v.  Amman  in  Dess.  Zeit  sehr,  für  Ophthalmologie. 
Bd.  t  Hft  1.  S.  65^79.  Dresden,  1830). 

Xerosis,  a.  Xerophthalmoi.  ' 

Xerotrlbla,  Xerotripsis,  daa  trockne  Reiben,  die  trocknen  Frictionea 
nach  Untat,  s.  Frictio. 


/ 
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Y. 


Yanthl,  Tanthus.  Unrichtige  Schreibart  statt  Ionthi,  Ioathof ,  s. 
Gutta  roiacea. 

Ypoblepharon ,  falsch  statt  Hypoblepharon  (•.  d.  Artikel). 

*»/.(-        r     ,        -       •  - 


z. 


Zarrathan.  Ist  die  arabische  Beuennuag  für  bösartige  scirrhose 
Verhärtung  in  beiden  Brüsten  (Kraus),  s.  Cancer  maminae. 

Zelotypfa,  leidenschaftlicher  Eifer,  solche  Eifersucht, 
als  krankhatte  Erscheinung  an  körperlich  und  geistig  schwachen  Personen, 
die  bei  Frauen  nicht  selten  Gelegenheitsursache  von  Wahnsinn  oder  Melan- 
cholie wird,  s.  Mania,  Melau  cholla. 

Zonnthropla*  Jst  ein  .melancholischer- Wahnsinn  nii  def 
fixen  Idee,  in  irgend  ein  Thier:  in  einen  Hund,  Wolf  .etc.  verwandelt  au, 
aeyn;  daher  die  speciellern  Namen  Cynanthropia,  Lycanthropia  etc. 

Zona,  Zostc*,  der  Gürtel  als  exanthematisches  Übel,  s.  Brysipe- 
las  pustulosom  und  Herpes  zoster.  <  A 

Zoomafrnettomus,  der  sogen,  thierische  Magnetiamui,  s.  Magne<- 
tlsmus  animalis.' 

Zoophthalmoir,  das  Ochsenauge  (P/mtus),  s.  Ophthal moptosis^ 
und  Hydatls  glandulae  lacrimalis. 

Zymosifj.   Bedeutet  die  Gabrung,  das  Aufbrausen,  die  Säu- 
rung, auch  krankhafte  Auftreibung,   Auflockerung,  weiche* 
Geschwulst,  s.  p.  die  Außreibung  der  Leber,  Müs  (Bippohr.). 

•  •  »        ' "  • 
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Dia  römischen  Zahlen  seifen  den 


Abdomlnalplethora,  L  957. 
Abführende  Mittel,  L  566,  714. 
Ableitung,  L  5Ä8.  11.  731, 
Abmagerung,  L  595. 
Abnormität,  L  L 
Aborüvmittel,  L  2« 
Abortus,  L  £L 

Abscees,  L  fi-   •.  auch  Eiterge- 
schwulst. 
— -   metastatischer,  L  3L 

—  falscher,  L  40. 
Absorblrende  Mittel,  L  46. 
Absterben,  L  22, 
Abzehrung,  L  2£L  II.  916. 
Achselgestank,  L  903. 
Achsclhöhlenabscess,  L  22. 
Achillessehne,  zerrissene,  II.  756. 
Acupunctur,  L  49. 
Aderlässen,  L  1031. 

—  als  Präservativ,  IL  1032. 
Adiaphorese,  L  51. 
Ägophonie,  L  57,  24Q. 
Albino,  II.  207. 

Ätzende  Mittel,  L  365. 
AfTection,  krankhafte,  L  60. 
After,  künstlicher,  L  154, 

—  verwachsener,  L  225. 
Alibcrfs  Centrifugalflechte,  L  1038. 
Alloopathie,  L  62, 

Alpdrücken,  L  209. 
Altersfleck,  IL  449. 
Altersschwäche,  II.  416. 
Aroeisenkriechen,  Gefühl  davon«  I. 
788. 

Amputation,  1.  76.  s.  nach  Glieder- 
abselzung. 

—  der  weiblichen  Brust,  L  92* 
Anmiete,  ihr  Gebrauch,  L 110,  U.  592. 


and,  die  arabischen  die  Seitenzahl  so 

»  ■ 

A 

Anamnese,  1  111. 

Anfall,  bei  periodischen  Krankheiten. 
II.  25i 

Anfeuchtende  Mittel,  L  1048.-»« 
Angiektaaie,  L  125* 
Angst,  L  154. 

Anhängsel,  L  UQ-        . .  . 
Anomalie,  ^  145.  ,  , 

Anschoppungen  in  den  Eloge  wddea, 

IL  148.  / 
Ansprang,  L  50L 
Ansteckung,  II.  152. 
AnsteckungsstofT,  L  425 
Antagonismus,  L  146. 
Antipathie,  L  151. 
Aphthenneber,  L  635. 
Appetit,  krankhafter,  L  172,  65  i, 

—  mangelnder,  L  145. 
Arznei,  angenehme  Farbe  dersclbea, 

i.  sm 

—  Prüfung  ders.,  L  563. 

—  übles  Bekommen  ders.,  II.  2& 
Arzneiwissenschaft,  II.  419. 

—  Systeme  ders.,  II.  420. 

—  Literatur  ders.,  IL  431. 
Arzt,  II  114,  432. 

—  Beruf  dess.  II.  434*  Mi. 

—  Eigenschaften  eines  guten,  IL 

—  Pflichten  dess.,  II.  432. 
Askariden,  L  196,  98Z. 
Asthma,  L  203.  s.  auch  Engbrüstig- 
keit. 

Athem,  stinkender,  L  785. 
Athmen,  schweres,  L  579. 
Atonie  im  Allgemeinen,  L  221- 

—  der  Augenlider,  L  224- 

—  —  Gebärmutter,  1  tifL 
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Alonie  der  Gelenkbander,  L 

—  —  Harnblase,  L  225. 

—  des  Schlundes,  L  2J& 

—  der  Thräneudrüsc,  L  222. 

—  Thränenröhrcheo,  L  222. 

—  des  Thränensacks,  L  224. 
Ätra  bilis,  L  ÜhlL  , 

Atresie,  L  225.  ».  auch  Verwachsung. 
Atrophie,  L  231.  a.  auch  Darraucht. 
Aufliegen,  Brand  dadurch,  L  862. 
Augapfel,  Wunden  des».,  II.  1066. 

f—     Wassersucht  dess  ,  11.  61. 
Augapfelentzündung,  L  427. 
Augaprellähmung,  II.  522. 
Auge,  Bläschen  daran,  II.  610. 

—  Entzündung  desselben,  II.  207. 
—•'  kunstliches,  II.  513. 

—  Mangel  desselben,  L  145. 

—  Untersuchung  desselb.,  II.  522. 
Augen,  Pflege  derselben,  L  542. 
Augen abscess,  L  82. 

Augenbad,  L  260. 
Augenbünzen,  II.  773. 
Augendouche,  L  253. 
Augeneiterung,  L  32. 
Augenentzündung,   11.  207.  s.  auch 
Entzündung  des  Auges. 

—       falsch«,  11.  1076. 

-1      trockne,  II.  1076. 
Augenfell,  flügeiförmiges,  II.  TOS. 
Augenkrebs,  L  315. 
Augenlid,  Herabsinken  dess.  L  285. 

—  -künstliche  Bildung  desselben, 
L  283. 

—  Krampf  desselben,  L  285. 
Augenlider,  Aafressung  ders ,  II.  594. 

—  Blinzeln  derselben,  II.  773. 

—  Kinwartskehrung  ders.,  L607. 

—  Flechte  ders.,  11.  94Q. 

—  Geschwulst  ders.,  II.  782. 

—  Hydatiden  ders.,  II.  2. 

—  Lähmung  ders.,  L  285. 

—  Verdickung  ders.,  IL  541* 

—  Verkleben  deri ,  II.  8Qlr 
— *  Verwachsung  ders.,  L  112. 

—  Spalte,  abnorme  ders  ,  L  443. 

—  Zucken  derselben,  II.  773. 
Augeulidräoder,  Geich  wulst  derselben. 

II.  782, 
Augentrockcnheit,  II.  1076. 
Augenwimpern ,  aasw  anstehende,  I. 

Augenwinkelgeschwür,  L  56^ 
Augenwinkelgeschwulst,  L  607. 
Auscultation,  L  238. 
Ausdünstung,  L  548.  • 
Ausfallen  der  Haa#e,  L  63.  U.  891. 
Ausleerende  Mittel,  L  633. 
Autleerung,  au  starke,  L  636. 


Aussatz,  abendländischer,  II.  304.  .«! 

—  aleppischer,  II.  305. 
-J-    asturischer,  II.  305. 

—  cayennischer,  II.  304. 

—  knolliger,  11.  30JL 

—  krimmischer,  II.  304.  «' 

—  lombsrdischer,  II.  3DJL 

—  mosaischer,  II.  302. 

—  morgenländischer,  II.  302.  . 

—  nordischer,  II.  304. 

— '  schuppiger,  II.  303.  — 

—  weisser,  II.  302. 
Ausschlag  der  Haut,  L  634.  II.  546. 
Ausschlagfieber,  L  625. 
Aussprache,  undeutliche,  L  lüfL 
Austrocknende  Mittel,  I.  654. 
Auswuchs,  L  459,  636. 

—  an  den  weiblichen  Genitalien, 
L  $75* 

—  schwammiger,  auf  der  harten 
Hirnhaut,  L  820. 

Auswurf  befördernde  Mittel,  L  61L  , 
Autokratie,  der  Natur/  L  242, 
Autopsie,  L  250. 


B. 


» ••  • 


Backenwunden,  II.  1066. 
Bad  im  Allgemeinen,  L 

—  elektrisches,  L  259. 

—  erweichendes,  L  261. 

—  gegen  Gicht,  L  262. 

—  heisses,  L  255. 

—  kaltes,  L  253, 

—  laues,  I.  25+. 

—  medicinischee,  L  261 .  .., 

—  mineralisches.  L  25iL 

—  reizendes,  L  261. 

—  russisches,  L  255. 

—  stärkendes,  L  261. 
Balggeschwulst,  II.  956, 
Bandwurm,  L  983. 

Barthezs  EingeweidegichS  L  133. 
Bauchabscess,  L  3*L 
Bauchbruch,  L  999j  1027. 
Bauchdarmschnitt,  operatives  Verfah- 
ren dabei,  II.  294. 
Bauchfellabscess,  L  36. 
Hauchfluss,  L  552.  *.  Auch  Durchfall. 
Bauchgrimmen,  L  433.  s.  auch  Kolik. 
Bauchbeschau,  L  885. 
Bauchnaht,  II.  1045,  1056.  n 
Bauchschmerz,  L  432. 
Bauchschnitt,  II.  291.  i-  . » 
Bauchschwindsucht,  II«  6i0. 
Bauchspeicheldrüsenentzündung«  II. 
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Bauchipcfcheldrüsenschwindsucht,  II. 

62jL 

Bauchspeicbeldrösenwunden,  II.  1050. 

Bauchsücb,  II.  34* 

Bauchwassersucht,  II.  33. 

Beängstigung,  \±  154. 

Begierde,  krankhafte,  II.  399. 

Beinfäule,  L  332* 

Beinfra*s  im  Allgemeinen,  h  332. 

—  bösartiger,  L  337. 

—  brandiger,  L  S&L 

—  des  Becken*,  L  233, 

—  des  Brustbeins,  L  333* 

—  feuchter,  L  333. 
— •  offener,  L  333. 

—  der  Kippen,  L  333. 

—  der  Schädelknocheu,  L  332. 

—  schwammiger,  L  333,  332. 

—  trockner,  L  333..  _i 

—  verborgener,  L  333* 

—  der  Wirbel,  ?I.  ft&L 

Beischlaf  befordernde  Mittel,  L  15± 

—  On  vermögen  dazu,  L  120. 
Beizmiltel,  L  365.  < 
Belebende  Mittel,  L  625* 

Jiergt  Heilsrt  der  8ypbilis,  II.  892. 

BergHucht,  L  213* 

Bcriberi,  L  263*^ 

Besänftigende  Mittel,  L  526. 

Bittere  51ittel,  L  Sl 

Blähungen,  L  781. 

Blühung*kolik,  L  436. 

Blähungen  treibende  Mittel.  L  333. 

Blarrauge,  L  589. 

Blasenausschlag,  II.  534. 

—  acuter,  II.  Ö84L 

—  langwieriger,  II.  585. 
Blasenkrampf,  L  511. 
Blasenschnerz,  L  511. 

Blasenschnitt,  Ii  336.  s.  noch  Stein- 
schnitt. 

Blasenschwanz,  L  51TL  t  , 
Blasenstein,  II.  324. 

—  Zermalinung  desselben,  II.  350. 
Blasenstiche,  II.  fl2.( 
Blasenwürmer,  IL  L  . 

Blattern,  II.  1008.  s.  auch  Pocken. 

Blatternfieber,  L  753, 

Blatter  rote,  L  627. 

Blausucht,  L  503.         ,  j; 

—  eiterige,  II.  Q48.  > 
Bleichsucht,  II.  125*; 

Blennorrhoe,  L  266.  s.  auch  Schieini- 
rlusa. L 

Blindheit,  L  432,   > 

Blitzkatarrh,  II.  253. 
Blödsichtigkeit,  II.  1038.  >' 
Blödsinn,  L  25,  669, 


Blut ,     verschiedene  BeschaiTenheit 

desselben,  L  977. 
Blntabscees,  L  83. 
BluUderbrucb,  II.  1006. 
Blutaderknoten  im  Allgem.,  IL  1Ö21 

—  ;am  After,  II.  1028. 

. —   im  Gehirn,  IL.  1028, 

—    wu  Halse  11.  1023* 

 in  der  Harnblase,  Ii.  löÄ 

—  «in  den  Lungen,  II.  1023. 

—  im  Magen,  II.  1029. 
— 1    der  Nase.  11.  1Q28. 

—  .pulsirender,  IL  10j£2* 

—  am  Rückenmark,  IL  10iS. 

—  sackförmige^  IL .  1029. 

-  —    des  Schlünden,  IL  10CS. 

—  der  Schwangern,  IL  1ÖÜL 
Blutaderkraukheit,  L  966.  a.  auch 

Hämorrhoiden. 
Blutanhäufuug,  IL  76. 
Blutauge,  L  919. 

Biotaus  leerende  Mittel,  L  916*  1 

Blutbad.  L  260* 

Blutbrechen,  L  962*  . 

Blutbrncb,  L  9121 

Blutegel,  L  123*  1 

Bluteinspritsung,  II.  255* 

Blutergiesauug  im  Allgem. ,  L  5S?. 

—  in  der  Augenhöhle,  h  534, 

—  '  in  der  Brusthöhle,  1.  583. 

—  in  der  Gallenblase,  I*  9 IS. 

—  in  der  Harnblase,  L  918. 

—  im  Herzbeutel,  L  919. 

—  im  Rachen,  L  916t  .( 

—  im  Schädel,  L  916. 

—  i  im  Unterleibe,  L  916. 
Blutfleckenkrankheit,  IL  494. 
BlatQuas  im  Allgemeinen.  L  920. 

—  activer,  L  922. 

—  die  Afters,  L  SÄ 

—  der  Arterien,  L  983.  — 

—  asthenischer,  L  9Ü3» 

—  des  Auges,  L  93& 

—  du  Ach .  Anastomose,  L  923. 

—  wegen  Durchschwitzen,  L  922L 

—  erblicher,  L  935. 

—  erethischer,  L  923, 

—  der  Gedärme,  L  956. 

—  der  Gebärmutter,  L  946. 

—  der  Gefäße,  L  934* 
.1  y~   des  Gehirns.  L  933. 

—  innerlicher,  L  935. 

—  der  Leber,  L  956* 

— .  der  Luftröhre,  1.  94a 

—  der  Lungen,  I.  940. 

—  des  Magens,  L.  956. 
.  -rr  der  MU*,  JL  256*. 

—  der  Mundhöhle,  L  SIS. 

—  der  Na«*,:  L  §56. 


Blutfluaa  der  (Ären,  L  933, 

—  paralytischer,'  L  93Q 

—  de«  Penis,  L  93$, 

—  periodischer,  L  923, 

—  der  Scheide,  L  955. 

—  athenischer.  L  927. 

—  aynochischer,  L  997. 

—  aus  allgem.  Ursachen,  L  ££2 

—  aus  örtlichen  Ursachen,  L  92i! 

—  verborgener,  L  937, 

—  vicariirender,  927, 

—  weisser,  .1.  933. 

—  der  Zahnhöhlen,  L  932. 

—  der  Zähne,  L  954. 

~~   {1"™*  ^freaaen  der  Gelasse, ' 

I.  923.         ,    .  * 

~~   du^Zerreiaaen  der  Gefössc, 

Blutgefässkrankbeie,  L  916. 
Blut^etässverknöcheruiig,  i.  9iß. 
Blutgefäasverstopfung,  II  ~6C8 
131utbarnen,  L  919,  -     '   .".  \ 

Bluthodensacksbruch,  L  917. 
Blutkrebs  des  Uterua,  L  Ö2£ 
Bluücerheit,  L  111. 

Blutmal,  L  5S2,    ) 

Blutmangel,  I  111. 

Bereinigende  Mittel,  L  912.  - 
BluUchau,.  1..376L 

Blntschctyl«  918. 

BlutschlagflussTlT  160. 
Blutschwamm,  1,  822. 
Blutschwär  im  Allgemeine»,  L  Ml 

—  der  Augenlider,  L  843. 
— r  brandiger,  1  843, 

—  carbunkelartiger,  L  841. 

—  chronischer,  1,  841. 

—  hämorrhoidalischer,  L  843. 
Blutschwitzen,  L  916,  921. 

Blutatreifen.  H.,'10367  , 

Blutungen  im  Allgemeinen,  L  922. 

».  auch  Blutfiuss. 

—  der  Blase,  L  9fL 

—  der  Harnleiter,  L  92L 

—  -  der  Harnröhre,  L  920, 

—  der  Nieren,  L  9%L 

—  der  Samenbläschen. 
dc5  Vorsteherdrüse,  L  920, 

B  utunterlaufung,  L  582,  916. 
ÄntverUickung,  II.  51ÖL 
Blutverirrung,  Ii  91  g_  * 
BocksgcsUok,      y03.  .  ,  J. 

Putresceoz   der  schwängern 

Gebarmutter,  I|.  igg.  s 
Brand  (Gangräa)  im  A%cm,  L  8J& 

—  ausserlicher,  L  863. 

—  durch  schwarzeBlatter,  1.863 
~   «ontagioser,  I.  ,361. 

—  Tom  UurfhUegen,  L  862 
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Brand,  entzündlicher,  L  589^ 

—  feuchter,  L  863. 

—  durch  FroJtbeulen,  L  862. 

—  gichtischer,  L  86_L 

—  der  Greise,  L  ML 

—  heisser,  L  859,  . 

—  in  Hospitälern,  L.864. 

—  innerlicher,  L  8J&, 

—  kalter,  L  859. 
der  Knochen,  L  183.  1 

—  krampfhafter,  L  866, 
i-1-    metastatischer,  I.  864,  „ 

—  durch  Quetsehung,~r"862 

—  schmerzloser,  L  86$. 
Schlemmer,  L  863, 

—  acorbutincher,  L  866, 

—  durch  Verbrennung,  L  862. 

—  Wässeriger,  I.  86L  :.  , 

—  Whytt'aeher,  L  866. 

»  "~   ^^"forbiger,  L  861.  ; 
«randfieber,  L  698. 

Brandschaden,  I.  445. 
öraune  im  Allgemeinen,  L  126. 

—  aussetzende,  I  132. 

—  braudige,  I  130. 
der  Brqst,  L  130. 


1  ■ 

9  * 


> 

> 

1 
1 

; 


— .'  eiterige,  l  14L 

—  entzündliche,  L  J32.  , 

—  exanthematische,  L  ISO 

—  falsche,  L  ÜL. 
fleebtenartige  L  132 

*-*   gallige,  L  129, 

des  Gaumens,  L  132. 

—  gichtiiche,  L  129, 

—  habituelle,  JL  132, 

bämorrhoidaüsche,  J,  139 

—  hantige,  L  132. 

—  katarrhalische,  L  12SL 

—  des  Kehldeckels,  L  1^ 
-r  krampfhafte,  L  141, 

—  der  Mandeln,  L^42 

—  menstruelle,  L  1387", 

—  marcurielle,  1  139. 

—  rheumatische  I,  140. 

—  des  Schlundea  LTUQ.      _  [ 

—  der  Schwindsüchtigen,  1 140 

—  acirrhöse,  L  140.   ' 

—  varicöse,  L  142. 

—  venerische,  L  143. 
ö  — t  ,dee  Zapfetta,  L  142. 
Brechdurchfall,  L  38_5_ 
Brechmittel,  £  596V. 
BrechpnrgLren,  X  598. 
Brechruhr,  L  385. 
Brechwuth,  I  589. 
Breimaul,  L  «63, , 
Breiumschlag,  l  35^ 

—  adstringirender,  L  35$ 

-  beruhigender,  L  354.  ' 


■  ->  < 
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Breiumschlag,  reizender,  L  354. 

—  Bäuerlicher,  L  353. 

—  icbarfer,  L  353, 

—  stärkender,  L  353. 
Brenne)  linder,  II.  499. 
Brenntieber,  L  6£LL 
Bronchitis,  L  289. 
Broussaismus,  L  £90. 
Brownianismus,  L  220. 

Bruch  (der  harten  TheUe),  L  789. 

s.  auch  Knocbenbruch. 
Bruch  (der  weichen  Thcile)  im  All- 
gemeinen, L  994. 

—  angeborner,  L  1003. 

—  angewachsener,  L  1001. 

—  äusserer,  L  1007. 

—  des  Bauches,  L  999,  1027. 

—  der  Bindehant  des  Auges,  1. 1024. 

—  brandiger,  L  1008. 

—  des  Dammes,  1  1013. 

—  doppelter,  L  1007. 

—  eingeklemmter,  1009. 

—  entzündeter,  L  1016. 

—  erworbener,  L  1001. 

—  des  eiförmigen  Loches,  I.  1007. 

—  falscher,  L  1025. 

—  der  Gebärmutter,  L  1027. 

—  des  Gehirns,  L  1002. 

—  des  Gekröses,  II.  1022. 

—  des  Herzens,  L  1003. 

—  der  Harnblase,  L  1038. 

—  der  Hüftbein  gebend,  L  1006. 

—  an  der  Lieber,  L  1008. 

—  an  der  Linde,  L  1022. 

—  in  der  Leistengegend,  L  1016. 

—  Littre 'scher,  L  10*2. 

—  an  der  Luftröhre,  L  1002. 
~~  an  der  Lunge,  L  1024. 

—  am  Mastdarm,  L  1022. 

—  der  Mutterscheide,  L  1027. 

—  des  Mittel  fleische«,  L  1025. 

—  am  Nabel,  L  1 002,  1025. 

—  an  der  Niere,  TTT024. 

—  am  Rücken,  L  1006. 

—  an  den  Schamlefzen,  L  1023. 

—  am  Schenkel,  1  1005.  > 

—  am  Schlünde,  1.  10tSd 

—  veralteter,  L  1022. 

—  Tollkommaeis  L  1003. 

—  des  Zwerotfelis,  L  1024. 
Bruchschnitt,  L  1023. 
Brustabscess,  innerer,  L  34. 
Brüste,  Schmerz  darin,  II.  417. 
Brustbruch,  L  1024. 
Brustbräune,  L  139. 
Brusterschütterung,  L  451. 
Brustgeschwür,  L  600. 
BrustEercher,  II.  835.      '»a  — 
Bi  ustkrampf,  L  203.         i  * 


Brustmuskelabscesa.  L  32. 
Brustschwamin,  L  8^3. 
Bruchstich,  II.  60. 
Brustwarzen,  wunde,  L  27. 
Brustwassersucht,  II*  57. 
Buckel,  L  508. 


C. 

Callasbildung,  L  296, 
Carbunkel,  L  148. 

—  durch  Milzbrand,  L  150. 

—  gallischer,  L  I4SL 

—  durch  Pest,  L  142. 

—  polnischer,  L  149. 
Carcioom,  L  2Ü±  s.  auch  Krebs. 
Carliale's  Bisen,  L  367. 
Castraüon,  L  341. 

Catarrh,  ■.  Katarrh. 
Chanker,  II.  825. 
Chemie,  medicinische,  II.  114. 
Chirurgie,  L  2ZZ.  s.  auch  WunsS 
arzneikunst.   i  . 
i —    anbildende,  L  379. 
Cholera  im  Allgemeinen!,  L  S85. 

—  asiatische,  L  SßiL 

—  diarrhöeartige,  L  393. 

—  erethisüsche,  L  393. 

—  falsche,  l  409. 

—  feuchte,  L  SM. 

—  habituelle,  L  383. 

—  Krankheitsfall   derselben  bei 
dem  Herausgeber,  L  4 15, 

—  orientalische,  L  388. 

—  paralytische,  L  393. 

—  Epid  eoiie  in  Rostock,  L  403. 

—  trockne,  L  387. 

—  wahre,  L  410.  . 

Ciderkolik,  L  439. 

Colliquatioo,  L  441. 

Commotion,  L  451.  a»  auch  Er- 
schütterung. ... 

Concretionen  in  den  Därmen ,  1.  64. 
Congestion,  L  4&L 
Congestionsabsataa,  L  40. 
Consens  der  Theile,  L  466. 
Constitution  (des  Menschen  und  der 
Luft)  im  Allgemeinen,  L  ±66, 

—  des  Greise«,  L  469. 

—  des  Jünglings,  L  467. 
-T  des  Kindes,  L  467. 

—  des  Mannes,  I.  467. 
.  — ..  des  Weibes,  L  463. 

—  dyskratische,  L  471. 

—  endemische,  L  471* 

—  epidemische,  L  471. 

—  jahrliche,  L  471. 
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Constitution,  lymphatische,  L  471. 

—  nervöse,  L  471. 

—  pandemische,  L  473. 

—  schwache,  L  470. 

—  starke,  L  470. 

—  stehende,  L  471» 

—  venöse,  L  470. 
ContagioD,  L  475. 
Cootusion,  L  481. 
Contractur  der  Bänder,  L  480. 

—  der  Gelenke,  L  479, 

—  der  Gefässe,  L  481. 

—  der  Haute,  L  480. 

—  4er  Muskeln,  L  480. 
Convolvulus,  L  482: 
Convulsibilität,  L  485. 
Cormption,  L  496. 

Coupe  rote,  L  910. 
Cosmetiache  Mittel,  L  496. 
Cretinismus,  499. 
Cur  einer  Krankheit,  II.  418. 


D. 

« 

Dammbruch,  L  1025. 
Dämonensucht)  L  514. 
Dampfbad,  russisches,  L  255. 
Darmabscesi,  L  41. 
Pannbauchbruch,  L  999,  1027. 
Darmcanai,Verwundungdess.,lL  1058. 
Darmerweichung,  gallertartige,  L  873. 
Darmexanthem ,  L  386.  s.  auch  Ty- 
phus abdominalis. 
Darmfellentzündung,  II.  194. 
DarmfeUschwindsacbt,  II.  628. 
Darmgicht,  II.  130. 
Darmnetzbruch,  L  1022. 
Darmschmer*,  L  433.  1 
Darmschnitt,  L  605. 
Darm  steine,  L  64. 
Darmwassernabelbruch,  II.  5, 
Darrsucht  im  Allgem.,  L  23L  II.  916. 
der  Augen,  L  232.  . 

—  der  Brüste,  I,  232, 

' —   durch  Druck,  L  23L 

—  des  Gehirns  der  Kinder,  I,  236. 

—  —     —   der  Greise,  h  237. 

—  der  Hoden,  L  232. 

—  der  Kinder,  L  233.  IL  912. 
— ■    durch  Lähmung,  L  236.     v  • 

—  metallische,  IL  917. 

—  4er  Nägel,  L  138« 

—  nervöse,  L  236. 

—  örtliche,  L  231*. 

—  de»  Unterleibes,  II;  917. 
Decubitus,  h  52tV  - 
Delirien,  L  5^1. 1  •  -  *  • 


Depression  (der  Kopfknochen  etc.), 

L  528, 
Derivation,  L 
Desquamation,  L  534* 
Diagnose,  L  546.  - 
Diät  im  Allgemeinen,  L  540. 

—  der  Augen,  L  542, 
Diarrhöe,  L  55g.  s.  auch  Durchfall. 
Digestivmittel,  L  557. 
Dithmarsche  Krankheit,  iL  7*0.  910. 
Disposition  zu  Krankheiten,  L  555. 
Doppelsehen,  L  553. 
Dothinenteritis,  L  566. 
Drüsenabscess,  L  17. 
Drüsenbeule,  IL  546. 
Drüsenentzündung,  L  50,  II.  188. 
Drüsenfieber,  L  685. 
Drüsengeschwulst,  IL  546. 
Dumpf,   L   230.   a.  auch  Engbrü- 
stigkeit. 

Durchbohrung  im  Allgem.  II.  584, 58iL 

—  des  Auges,  II.  52. 

—  des  Bauches,  IL  54. 

—  der  Brust,  IL  £0, 

—  def  Harnblase,  IL  712, 

—  des  Hodensacks,  II.  64. 

—  der  Oberkieferhöhle,  IL  589* 

—  des  Ohrläppchens,  II.  590. 

—  der  Stirnhöhle,  IL  592. 

—  des  Thr&nenbeins,  II.  591. 

—  des  Trommelfella,  IL  521* 

—  des  Zitzenfortsatzes,  IL  591. 
Durchfall  im  Allgemeinen,  L  552. 

—  blutiger,  L  554« 

•  blutig-metasti scher,  L  554. 

—  choleraähnlicher,  L  393T 

—  cholerischer,  L  553. 

—  cholcrisch-crcthistischcT,  1. 394. 

—  colliquativer,  L  554. 
— *   ereth  istischer  L  555. 

—  fauliger,  L  553. 

—  galliger,  L  553. 

—  gichtischer,  553. 

—  habitueller;  L  554. 

—  der  kleinen  Kinder,  I.  554. 

—  kothiger,  L  552. 

—  kritischer,  L  555. 

—  schleimiger,  L  553. 

—  de*  Schwangern,  I.  553* 

—  schwarzsüchtiger,  L  554. 

—  torpider,  L  555. 

—  wässeriger,  L  552. 

—  wurmartiger,  I,  55^. 

—  durch  Zahukrankheit,  L  553. 
Durchliegen,  L  520.  "' 
Durchschneidung  des  Augenlidknor- 
pels, II.  804, 

—  des  Bauches,  IL  110. 

—  dä>  Blaserll  33tf. 
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Durchschneidung  d.  Eichelbändchens, 

II.  801 

—  der  Muskeln,  II.  804. 

—  der  Nerven,  II.  804. 

—  der  Sehnen,  IL  805. 
Dürrmaden,  L.  450. 
Purstlosigkeit,  L  03. 
Durstaucht,  L.  558. 
Dynamik,  L  566. 

Djsenterie,  L  567*  a.  auch  Ruhr. 

JDyskrasie,  L  565. 

Dysphagie,  I   576.  ; 

Dzondi  •  HeLlart  der  Syphilis,  II.  89L 


E. 


I 


Ectropium,  L  5§9. 
Kichelentzündung,  L  251. 
Eicheltripper,  L  251. 
iJierstockauftreibung,  II.  610. 
Eierstockentzüup'uBg,  IL  22.0. 
Kier Stockei tcrung,  L  • 
Eierstockschwangerscbaft,  L  604. 
Eierstockschwindsucht,  II.  627. 
Bierstockwassersucht,  II.  52. 
Einbildungskraft,  IL  HL 
Einklemmung  . eines  Theils,  IL  137. 

—    eines  Bruches,  I,  1009. 
Einreibungen,  IL  283.  ^ 
Einschmieren,  IL  283.  ■•• 
Eingeweide,  Verwachsung  dcraTL5L 
Einschneidende  Mittel,  IL  137. 
Einwartskehxuag  der  Augenwimpern, 

Eiterauge,  IL  90.  ., 
Kiterbruch,  I,  WIK 
Kitcrbrust,  L  600. 
Eitergeschwulst  im  Allgemeinen,  L 

—  blutige,  1 

—  brandige,  L  2ß  u.  36. 

—  congestive,  L  40. 

—  lymphatische.  L  2£L  — 

—  drüsige,  L  Ll,  • 

—  falsche,  L  40^   

—  innere,  L  2 $7 

—  metastatische,  L  3T, 

—  gymptomatische,  L  ÜL 

—  der  ^chaelhöhle,  L  22. 

—  *  der  Augen,  L,  3£L  _ 

—  des  Bauches,  L  HL 

—  des  BaucshfeHi,;  L  Sß. 

—  in  der  Bru«t,JL  &C7  .  — 

—  in  den  wcibl.  Brüsten,  l.£L 
iTt^  ™~"  ~ ~  '    , »' •     •  • '  nietastati"" 

sehe,  L  28.,, tw        .  , 

—  der  Brustmuskeln,  I.  3$. 

—  dea  Darm can als,,  Li  iL 


Eitergeschwnlst  d.  Eierstocks,  L  33. 

—  der  GaUeublase,  L 

—  der  Gebärmutter,  L  *>L 

—  dea  Gesichts,  L  25. 

—  dea  Halses,  L  25. 

—  der  Harnblase,  L  45. 

—  der  Harnröhre,  L  4L 

—  der  Highmorshöhle,  L 

—  der  Hoden,  L  40. 

—  das  Hedensacks,  L  39. 

—  des  Kehlkopfs,  L  29. 

—  dea  Kopf»,  L  £L 

—  der  Leistengegend,  L  26. 

—  dar  Lendengegend,  L  37. 

—  der  Lippen,  L  26* 

—  der  Lungen,  L  37* 

—  der  Luftröhre,  L  4jUN 

—  dea  Magens,  !.  4^.  .  k 

—  der  Milz*'  L  29, 

—  des  Mittelfleisches,  L  3ii  j 

—  der  Nase,  L  3£.  , 

—  der  Nieren,  L  32- 

—  der  Ohren,  L  27. 

—  der  Ohrspeicheldrüse,  L  34. 

—  der  Schei4e,  L  44* 

—  der  Schleimbeutel,  L  KL 

—  der  Stirnhöhlen,  L  39« 

—  der  Urinwege,  L  43. 

—  der  Vorsteherdrüse,  L  36. 

—  dea  Zahnfleisches,  L  26. 
Eiterharnen,  U.  719. 
Eiterung,  gutartige,  IL  857. 
Eiterung,  Zeichen  derselben,  LZ« 

.        Mittel,  sie  zu  befördern,  L  Z* 
Eiterungsfieber,  L  26,  757» 
Ekstase,.  L  639:  1 
Elektricität,  ihre  Anwendung  in  Krank* 
heilen,  1.  ;;:JJ.  ... 

—  thierische,  X  JB51. 
Elektromagnetismus,  IL  398. 
Elektropunctur,  L  594f; 
EUenbogengelenkverrenkung,  IL  373, 

325.  .    ,||  , 
Ellenbogengelenkwinddorn,  L  192... 
Empfindlichkeit,  verminderte  der  Haut, 

L  HL  .1 
— *  zu  starke,  der  Sinnorgane,  IL  75. 
Endemie,  L  605, 
Endermische  Methode,  L  811. 
Endosmose,. L  637. 
Energie,;  1.  605*  j 
Eogbrüitigkeit  im  Allgem.,  L  303. 

—  feuchte,  L  211 

—  der  Fettleibigen,  L  21&.  . 

—  gichtische,  L  216. 

—  hitzige,  I,  206. 

—  der  Hvpochondristen,  L  209. 

—  der  Hysterischen,  L  209,  j 

—  krampfhafte,  L  203. 
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Engbrüstigkeit  der  Kinder,  L  206. 

—  der  Longensttchtigen,  L  213. 

—  Millar'sche,  L  206. 

—  Mittel  dagegen,  L  ÜL 

—  durch  Luf tau  »tretung ,  L  212 

—  durch  Metalldämpfe,  L  213. 

—  nächtliche,  L  209. 

—  der  Wollet  pinner,  L  215.  — 

—  rheumatische,  L  216. 

—  der  Säuglinge,  L 

—  aus  speclf.  Ursachen,  L  213. 

—  dnrch  Staub,  L  21£  > 

—  '  trockne,  L  215, 

—  urinöse,  L  213. 
— -    venöse,  L  216. 

Entbindung,  IL  äßO 

Entfernung  d.Blasenstcins,  II.  33  6.  850. 

—  des  Zahnsteins,  L  6. 
Entwöhnen  von  der  Mutterbrust,  L  I 
Entzündung  im  Allgemeinen*  II.  152. 

—  active,  II.  161. 

—  adhäsive,  II.  120. 

—  der  Aorta*  II.  120. 

—  arterielle,  II.  161- 
/—  i  asthenische,  II.  161. 

—  äussere,  II.  162* 

—  der  Arterien,  IL  171. 

:  — -    der  Aponeuroscn,  II.  -170. 

—  des  Augapfels,  L  232. 

— •   des  Auges  im  AJlgem.,  II.  207. 

—  —   —  ägyptische,  11.  216. 

—  —   —  ansteckende,  II.  215. 

—  —  i—  asiatische,  II.  216. 

—  —  ■  —  der  Bindehaut  des- 

selben, II.  180. 

—  —    —  bei  Blattern,  II.  203. 

—  —    —  feuchte,  II.  üöi 

—   —  flechtenartige,  II.  210« 

—  —   —  gichtische,  II:  211. 

—  —  '       bämorrhoidalische,  IL 

214. 

—  —    —  der  Greise,  II.  216. 
— .  _    —  katarrhalische,  II.  208. 

—  —   -I  bei  Masern,  II.  209. 

—  —    —  menstruelle,  II.  214. 

—  —    —  der'  Neugeburnen ,  II. 

214. 

—  —   —  rheumatische,  II.  203. 

—  —  —  rosenartige,  II.  212. 
__    —   _  bei  Scharlach,  IL  2Q& 

—  —    —  scorbu tische,  II.  216. 

—  —    —  scrophulöse,  II.  210. 

—  —   —  venerische,  II.  212. 

—  —    —  durch  Zahnkrajikheit, 

II.  214, 

Entzündung  der  weissen  Augenhaut, 
II.  224.  : 

—  der  Augenlider,  L  281. 

—  der  Augenwinkel,  L  323. 


Entzündung  des  Bauchfells,  II.  222. 
••' '— ■  der  Bauchspeicheldrüse,  IL  230. 

—  der  Bindehaut  des  Auges,  II.  180. 

—  des  Blutes,  IL  283. 

—  der- Blutgefässe,  11.  242. 
•  —  bösartige,  II.  201. 

—  brandige,  II.  187. 

—  der  Brust,  IL  222.      »S  — 

—  des  Brustfells,  II.  221 
14»  der  Brüste,  IL-  2@L  — 
-ri  dos  Colons,  IL  198. 

—  der  Drüsen  L  150.  IL  188. 

—  echte,  IL  161.  — 
.  ^  der  Eichel,  L  150, 

-a.  der  Eierstocke,  IL  220, 

—  der  Eustachischen  Röhre,  IL 
172.  239. 

—  falsche.  L  237.  — 
-Mi  der  Fasern,  iL  260. 

• faulige,  IL  187.  • 

—  der  fibrösen  Haute,  II.  239j  260. 
t-  dealGangliennervensystems,  L 

186«  . 

der  Gebärmutter,  II.  240. 

 [     —  hitzige  II.  240. 

. —  —  .  — '>  langwierige,  IL  242. 

 Gedärme,  II.  124. 

 —  hitzige,  IL  194. 

—       —  langwierige,  II.  197. 

—  —  dünnen  Gedärme,  II.  198. 
 Gefasshantd.  Auges,  II.  180. 

—  dea  Gehirns  u.  der  Hirnhäute, 
IL  124.  m 

—  der  Gallenblase,  IL  251. 
— .  —       —  hitzige,  II.  251. 

—  —  —  langwierige,  II.  252. 
.  Gelenke,  II.  12L. 

 Gelenkbänder,  II.  200.  - 

 Gelenkkapseln,  II.  200. 

— .  des  Gekröses,  IL  128. 

—  .der  Gekrösdrüsen,  II.  188. 

—  gemeine,  IL  163,  180. 

—  gichtische,  IL  165. 

—  gutartige,  IL  163.' 

—  der  Hand,  IL  201. 

—  der  Harnblase,  IL  25JL 

—  der  Harnröhre,  IL  24a 

—  der  äussern  Haut,  II.  185. 
-1  der  Häute,  IL  239. 

—  des  Herzens,  II.  181. 

—  des  Herzbeutels,  II.  181,  4S3. 

—  hitzige,  IL  25L.  . 

—  der  Hoden,  II.  238, 

—  des  Hodensacks,  11.  234. 

—  der  Hornhaut,  II.  180. 

—  idiopathische,  IL  194. 

—  Innere,  II.  163. 

—  katarrhalische,  II  124. 

—  des  Kehldeckels,  1.  129. 
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Entzündung  dea  Kehlkopfs,  IL  200- 

—  der  Kinbackenhöblen,  iL  234. 

—  der  Knochen,  II.  218. 

—  der  Knochenhaut,  11.  XfiL— 

—  der  Knorpel,  II.  2ÜL 

—  derKryetaMlose,  II.  200,  801. 

—  langwierige,  iL  180. 

—  der  Leber,  II.  190, 

—  — ....  p-  MUige,  II.  190. . 

—  —     —  schleichende  IL  193. 

—  —     —  tropische,  II.  194. 

—  de»  Lendenmuskels,  II.  205. 
_  —     —  hitzige,  II.  205. 

—  —     —  langwierige,  11.  205. 

—  der  Lippen,  L  199. 

der  Lungen  (u.  dea  Brustfells), 

iL 

—  —     —  gastrische,  II.  228. 

—  —    .—  hypostatische,  II.  230. 

—  —     —  Jnterinittirende ,  IL 

230. 

.  — .  —     —  eecundäre,  II.  227. 

—  —     —  wahre,  11.  237. 

—  der  Luftröhrenäste,  L  289. 

—  der  Lyrophgefässe,  IL  244. 

—  dea  Magens,  hitzige,  II.  245. 

—  —  .    «r-  langwierige,  II.  24H. 

—  —      —  rosen artige,  II.  247. 

—  der  innern  Fläche  des  Ma- 
gens, II.  187. 

—  der  Mandeln,  L  142. 

.  —  dea  Mastdarms,  II.  198, 

—  metastatische,  IL  204. . 

—  des  Milcbbrustganges,  II.  186. 

—  der  Milz,  hitzige,  II.  235. 

—  —     —  schleichende,  II.  2SfL 

—  —     —  langwierige,  II.  236. 

—  des  Mittel  felis,  II.  20*. 

—  der  Muskeln,  II.  206. 

—  dea  Mutterkuchens,  11  223. 

—  der  Nebenhoden,  II.  186. 

—  der  Nase,  11  IQß. 

—  der  Nerven,  IL  206. 

—  nervöse,  IL  207.  - 

—  der  Netzhaut«).  Auge«,  II.  233. 

—  der  Nieren,  hitzige,  II.  23  L 

—  —     —  langwierire,  IL  233. 

—  dea  Ohres,  IL  1ZL 

—  der  Ohrspeicheldrüse,  IL  HL 

  —    "  —  kritische,  II.  221. 

_  —     —  metastatische,  H.223. 

_  passive,  II.  161,  2it. 

—  phagedanische,  II.  223. 

—  pustulöse  des  Ileuros,  II.  131. 

—  der  Regenbogenhaut,  IL  199. 

—  rosenartige,  IL  186. 

—  dea  Kückenmarks,  II.  202. 

—  der  Schamlefzen,  II,  200. 

—  seröse,  IL  201, 


Entzündung  der  Scheide,  II.  242. 

—  4er  Schleimhäute,  IL  173. 

—  dea  Schiutdea,  11.  218. 

—  speci  fische,  II.  235. 

—  der  Speiseröhre,  IL  218. 
*n  j  der  Stirnhöhlen,  11.  224. 

—  sympathische,  IL  237. 

—  symptomatische,  11.  237. 

—  der  Thräneudrüse,  II.  193. 

—  des  Trommelfells,  IL  240. 
_    typhöse,  IL  161. 

—  unechte,  IL  161. 

—  der  Venen,  II.  243,  610. 

—  venöse,  II.  245. 

—  verborgene,  II.  213. 

—  der  Vorhaut,  IL  .224. 

—  der  Vorsteherdrüse,  II.  224. 

—  der  Wirbelbeine,  11.  252. 

—  des  Zellgewebes,  II.  237, 

—  dea  Zäpfchens,  II.  242. 

—  des  Zahnfiebcbes,  11.  ISS. 

—  des  Zwerchfells,  L  551. 

—  der  Zunge,  II.  200. 
Entzündungsbeule,  L  36. 
Entzündungshaut  auf  dem  Blute  1.500. 
Epidemie,  L  609. 

Epilepsie,  L  610.  a.  nach  Fallsucht. 
Erbrechen  im  Allgemeinen,  IL  1038. 

—  blutiges,  II.  1039. 

—  eiteriges,  IL  1040. 

—  vom  Fabren,  II.  1039. 

—  gaUigea,  IL  1019, 

—  durch  Diätfehler,  II.  1039. 

—  bei  alten  Leuten,  II.  104Q. 

—  käsiges  kleiner  Kinder,  IL  981. 

—  von  koth,  II.  1041. 

—  krampfhaftes,  II.  1041. 

—  wegen    Majgenschwäche ,  II. 
1039. 

—  der  Schwangern,  L  907. 

—  der  8änfer,  IL  1040. 

—  saures,  11.  1039. 

—  schwarzgalligea,  IL  1039. 
*—    stillende  Mittel,  L  147. 

Krdbad,  1.  260. 
Erdbeerpocke,  IL  909. 
Erection,  krampfhafte,  IL  765. 
Erethismus,  L  633. 
Erfrierung,  IL  612, 
Erkältung,  IL  612. 
Ermattung,  L  54. 
Ernährung,  schlechte,  I.'  295. 
Eröffnende  Mittel,  L  155. 
Erschütterung,  allgemeine,  L  451. 

—  der  Brost,  L  454. 

—  des  Brustbeins,  L  M4. 

—  dea  Brustfells,  L  454* 

—  der  Gefasse,  L  456. 

—  des  Gehirns,  L  ÜL 
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Krscütterung  dei  Herzen«,  L  454. 

—  der  Rippen,  I.  454. 

—  des  Rückenmark«,  L  454. 

—  de«  Unterleibes,  L  454. 

—  der  Zwistheurippenmuskeln,  I, 
454.  ,   .  — 

Erstarrung,  IL  61g.. 
Erstickung,  L  159. 
Ertrunkener,  II.  856. 
Erweckende  Mittel,  L  635. 
Erweichung,  krankhafte  der  natürli- 
che« Gewebe,  |L  89Ö.  — 

—  der  Arterien  II..  40jL 

'  —   der  Blutadern,  II.  412. 

—  der  fibrösen  Häute,  II.  411. 

—  den  Gehirn«,  .11.  403. 

—  des  Herzens,  II.  405. 

—  der  Knochen,  11.  408. 

—  der  Knorpel,  IL  402. 

—  der  Leber,  II.  406. 

—  der  Lungen,  IL  409 

—  der  Lymphgefasse,  II.  411.  ; 
-*  der  Muskeln,  II.  40Ä. 

—  der  Milz,  IL  406. 

—  der  Nerven,  II.  408. 

—  der  Nieren,  'H.  411. 

—  des  Rückenmarks,  II.  407. 

—  der  Schleimhäute,  II.  4LL 

—  des  Schlundes,  11.  408. 

—  der  serösen  Häute,  IL  411. 
Exanthem,  L  634. 

Exosmose,  L  637.  ■ 
Exstase,  L  589.« 

Exstirpation  im  Allgemeinen,  L  654. 

—  des  Auge«,  h  658. 

—  de«  Eierstocks,  L  661. 

—  der  Gebärmutter,  L  664.  •< 

—  der  Geschwülste,  L  662. 

—  des  Kitzler«,  L  655. 

—  des  Mastdarms,  L  656. 

—  der  Milz,  L  653. 

—  der  Ohrspeicheldrüse,  L  662. 

—  der  Unterkieferdrüse,  L  656, 

—  der  Schamlefzen,  I,  657. 
Extr&vasation,  L  666. 
Erzeugung  der  Krankheit,  späte,  L 

610.   .  • 

Fadenwarm,  L  761.  > 
Fallsucht,  L  610. 

—  gastrische,  616. 

—  durch  Hirnleiden,  L  612. 

—  der  Kinder,  L  585. 

—  menstruelle,  L  615. 

—  nächtliche,  L  616. 

—  nervöse,  L  615. 


Fallsucht  durch  Rückenmarksleiden,  L 

616. 

—  simulirte,  L  616. 

-»s-   torpide,  L  616.-.  ,  ,     .  — 

—  durch  W «rmer,  L  614.  — 
Falschseben.,  iL  857. 
Fanatismus  als  Krankheit,  L  669. 
Farblosigkeit  der  Haut,  £  49. 
Fasch,  da«  der  Kinder,  L  156. 
Fasten  bei  Melancholischen,  L  196. 
Faulüeber,  L  Z5& 

—  mit  Aphthe»,  L  75g. 

—  — r-  Bauch windaucht,  L  753. 

—  lilutflüsaen,  L  753. 

—  —  Durchfall,  L  752. 

—  gallig-gastrische»,  L  753. 

—  uecvfaev  L  Zii. 
Fäolniss,  U.  717. 

Fäulniss  der  Gebärmutter,  L  747. 
Fäulnisstfidrifce  Mittel,  L  152. 
Fehlgeburt,  L  & 
Feigmal  (Sycosis),  IL  857,  858, 
Feigwarzen,  L  459. .. 

—  venerische  L  459.  II.  903. 
Feigwarzenkraokheit,  IL  857. 
Fernsichtigkeit,  II.  6/6 
Fettbruch,  1.  1024. 
Fettsucht,  L  51. 

Feuer,  heiliges,  II.  130. 
Fenermal,  II.  502. 
Feuermasern,  IL  753.  . 
Fieber,  im  Allgemeinen,  L  669.  — 

— »    actives,  L  685. 

— v  acutes,  L  685. 

—  anhaltende»,  L  693. 

—  ansteckende«,  L  692. 

—  anomale«,  1.  '6135. 

—  arterielles,  L-liüL 
— .  asthenisches,  L  686. 

—  atypische«,  L  686. 

—  aussetzende«,  L  709. 
blaues,  L  606. 

—   nach  Gö/i»>,  L  506. 

—  bösartiges,:  LZ£&  . 

—  chronisches,  L  691. 

—  doppeltes,  L  649,  711. 

—  der  Drüsen,  L  635l 

—  einfaches,  L  694. 

—  endemisches,  L  694. 

—  englisches,  L  690. 

—  entzündliche«,  L  702. 

—  epidemische«,  L  695. 

—  europäische«,  L  685. 

—  exanthemisebe«,  L  695. 

—  fauliges,  1,  750. 

— .  faulig- venöses,  L  753. 

—  galliges,  L  687. 

—  gastrische«,  L  698. 

—  gelbe«,  L  695, 


SACnREGISTER 


1688 

Fieber,  durch  Gefängnisse,  I.  691. 

—  gutartige»,  I.  687. 

—  hektische*,  I.  699. 

—  durch  Irische«  Heu,  I.  362. 

—  hypersthenisebes,  I.  702. 

—  inflammatorisches,  I.  702. 

—  intermittirendes,  I.  709. 

—  kaltes,  I.  709. 

—  katarrhalisches,  I.  691. 

—  durch  Kerkerluft,  I.  691. 

—  durchs  Kindbette,  1.  733. 

—  im  Lager,  J.  691. 

—  lymphatisches,  I.  725. 
  neuro  pathisches,  I.  727. 

—  nervöses,  I.  725. 

—  nervös-fauliges,  I.  729. 
_  bei  der  Pest,  I.  736. 

—  reinigendes,  I.  693. 

—  rosenartlges,  1.  695. 

—  schlafsüchtiges,  I.  691. 

—  schleichendes,  1.  691. 

—  schwarzgalliges,  I.  636. 

—  von  Siatu,  I.  695. 

—  athenisches,  I.  702. 

—  synochisebes,  1.  702. 

—  typhöses,  1.  725.  11.  975. 

—  des  Unterleibes,  1.  635. 

—  verlarvtes,  I.  725. 

—  verwickeltes,  I.  692. 

—  der  Wöchnerinnen,  I.  736. 

—  weisses,  1.  685. 

—  durch  >\  urmkrankheit,  I.  757. 

—  durch  Zahokrankhcit,  1.  692. 

—  zusammengesetztes,  1.  692. 
Fieberkuchen,  I.  7)2.  11  236. 
Fingerverrenkung,  H.  377. 
Fingerwurm,  II.  5-±S. 

Kinnen  im  Gesichte,  I.  910. 
Fischschuppcnausschlag,  II.  115. 
FU*ur,  I.  762. 

Fistel  im  Allgemeinen,  I.  762. 

—  der  weiblichen  Brust,  1.  771. 

—  des  Damms,  I.  772. 

—  des  Darms,  I.  774. 

—  der  Gallenblase,  I.  767. 

—  des  Halses  angeborue,  I.  767. 

—  der  Harnblase,  I.  731. 

—  der  Harnwege,  I.  776. 

—  der  Hornhaut,  I.  763. 

—  des  Kehlkopfs,  I.  770.^ 

—  durch  Kotherguss,  I.  774. 

—  der  Lultröhre,  I.  770. 

—  des  Mastdarms,  I.  763. 

—  des  Mittclfleisches,  I.  772. 

—  der  Stirnhöhlen,  I.  769. 

—  der  Speicheldrüse,  I.  772. 

—  des  Spcichclgangas,  I.  772. 

—  der  Thräntndrüse,  L  769. 

—  des  Thränensacks,  I.  770. 


Fistel  durch  Zahokrankhcit,  I.  679. 

Flatulenz,  I.  781. 

Flechte  im  Allgemeinen,  I.  1029. 

—  aleppische,  IL  315. 
borkenartige,  I.  1034. 

—  eiterartige,  I.  1034. 

—  feuchte,  1.  1035.  IL  152. 

—  fressende,  I.  1034.  11.  36S. 

—  f rieselartige,  I.  1036. 

—  kleienartlge,  I.  1035. 
der  Iris,  I.  1039. 

—  der  Lippen,  I.  1059. 

—  mehlige,  I.  1035. 

—  schorlige,  1.  1034. 

—  schuppige,  I.  1036. 

—  der  Vorhaut,  I.  1040. 
Flecke  am  mensch I.  Körper,  II.  383. 
Flecke  auf  der  Hornhaut,  IL  538. 
Fl  eck  lieber,  IL.  600. 

Flecksucht,  II.  828. 

Fleisch,  schwammige«,  I«  338. 

Fleischbruch  des  Hoden,  IL  762. 

—  des  Hodensacks,  11.  762. 
Vleischgewächs,  IL  763. 

—  am  Nabel,  11.  764. 
Fleischwärzchen,  krankhafte,  I.  333. 
Flockenlesen,  I,  538. .  . 
Fluctuation,  1.  781. 

Fluss,  weisser,  U.  507. 

<—   der   kleinen  Mädchen, 
II.  511. 

—  der  ScheiJc,  II.  507. 
r—   des  Uterus,  U.  510. 

Fontauell.  1.  787. 
Franzosensucht,  IL  871. 
Friese! lieber,  I.  725.  11.  460. 
Friesel.  chronisches.  II.  465. 

—  kritisches,  11.  460. 

—  primäres,  11.  460. 

—  sekundäres,  11.  464. 

—  selbstständiges,  II.  463. 

—  symptomatisches,  II.  464. 

—  der  Wöchnerinnen,  11.  463. 
Frosch gesch willst,  II.  720. 
Frostbeule,  II.  594. 
FrosUcbauder,  1.  1013, 
Frühgeburt,  künstliche  IL  578. 
Fuchsräude,  I.  63. 

Fühl  wurm,  L  978^^ 
Fussbad,  I.  254.  II.  533. 
Fussgicht,  1.  180. 
Fussverrenkung,  II.  534. 
Fussschweiss,  stinkender,  I.  785. 
•  •  i .  •  j  •••  • 

G. 

Gährungsproccss  in  Krankheiten,  I. 

760. 

Gänsehaut,  II.  612. 
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Galle,  Mangel  derselben,  II.  520. 

—  schwarze,  L  953. 

Gallcnblaaenabscess,  L  44. 

Gallenblasenentzündung,  II.  151. 

Gallenblasenwassersucat,  IL  2L  — 

Gallenblasenwunden,  II.  1061.  - 

Gallenttatel,  L  76L  ' 

Galienruhr,  L  385.  s.  auch  Cholera. 

Gallsucht,  II.  IIS.      I  . 

Galvanismua,  medic  Anwendung  des- 
selben, L  aiz. 

Ganglion,  L  857. 
Gastricismus,  L  868. 
Gaumennaht,  IL  83lL 
Gebärmutterabscesa,  L  43* 

—  brach,  L  IQiZ. 
  —  bhitfluss,  L  946. 

—  — .    eiterung,  L  43, 

—  —    entzündung,  IL  240. 

  —   erweich  uog,  II.  106. 

  geschwulat,  II.  10^ 

Jucken,  II.  108« 

—  —   kreba,  L  312, 

—  —   lähmung,  II.  1QS. 

  —    zu  starke  Neigung  ders. 

nach  hinten,  II.  104.  ..J 
  —   nach  der  Seite,  IL  104. 

—  —    nach  vorn,  IL  103. 

—  rheumatismufj  II.  752. 

—  rückwärtsumbeuguDg,IL 
104, 

—  —    schiefläge,  II.  103.    •  ; 

—  — -   achmerz,  II.  90, 

—  —   schnitt,  II.  HO 

—  —    schwamm,  L  837. 

—  —   Starrkrampf,  IL  102.  ~ 

—  subatanzvergrösserung, 
II.  TL 

—  —   Verdrehung,  II.  106. 

—  —    vollblütigkeit,  II.  658, 

—  —   Vorfall,  II.  682. 

—  —    waaaeraucht,  II.  63, 

—  —   wunden,  II.  1060. 

—  —    zerreiasung,  II.  757. 
Geburt,  Hülfe  dabei,  IL  560, 

—  künstliche,  II.  528, 

—  Perioden  derselben,  IL  558. 

—  regelmässige,  II.  557. 

—  nnregelmäsaige,  II.  565. 
Geburtswehen,  L  564. 
Geburtazange ,  ihre  Anwendung,  II. 

525. 

Gedächtnissschwiche,  L  25, 
Gedärme,  Durchlöcherung  ders.,  1.865. 

—  Entzündung  ders.,  IL  194. 

—  gallerartige  Erweichung  der- 
selben, L  873. 

—  Verwickelung  ders.,  L  482. 
.  Vorfall  derselben,  IL  672. 

Most  Encvklop&die  2te  Aufl.  IL 


Gedärme,  Wunden  dera.  II.  1058. 

— .    Zusammenschnürung  derselben, 
L  482* 
Gefiogniaafieber,  L  691.  • 
Gefäsaausdehnung,  L  125.  ü.  920. 
Gefäaaendenausdehnung,  II.  920. 
Gefäsafieber,  L  758. 
Gefäsaerschütterung,  L  456. 
Gefässerweiterung,  L  125. 
GcfäsaverknöcheruDg,  L  143. 
Gehässigkeit,  krankhafte,  L  51. 
Gefühl,  Stumpfheit  deaa.,  L  74. 
Gefühllosigkeit,  L  155. 
Gegenanzeige,  L  481. 
Gegenbrucb,  L  481. 
Gegenspalt,  L  481. 
Gehirnatrophie  der  Greise,  L  236 

—  der  Kinder,  L  237. 
Gehirnblutung,  L  169. 
Gehirnentzündung,  II.  174. 
Gehirnerschütterung,  L  451. 
Gehirnerweichung,  II.  403. 
Gehirnlähmung,  plötzliche,  L  160. 
Geh irnhöhlen waaaeraucht,  II.  4JL 
Gehör,  schweres,  I,  485.  -  • 
Gehörmeaaer,  L  4JL  ' 
Geistesschwäche,  IL  521.  "" 
Gelbsucht,  II.  116, 

— '    cholerische,  II.  118. 

—  chronische,  II.  119.  1 

—  durch  Gallensteine,  II.  118. 

—  gallige,  II.  118, 

—  krampfhafte,  II.  116. 

—  der  Neugebornen,  II.  122. 

—  periodische,  II.  118. 

—  schwarze,  II. 
Gelenk,  künstliches,  L  195. 

—  widernatürliches,  L  195. 
Gelenk,  Entzündung  deaa.,  IL  171. 
Gelenkköpfe,  Amputation  ders.,  L  515. 
Gelen kconcremente,  L  495. 
Gelenkmäuse,  L  425, 
Gelenkateifigkeit,  L  113. 
Gelenkwassersucht,  II.  38. 
Gekröabntch,  L  1022, 
Gekrösentzündung,  IL  197. 
Gekrösfieber,  L  725. 
Gekröaachwindaucht,  II.  626. 
Gekröadrüaenfieber,  L  698. 
Gemüthazuatand,  wilder,  L  469. 
Genitalien ,  krankhaftes  Jucken  der- 
selben, L  112. 

—  Reizlosigkeit  dera.  L  112, 
Geruch,  krankhaft  erhöhter,  II.  538. 

—  krankhaft  veränderter,  II.  557. 

—  stinkender  der  Fasse,  L  785. 

—  —  aas  dem  Munde,  L  785. 

-  -  ,  H.  289, 
Geruchlosigkeit,  I.  146, 
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Gerstenkorn,  L  1047. 

Gesässabsccss,  L  LL   

Geschlechtstrieb  vermindernde  Mit- 
tel, L  14Z. 
Geschmacklosigkeit,  L  60, 
Geschwür  im  Allgemeinen,  IL  982. 

—  brandiges,  II.  282, 

—  fauliges,  II.  äSä. 

—  fistulöses,  II.  2&Z. 

—  gichtische«,  II.  991. 

—  hämorrhoidalisches,  II.  22L 

—  Jiarnigea,  IL  22L 

—  der  Hornhaut,  IL  225,  

—  idiopathisches,  IL  985. 

—  impetiginöses,  II.  99:*. 

—  künstliches,  II.  S&L 
-r-.  des  Mundes,  IL  996. 

—  menstruelles,  II.  991. 

—  üderoatöses,  U.  989. 

—  schmerzhaftes,  II.  989. 

—  schwammige«,  IL  988. 

—  schwieliges,  IL  9ß&. 

—  scorbutifches,  IL  ÜÄL 

—  scrophulöses,  IL  SSO. 

—  sympathisches,  IL  £20.  992, 

—  durch  Unterleibsfehler,  IL  994. 

—  unreine«,  II.  9SS. 

—  varicöses,  II.  987. 

—  venerisches,  IL  895,  200. 

—  der  Zunge,  IL  226. 
Geaichtsabscess,  L  «£5_, 

—  rose,  L  626.    .  .  t.ij  • 

—  schmerz,  nervöser,  IL  696. 

—  schwäche,  II.  1038. 
Geschwulst  im  Allgemeinen,  IL  256. 

—  der  Augenlider,  II.  959, 

—  am  Augenwinkel,  L  514. 

—  bei*  artige,  IL  966, 
Geschwulst,  lymphatische,  II.  S5JL 

—  am  Nerven»  *Uu  968. 

—  wei«««,  an  de«  Gelenken,  LiLUL 

—  «n  der  Zunge,  II.  25JL 
Gesundheitszustand,  übler,  L  22L 

—       lehre,  II.  7£ 
Gewürzhafte  Mittel,  L  126. 
Gicht,  allgemeine,  L  1ZL 

—  atonische,  L  184. 

—  herumziehende,  L  185. 

—  hitzige,  L  180, 

—  langwierige,  L  18L 

—  rheumatische,  L  186. 

—  unregelmässige,  L  183. 

—  unvollkommen  entwickelt«,  L 
184. 

—  zurückgetretene,  L  125.  - 
Gir.htraetastase,  L  185, 

Gift  abhaltende  Mittal,  L  62, 
Gift  ausscheidende  Mittel,  L  265. 
Gift  der  Biene«,  U.  ■•■ 


Gift  der  Schlangen,  IL  264,    , . 

—  -  Vipern,  II.  £64. 

—  —  Wespen  II.  *65. 
Gifte,  im  AJ1  gemeine«,  IL  263. 

—  betäube«de  IL  266, 

—  metallische,  IL  266. 

—  scharfe,  II.  265. 

—  thierische,  II.  264. 
Giftprüfung,  L  5 GS-  i  .  .  , 
Glaskörperentmischung,  IL  860. 
Glaukom,  L  887. 
Gliederablösung,  L  76.  .. 

—  der  Finger  u.  Zehe«,  L  ScL 

—  de«  Kusses,  L  105, 

—  de«  Fusswuntel,  L  103. 

—  de«  mäanj.  Gliedes,  L  105. 

—  der  Hand,  L  St  — 

—  der  Mittelhand  und  des  Mit- 
telfusses,  L  1QJ, 

—  des  Oberarm«,  L  20. 

—  de«  Unterarm«,  L  88. 

—  das  Uaterscnesvkels,  L  95. 
Gliederweh,  L  175. 
Gliedschwamm,  L  818. 
Gm*/i«'#  Lufthunger,  L  214 
Goldaderfluss,  «.  Hämorrhoiden. 
Grauwerden  der  Haare,  L  322. 
Greisenbogen,  L  886.  . 

Gries  im  Harne;  L  175. 
Grind,  feuchter,  nässender  (Impetigo), 
IL  122. 

Grippe,  II.  253.  «.  auch  Influenz«, 
Grolioger  Krankheit,  IL  779. 
Gürtel,  L  1036.  ! 
Gummigewächs  I,  910. 
Guyton  -  Morvem*'*  Räucherungen 

zur  Verbesserung  der  Luft, 

L  812. 

H. 

Haare,  Ausfallen  der«.,  L  GS. 

—  Ausziehen  ders.,  L  566. 

—  Cultur  den.,  L  498., 

—  Krankheit  der».,  «.  Weich- 
sel zop  f. 

Habitus  dea  Körpers«  L  910, 
Hagelkorn,  L  1047.  s.  auch  Ger- 
stenkorn. 
Halbschlag,  L  223. 
Halbsichtigkelt,  L  222. 
Hals,  schiefer,  L  224. 
Halsabscess,  L  25, 
Halsfistel,  aogeborne,  L  767. 
Hallucinationen,  L  978. 
Hämorrhoidaidyskrasie,  L  974. 
Hämorrhoid e«  im  Allgemeinen,  LBßi. 
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Hämorrhoiden,  anomale,  L  9ZL 

—  blinde,  L  966. 

—  fliessende,  L  9G8. 

—  der  Gebarmotter,  L  97& 

—  der  Geschlechtsorgane,  L  972, 

—  nachlassende,  L  970. 

—  schleimige,  L  923, 

—  symptomatische,  L  974. 
— ■   topische,  L  974, 

—  unregelmäsaige,  L  971. 

—  unterdrückte,  L  970. 

—  weist«,  L  972. 
Handverrenkung,  II.  88L 
Hängebauch,  L  63aL 

Harn ,   verschiedene  Beschaffenheit 

desselben,  II.  997. 
Harnabscess,  L  42. 
Harnabsonderung,  L  56L 
Harnblasenabscess,  L  45. 
Harnblasenbruch,  L  1023. 

— -      entzündung,  II.  251. 

—  schwamm,  L  637. 

—  Schwindsucht,  II.  652. 

—  nmstülpung,  II.  283. 

—  Verdickung,  L  512. 

—  Vorfall,  IL  694. 

—  Verengerung,  L  512. 

—  wunden,  II.  1061. 

—  zerreissung,  L  510, 
Harnfistel,  L  776. 

Harnfluss,  unwillkürlicher,  II.  138, 
Harngeschwulst,  L  42. 
Harngries,  L  157. 
Harnröhrenabsceas,  L  41. 

—  eiterung,  L  4L  ' 

—  entzündung,  IL  240, 

—  Verengerung,  II.  842. 
Harnruhr  in  Allgemeinen,  L  534. 

—  einfache,  L  539, 

—  honigartige,  L  534. 

—  krampfhafte,  L  539. 
— •    periodische,  L  537. 

—  torpide,  L  539. 

—  unschmackhafte,  L  538, 

—  zusammengesetzte,  L  539. 
HUumachau,  II.  997. 
Harnstreoge,  II.  288. 
Harnverhaltung,    II.  726.    s.  auch 

Urinverhaltung. 
Hasenauge,  II.  293. 
Hasenscharte,  II.  291. 
Hasenschartnaht,  II.  1045. 
Hautabschuppung,  I.  534. 
Haut,  Aufspringen  derselben,  L  497. 

—    Wundwerden  den.,  L  585. 
rlautausscaläge,  L  592,  634. 

—  acute,  L  634. 

—  exanthematische,  L  634. 

—  flechtenartige,  L  1028. 


Hautausschläge,  krätzige  II.  766. 

—  langwierige,  II.  131. 
— -   venerische,  II.  904. 

Hautfleck,  schwarzer,  II.  449. 
Hau tm oos,  II.  312, 
Hautrötbe,  krankhafte,  L  63L 
Hautschrunden,  II.  737. 
Hautwasserrsucht,  II.  36. 
Hautwindsucht,  L  598. 
Heilkunde,   II.  419.    s.  auch  Arz- 
neiwissenschaft. 
Heilanzeige,  II.  140. 

—  nach  den  Zeichen  der  Krank- 
heit, II.  14L 

—  nach  ihren  Ursachen,  II.  141 

—  —     —   Wesen,  II.  HL 

—  —  der  Lebensgefahr,  II.  141. 
Heilmethode,  ableitende,  L  528. 

—  antagonistische,  L  528. 

—  entzündungswidrige,  L  152., 

—  reizende,  L  635. 

—  stärkende,  II.  939. 
Heilmittellehre,  L  48,  H.  113. 
Heilung  der  Krankheit,  IL  418. 
Heilungsidee,  II.  140, 
Heimweh,  II.  508. 
Heiserkeit,  IL  724. 
Heisshunger,  L  172. 
Heinum? i  Archeus,  L  174. 
Hermaphrodit,  L  994. 

Herz,  fehlerhafte  Lage  des»,,  L  S3L 
Herzaneurysma,  L  118. 
Herzbruch,  L  322. 
Herzentzündung,  II.  181. 
Herzgespann,  L  327. 
Herzgeschwür,  L  S3L 
Herzlaut,  L  83L 
Herzklopfen,  IT.  542, 
Herzkrankheiten,  L  115.  II.  485. 
Herzpolypen,  L  457. 
Herzrheumatismus,  II.  750. 
Herzweh,  L  325. 
Herzzerreissung,  L  322. 
Heufieber,  L  352. 
Himbeerpocke,  II.  909. 
Hinken,  freiwilüges,  L  88,  427, 
Hippokratisches  Gesicht,  668. 
Hirnblutfluss,  L  169*  604, 
Hirnbruch,  L  1002. 
Hirnerschütterung,  L  451. 
Hirner weiebung  II.  403. 
Hirnentzündung  11.  174. 
Hirngeschwulst,  L  604. 
Hirnhautschwarom,  L  820. 
Hirnleiden,  L  603. 
Hirnschädelabscess,  II.  88. 
Hirnschädelschwamm,  L  820, 
Hirnschwamm,  L  820, 
Hirnwuth,  II.  61L 

69* 
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Hitzblattern,  L  591. 
Hitze,  brennende,  L  297. 
Hitzige  Krankheit,  L  50. 
Hoden,  Ausartung  desselben,  L  318. 
Hoden,  Ausschneidung  dess.,  L  841. 
Hoden,  spätes  Herabsteigen  dessel- 
ben, L  554,  530. 
HodenentzünduDg,  II.  232. 
Hodengeschwulst,  venerische,  11.238. 
Hodenkrebs,  L  318. 
Hodensackabscess,  L  39. 
Hodensackeiterbruch,  L  1024. 
Hodensackblutbrucb,  L  1024. 
Hodensackfettbruch,  L  1024. 
Hodensackflcischbruch,  L  1002. 
Hodensacksainenbruch,  II.  824. 
Hodensackastich,  II.  46. 
Hodensackwasserbruch,  II.  63. 
Hodenseti wamm,  L  834. 
Höcker,  L  5Q& 
Höllcnfurie,  L  833. 
Homöopathie,  L  1041. 
Honiggeschwulst,  II.  449. 
Hornhaut,  abnorme  Form  ders.,  II.  512. 
Hornhautgeschwtir,  L  979. 
Hornhautnstel,  I.  767. 
Hospitalbrand,  L 
Huck,  niedergeschossener  L  142. 
Hüftbeinbruch,  L  804. 
Hüftweh,  nervöses,  II.  £85. 
Hühnerauge,  L  428. 
Hund,  rother,  II.  753. 
Hundshunger,  L  669. 
Hundskrampf,  II.  ä^L 
Hundspocken,  II.  1004. 
Hundswuth,  II.  2. 
Hungerkrankheit,  II.  720. 
Hungercur,  II.  506. 
Hurenkolik,  L  44L 
Husten,  II.  959. 

Husten,  epidemischer,  II.  253.  s.  auch 

Influenza. 
Hüttenkatze,  L  437.  IL  917. 
Hydatiden,  II.  L 

—  der  Augenlider,  II.  2, 

—  der  Thränendrüse,  IL  3. 
Hypersthenie,  II.  77. 
Hypochondrie,  II.  78. 

—  venerische,  II.  915. 
Hypodexie,  II.  89, 
Hysterie,  II.  9L 

—  materielle,  II."  95. 

—  nervöse,  II.  95, 


Ir.hresfiebcr,  I,  385. 
Jauche,  II.  115. 


latrochemie,  II.  114. 
Iatromatheinatik,  II.  114. 
latrosophist,  II.  114. 
Idealpathologie,  II.  475. 
Idiosynkrasie,  II.  129. 
Impotenz,  mannliche,  IT.  134. 
Induration,  II.  142. 
Impfung  der  Kuhpockea,  II.  1 0  ■  f> , 

—  der  Masern,  IL  471. 

—  des  Scharlachs,  II.  777. 
Infarcten,  II.  148, 

—  blutige,  II.  14JL 

—  gallige,  IL  143, 

—  schleimige,  II.  150. 
Influenza,  II.  253. 

—  nordische,  IL  S53. 
Infibulation,  L  761. 
Infiltration,  II.  152. 
Inunctionscur,  II.  888. 
Iridodialyse,  II.  865. 

Infusion  und  Transfusion  des  Blutes, 

I.  953.  IL  255. 
Irismangel,  IL  ^84. 
Iriszitteru,  L  1041. 

Irrereden  im  Allgemeinen,  L  521. 

—  actives,  L  522. 

—  anhaltendes,  L  523. 

—  der  Greise,  L  525. 

—  langwieriges,  IL  412. 

—  krampfhaftes,  L  523. 

—  passives,  L  522. 

—  periodisches,  L  523. 

—  ruhiges,  L  522. 

—  der  Säufer,  L  523. 

—  wildes,  L  52i 
Irritabilität,  II.  284. 

Isopathik,  eine  Art  Homöopathie,  L 
478. 

Judenzopf,  II.  659. 
Jucken,  L  885, 

—  krankhaftes    der  Genitalien, 

II.  103, 


Kn 

Kachexie,  L  291. 
Kakochymie,  L  293. 
Kaiserschnitt,  IL  110. 
Kakerlake,  s.  Albino. 
Kapselstaar,  L  355. 

—     grüner.  I.  356. 
Katalepsie,  L  342. 

—  Epileptischer,  L  352. 

—  falsche,  L  351. 

—  hysterische,  L  351. 

—  mit  Schwatzhaftigknit,  I.  351. 
Kataplasma,   L  353.   s.  anch  Brei- 

I  Umschlag. 
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Latarrh  der  Augenlider,-  h  225, 
der  Blase,  h  229. 

—  der  Bronchien,  L  869l  . 

—  epidemischer,  II  253, 
— .  der  Kinder,  L  903. 

—  der  Luftröhre,  L  2GL).  _ 

—  der  Lungen,  L  124." 

—  der  Nase.  L  268^. 

—  nordischer,  U.  353.  • 
manischer.,  11^  253.  :,. 

—  des  Schlundes,  L  269. 
(atheterislreu,  das,  L  364. 
watzenarm,  L  842* 

tauen,  erschwertes,  L  2&L 
CaumHtel,  II. -412. 
teloid,  das,  L  371. 
£ehlkopfab<cess,  L  22.   

—  entzütuluug,  II.  800, 

—  Schwindsucht,  II.  618: 
Cernabscess,  L  839. 
Ceratektomie,  II,  867. 
teuchhusten,  II.  960. 

—  einfacher,  II.  960. 

—  fauliger,  II,  964.  . 

—  gastrischer,  II.  964. 

—  nervöser,  II.  .964.  ■! 
(.innbackenhöhlenpolyp,  II.  669. 
Cinnbackeukrampf  der  Neugebomen, 

II.  951i 

Kindbett,  Lebensweise  dabei,  L  739. 

II.  2U, 
ftndbettreSnigung,  L  TM*  ± 

—  unterdrückte,  L  784. 
Kindbetteria,  II.  711. 
tündbetterinfieber,  J.  738. 

—  einfaches,  L  740. 

.i-  .-entzündliche»,  I.  740. 

—  .    epidemisches,  It  741. 

—  ■''   fauliges,  I.  Z4L» 
^  -L^.rr.-  nervöses,  L  741, 

—  seröses,  L  740t 
Kinderdiät,  H.  542,  ,  — 
Kinderktämpfe,  L  585, 
Kinderschlagflnss,  L  171.  j 
Kinderschnupfen,  L  903, 

Kirrhonoses  II.' 29L 

Kitzler,  Verlängerung  den.,  L  429. 

Klamm,  L  499.  * 

Kleienaussatz,  II.  132. 

Klumpfuss,  II.  1019. 

Kly stier  im  Allgemeinen,  L  429. 

—  eröffnendes,  L  430. 

—  erweichendes,  L  431. 

—  krampfstillendes,  L  4SI. 

—  linderndes,  L  430.       -  _ 

—  nährendes,  L  430.  . 

—  reizendes,  L  480. 

—  zusammenziehendes,  L  430^ 
Kniebrucb,  L  805, 


Kniegelenk  Verrenkung,  II.  331. 
Kniegelenkwinddorn,  L  191. 
Kniegeschwulst,  weisse,  L  818. 
Kniescheibenband,  zerrissenes,  IL 755, 
Kniescheibenverrenkung,  LL  384. 
Knieschmerz,  L  890. 
Knieschwamm,  L.  822. 
Knochen,  kraukhafte  Brüchigkeit  der- 
selben, 1.  808. 
Knochenblätterung,  L  636. 
Knochenauswuchs,  L  638. 
Knochenbruch  im  Allgem.,  L  789. 

—  der  Beekenknochen,  L  804. 

—  des  Brustbeins,  L  802. 

—  des  Fortsatzes  am  Kllenbogen, 
L  293. 

—  der  Pussknochen,  L  803. 

—  der  Handknochen,  L  802. 

—  der  Kniescheibe,  L  805. 

—  der  Nasenknocbeo,  L  808- 

—  des  Oberarms,  j,  794. 

—  des  Oberanubeinhalscs,  L  796. 

—  des  Oberschenkels,  I,  800. 

—  der  Rippen,  L  292. 

—  des  Schenkelbeinhalses,  I.  769. 

—  des  Schildknorpels,  L  795. 

—  des  Schlüsselbeins,  L  795. 

—  des  Schulterblatts,  L  805, 

—  des  Steiasbeins,  L  802. 

—  der  Unterkinnlade,  L  801. 

—  des  Unterschenkels,  L  799. 

—  des  Vorderarms,  L  793. 

—  der  Wirbelbeine,  L  802, 

—  des  Zungenbeins,  L  802. 
Knochenbrand,  L  332. 
Knochencntzündung,  L  183,  II.  218. 
Knochenfäule,  L  SÜ 
Knochenfrass ,  L  150,  332.  a.  auch 

Beinfrass. 

Knochenfleischgcschwuht,  II.  535. 

Knochengeschwulst,  II.  939. 

Knochen^eschwür,  II.  54L 

Knochenkrankbeiten.  vener.,  II.  906. 

Knochenkrebs,  L  337,  834 

Knochennarbe,  L  296. 

Knochenschmerzen,  L  565.  II.  905. 

Knochenschwiele,  II.  536. 

Knochenspeckgeschwulst,  II.  536. 

Kochenzerichmetterung,  L  347. 

Knollbein*  II.  304. 

Knopfnaht,  II.  1044. 

Knorpelentzündung,  II.  219. 

Knotensucht,  II.  950.  s.  auch  Tu- 
berkelsacht. 

Kochung  der  Krankheit,  L  432. 

Kolik  im  Allgemeinen,  L  433. 

—  durch  Bleivergiftung.  L  437. 

—  —    Broch,  L  440. 

—  —   Blähungen,  L  436, 
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Kolik,  consensuelle,  L  4S5. 

—  gallige,  L  i&L  4 

—  gichtische,  L  43^  437. 

—  durch  Hurerei,  1,  441. 

—  durch  Menstruation,  L  441. 

—  metastatische,  L  433. 

—  Ton  Poitou,  L  437. 

—  durch  Tripper,  L  440.. 

—  durch  Würmer,  L  437. 

—  yoo  Westin  dien,  IL  198» 
Königskrankheit,  If.  116.  " 
Kopf,  schiefer,  L  324. 
Kopfabscess,  L  23. 

—  bad,  L  52L 

—  brach,  L  1002.  •  •  » 

—  fieber,  II.  Sil, 

—  blutgeschwulst  der  Neogebomen 
L  25,  682. 

—  geschwulst,  äussere,  L  373. 

—  grind,  II.  934. 

—  grind,  favöjer,  II.  934. 

—  bösartiger,  II.  935. 
Kopfschmerz,  im  ADgem.,  L  371. 

—  drückender,  L  382. 

—  gastrischer,  L  372. 

—  hysterischer,  L  372. 

—  idiopathischer,  L  37t. 

—  intermittirender,  L  373. 

—  rheumatischer,  L  372. 

—  sympathischer,  L  372. 

—  venerischer,  L  372. 
Kopf  Wassersucht ,  II.  39. 
Kopfwunden,  II.  1062. 
Koretnorphose,  II.  864. 
Koreparelkyse,  IL  866.  ' 
Koretoplastik,  II.  867. 
Kornstaupe,  II.  720. 

Körper,  fremde,  in  den  Organismus 
eingedrungene,  im  Allgem., 
483.  • 

—  —  im  Darmcanal,  I.  491. 

—  —  im  Gehörgange,  L  438. 

—  —  in  den  Gelenken,  L  491 

—  —  in  der  Harnblase,  L  494 

—  —  in  der  Kieferhöhle,  L  485. 

—  —  in  der  Luftröhre,  L  493. 

—  —  im  Mastdarme,  L  492. 

—  —  im  Magen,  L  491. 

—  —  im  Munde,  L  48L 

—  • —  im  Schlünde,  L  489. 
Körper,  menschlicher,  L  912. 

—  Farbe  desselben,  L  914. 

—  Form,  L  212. 

—  Grösse,  L  91t.  • 

—  Haltung,  L  913. 

—  Lage,  L  9Ü 

—  Schwere,  L*915. 
Kothabgang,  zu  geringer,  II.  521. 
Kothfiitel,  L  774?  :  V 


Kräheaange*  •.  Hühnerauge. 

Krämpfe  im  Allgemeinen,  Ii.  809. 

—  der  Kinder,  L  S8S- 

—  der  Gebarenden,  L  587. 

—  der  Mundwinkel,  II.  822. 

—  der  Stimmritze,  II.  823. 
Krampfadern,  II.  1023. 
Krampfhusten,  II.  960. 
Krampfsucht,  II.  921. 
Krankenpflege,  Unterricht  darin,  IL 

Krankenwalter,  gut«,  II.  547. 
Krampfschlagadergeschwulst,  II.  1027. 
Krampfstilleiide  Mittel,  II.  818. 
Krankheit  im  Allgemeinen,  II.  474. 

—  von  Aleppo,  IL  .487. 

—  blaue,  L  5Q& 

—  Dithmarsche,  II.  487- 

—  englische,  IL  733. 

—  erbliche,  Ii.  48L 
Krankheiten  des  Fötus,  II.  487. 
Krankheit,  Gipfel  derselben,  L  43. 
Krankheiten  der  Greise,  IL  4m, 
Krankheit,  Heilung  der*,,  IL  418, 

—  heilsame,  IL  497. 

—  hitzige,  L  50, 

—  .  des  Herzens,  IL  485. 
Krankheiten  der  Kinder,  IL  492. 

—  des  Mutterkuchens,  II.  496. 
Krankheit  der  Krankheit,  L  2» 

—  organische,  IL  496. 

—  der  St.  Penis  Bay,  IL  911, 
— -    schwarze,  des  Uippokraics,  L 

.  i  . 

—  simulirte,  L  498. 

—  Unterscheidung  ders.  L  546. 

—  Umwandlung  ders.  L  540. 
venerische,  II.  871. 

Krankheitsabnahme,  L  520. 
Krankheitsardage  im  Allgem.,  L  555, 

—  endemische,  L  556. 

— «  entzündliche,  L  556.  ., 

—  epidemische,  1.  &56u 

—  erbliche,  L  5S6y    .         .  , 

—  gastrische;  JL  56ey-        t  ■ 

—  zu  Hautübeln,  L>  65av<  n  >  ' 

—  kfetarrhalisckev.  L  556. 

—  in  Krämpfen,  L  556.  ,tt< 

—  nervöse,  L  55Ä  .: . 

—  zu  Rheumatismus;  LL  556.  - 

—  zu  Aase,  L  5561/ 

—  zu  Schlagt! uss,  L  556.  - 
KrankheiUlehre,  IL  5P8,    ,  u  - 
Krankheitsursachen,  L  60. 
Krankheitszirtahme,  L  634. 
Kratze,  U.  2§&  • 

—  der  Angenlider,  JL  707. 

—  der  Bäcker,  IL  705. 

—  falsche,  U.  767.  .1  .6r..r-->, 
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Krätze,  feuchte,  IL  766. 

—  trockne,  IL  766. 

—  venerische,  II.  910. 

—  wahre,  II.  262. 

—  der  Wäscherinnen,  II.  705. 
Krätzmittcl,  Rosserliche,  II.  ?G9, 

—  innerliche,  II.  771. 
Krebs  im  Allgemeinen,  L 

  der  Augenlid«*,  L  316, 

—  des  Auges,  1  315. 

—  bösartiger,  L  29JL 
  der  Brüste,  L  813L 

—  fressender,  II.  563. 

—  der  Gebärmutter,  L  StlL 

—  des  mann!.  Gliedes,  L  317. 

—  der  Haut,  L  älO, 

—  der  Hoden,  L  SIS. 

—  des  Hodensacks,  L  SlZ.'"*^ 

—  der  Knochen,  L  316. 

—  der  Lippen,  L  311. 

—  des  Magens,  L  312. 

—  der  Nase,  L  314. 

—  offener,  L  303.  1 

' —    der  Ohrspeicheldrüse,  L  316. 

—  der  Schornsteinfeger,  L  317. 

—  verborgener,  h  299. 

—  der  Zunge,  L  312. 
Kreuzweh,  II.  7i2. 
Kricbelkrankheit  im  Allgem.,  II-  720. 

—  hitzige,  II.  72L 

—  langwierige,  II.  721. 
Kriegsarzneikunde,  L  379. 
Krise  der  Krankheit,  L  500. 
Kropf,  II.  851^ 

—  gefäss reicher,  II.  854. 

—  lymphatischer,  IT.  852. 

—  scirrhöser,  II.  856. 
Krümmung  der  Gelenke,  L  479. 
Krystallinse,  Vorfall  ders.,  Ü.  685. 
Kugal,  hysterische,  L  883. 
Kuhpocken,  II.  1013.  " 

—  falsehe,  II.  1019. 
Kuhpockenausschlag,  II.  1016. 
Kuhpockenfieber,  primäres,  II.  1016. 
Kuhpockenfieber,  secundäres,  II.  1016. 
Kuhpockenimpfung,  II.  1015, 
Kupferfinne-,  L  48* 
Kupferhandel,  im  Gesichte,  L  910. 
Kürschnernaht,  II.  1045. 
Kurzsichtigkeit,  II.  500. 
Kyanosc,  L  503. 


L. 


n«in  *r.ie^i*,<* 


l 

«  f 


Lagerfieber,  \.  £&L  '  '  ^  V 
Läbmung,  im  Allgem.,  IT.  649.  ... 

—  deT  Blase,  II.  550.  " 

-  durch  GWbt,  n.  Sf& ■■"'*»•»»' 


LShjaung  der  Glieder,  11.  52a 

—  eigenthüml.  der  untern  Glied- 
nassen,  II.  551 .  ~~ 

—  rheumatische,  II.  549. 

—  der  männl.  Ruthe,  L  363. 

—  durch  Schmg,  II.  549r 

—  scheinbare,  11.  5*<L 

—  •  dea  Schlundes,  II.  555.  ~~ 

—  der  Speiseröhre,  II.  555. 

—  mit  Zittern,  II.  555, 

—  der  Zange,  II.  550. 
Lachen,  krampfhaftet,  II.  753: 

— -    sardonisches,  II.  753. 
Laettaet'»  Brustsj>rachc  II.  582,  635. 

—  Lnngensehlag,  L  217. 

—  MeduHaroardaom,  L  825. 
Läusesucht,  II.  613. 
Lebensweise,  geregelte,  L  540. 
Leberbruch,  L  1003. 
Leberegel,  L  681.  •' 
Leberentxündung,  s.  Entzündung  der 

Leber. 

—  eiteruiif ,«.  Entzündung  d.  Leber. 

—  fieber,  L  687. 

—  flecke,  L  6DJL 

—  fluss,  L  283. 

—  schmerz,  L  994. 

—  ■chwfndsocht,  II:  6t  l.«"»»*»'»' -:  • 

—  wunden,  II,  1Q50,       '  * 
Leibkollern,  L*Mfi.  '"  " 
Leichenschau,  Vi.  504. 
Leichenöffnung  (in  anatomischer,  pa- 
thologischer und  medieinisch 
gerichtl.  Hinsicht),  II.  799. 

Leistenabscess,  I.-ffi.  *  ~ 
Leistenbruch,  1.  1016,  *  — 

Lendenabscess,  L  37.  •  - 
Lendenbruch,  h  1017. 
Lendenweb,  II.  368. 
Lictraea  in  Island,  II.  304.  *  - 
Lichtscheu,  II.  611. 
Liebesfieber,  L  685, 
Liebeawahasta»,  1.  624. 
Ligatur,  11.  316. 

—  durchschnittener  Geflase,  II. 
312.        *  ' 

—  angeschnittener  Gefasse,  II. 
'    312.  7  •  •  ^  * 

—  unverletzter    Blutgefässe,  iL 

.  318, 

—  der  - Arteria  aorta  descendent, 
<  >!l.:  818.  — 

'  —    der  Arteria  anonyma,  II.  818. 

—  —     —  axillaris,  II. '4t2. 

—  —     —  eruralis,  Ii,  313: 
_    _  *•  —  brachialis,  II.  318,  ? 

—  —      —  glutaca  superior,  II. 
320. 

—  —     —  iliaca  externa,  II.  320. 
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Ligatur  der  Arteria  iliaca  interna,  II. 

.j  i_ .  3*0. 

—  —  —  per ooea,  II.  M4. 

—  —  —  poplitaeai:  U..-&2L 

—  —  —  radialis,  II.  $2i. 

—  —  —  ulnuris,  II. 

—  —  —  subclavia,  IL  322. 
— -     —  —  tibiaJis    antica ,  II. 

—  —    —  tibiaüt  postica,  II. 

323.  \*  . — 

Linsenstnar,  L  355.        -u.J  ,m  I 
Lippenabscess,  L  26.  ... 
Lippenbilduug,  künstliche»'  L  375.. 
Lippenvorfall,  II.  685. 
Lippen  wunden,  II.  1Q69.   .  .  - 
Lispeln,  L  265-  ,.•£•«*»»< 
Locbienfluss,  L  7M.  .a         .  ^  » 
Luftbad,  L  153.        £.A  .rfJUj.jT  , 
Luftgeschwulst,  L  598.       *  \ 
Luftröhrenaste Entzündung  dersel- 
ben, L  289, 

—  brucb,  L  1002.  ^J(  J 

—  fistel,  L  771. 

—  schnitt,.  II.  300.  ;  , 

—  schwindsacht,  ,11.  623. 

—  wunden,  II;  1069. 

Luft  scheu,  t.  Wasserscheu.        ..  . 

Luftstreifschüsse,  II.  1048. 

Luftverderbniss,  L  52.  j 

Luogenblntung,  L  940.  j 
-P,  :>uch,  L  1024,  j 
— .    marksch  warum,  I,  829.  .1 

—  probe,  L  563.  .  " 

—  schlag,  L  1£&    .    .  . \.j 

—  •chwindsocbt,  JU.  fiiS.  •.  auch 
Schwindsucht*      »-»^     , .  i 

—  Terhärtung,  II,  663.  •  Jt- 

—  speckgeschwulst,  II.  854.  « 

—  wunden,  II.  1071.  ~ 

Lupus  (offener  flechteuartiger  Krebs), 
II.  368.  .* 

—  exfoliativer,  II.  369. 

—  hypertrophischer,  II.  369. 

i       maculöser,  II.  368.  _' 

—  puatulöser,  II.  368.  . 
?)— * .  tuberculöser,  II.  368.  „ 

—  ulccratirer,  II.  363.  ►  «> 
LasUsuche  ira  Allgero.,  II.  871. 

—  unechte,  II.  903. 

—  Literatur  derselben,  II,  872. 

—  der  Neugeborneoj  II  906. 
xetU&itfi*  IL;  w/, 

Lympbabscess,  L  ^9. 

Lyinphgcscbwulst»  I»  12.  

Lyjuphgefässf\e.ber,  II.  337. 

.1    .«)  "T'j-m;    8*  '  ••••  -  -  — • 
.  1       .M.  j  „.  «i   -  — . 


Magen,  Durchlöcherung  des».,  L  M 

—  ." .      —    spontane,  L  8fö 

—  —  i  zufällige,  _JL  SIL 

—  gallertartige  Erweichung  des. 
L 

Magenabscess,  L  44. 

—  drücken,  L  325.  . 

—  entzündung,  IL  243. 

—  infarct,  L  367. 

—  Krampf,  L  025L  , 
~   kwbs,.L  322...:.L.  .3 

—  rühr,  IL  SIS. 
Magen ruhr  der  Erwachsenen,  II  315. 

—  der  Kinder,  II.  315,. 
Magenschmen^  L  325,  §$6,3  • 

—  »chwindsocht,  II.  651. , 

—  spritze^!.  867.  - 
Magnete,  künstliche,  II.  397. 
.  TT  J  . «Tttt:  Methode,  sie  in  nr« 

wUi  J  f-r  •  fertigen,  iL  397.., 
Magnetismus,  tbierischer,  IL  591^ 

—  mineralischer,  IL  394. 
MakrobioÜk,  IL  &L  'rT^ 
MAmnaapian,  IL  909.  „^i.^,, 
Mandeln,  Abkürzung  ders.  I.  45^ 
Mandelbraune,  L  1*2,.  ;  . 
Mandelentzündung,  L  14*^.. 

Manie,  IL  4LL   

Manntollheit,  II.  508.  ,  :  ;; 
Marasmus,  II.  416.  .  .:--r  J 
Markschwamm  im  Allgem.,  I.  825. 

—  in  der  Gebärmutter,  I.  829*. 

—  in  den  Knochen.  L  854- 
*TT0  jfc       Lungen,  L  829. 

MnrochettCi  VVuthbläschen,  IJ.  16. 
Masernkrankheit,  iL  469. 
Masern,  katarrhalische,  U.  469. 

—  einfache,  IL  469..  * 

—  falsche,  II.  474. 
.,m[  entzündliche,  II.  422. 

—  ******  II  473.  H 

—  gastrische,  IL  473.    .  ,,V 
w  nervöse,  Jfc  47^.'   -  ,  , 

—  unechte,  II.  4/4.  .  . . 
Marsch  lieber,  L  7Mu  *;  ' ' 
Marschkrankbeit,  iL  910. 
Mastdarmbruch,  L  1022. 
Maatdarmfistel,  L  763. 
Mastii  arm  Verengerung  II.  84L 
Mastdarm  Vorfall,  olT.  678. 
Matrosenwuth,  II. : 504.»       »  s. ^ 
Maulbeorge wachs,  am  Auge,  IL  ±2'± 
Maulwurfsgeschwulst,  II.  499. 
Medullarschwaniin,  L  w-, 


^  *■  •  • 
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Meckernde  Stimme;  H  37,  &&k .UuK 
Mehlfleck«  I.  64.  •*    v  >••»!•»..,.  (.,  iMi«: 
Meisterpia  n,  II.  .909.  .1 
Melanose,  II.  444. 

—  falsche,  II.  446. 

—  flüssige,  II..  4^5. 

—  der  Haut,  JJ.;M5, 

—  knollenförmige,  II.  447. 

—  als  Mas«,  U.  445.    :  ' 

—  punktförmige,1  IL  447. 

—  der  Schleimhaut*,  JL  445/?«  ^ 

—  scbichtförmige.  Ii.  «>•-' 

—  wahra,  JIJ  446.  ..n;?  '  \t..i  adiM 
Melancholie,  1L~44Ä.    J      n-  om' 

—  der  Engl&nder,  IL  MB. 

—  rebgMee,  IIL  441^  - 

—  «nit  Willaailniigkeit,  U.  44 L 
Menscbenblattern^SDfPöakeai  •  — 
Menstruation.  a^JMonatsftnsaw 
MercurialseochS^nii  "5.  9l&.'<  ••••»•»>' 
Mesmerismus,  H,-H91 .-  a/! 

MetamorphopsiaV'il.' 453in  '  '•i-'">rY. 
M  et  a  Schematismus*  XI.  .453..i'  >  >rt.:»,t'S 
Metastase,  IL"A55j'  ,navnä-'vji.iBf. 
Meteorismus,  II.  452£  J  riioIj«(»bf  / 
MetbHe.dter.  Heiuing4  IL  !457.,bn££ 

-r-»n*lermisobef  L  8QL..IIL  457. 
Miasmt,  IL.4fi6b  nvahu&sln'A  — 
Milchv»ehJeclUe  Beschaffen]**  dew., 

.Ä..tstHi.i9n  üiimr'-.iH  — 
Mllcaabscesa,  L  27i»if»"'' »  -  vT  — 
Milchabsonderung»  iL  £45,  ^osta^zl 

— .   eu  starte,,!!  848»  846a  j'^.  VT 

—  antUdrefcfcteo  Orte,  k.  . 
Milchauge,  II.  8£L  .'  -r  a_t  t'"'^''">'/ 
Milchausuitt v  L  Ö45.  J     ixrbi  Maar, r, 
Milchborke,  L  SOiftW  J  ..;•»« vif^saW 
.        Hr  essende»  L  503.  .-Q&att 

—  der  Ktodeetterionen,  L  603. 
Milchdiät,  L  844^  ..dv,  — 
Milchndhrim^  Lr84S»'v    m  — 
Milchfieber,  JUT&sVdarv*:  **t  - 
Milchfistel,  L  77.  tan  .Ii      V.  ,.»fcy 
MUchgeschwuM>!der<  weibl.  Briet; 

L  27.    .  r,C>^  ^11      i*  •'>-*»l$/'i 
Milcbgütemesser^  L  844.  .'anoH 
Milchbar*«*  L  4JS,  UAL  ^ 
Milchmachende  Mittel,)  L 
Milcbmessefv' I.  J&4« '•<"»:  — 
Milchroangel,  L  ßQ»  '  . 
Milchruhr,  L  782JT 
Milchschorf,  L  5QS.  .11  .*.>st,.  ~- 

Milch überfluss,  L  fe45.  i_  — 

Milchverhaltung,.  L  844. 
Milch verlust,  IJ  847.  ■  i  ..r**U**n"/ 
Milch  Versetzung^  "Ii:  2fL  IL  45<L  i.'o  ! 
3fi{frir>  Asthma,  L  306,  w>  „»H* 
Milsabscess,  L:  29a  .d.in'iiheöftsjt»/! 
MilzausscbjieJkduigfrjL  4>68.  s.b-Wi 


Milzbruch*  L.  lQÄnnSs.ndfcn  .  _ 
Milzsucht,  II.  2k42&*  »  i« 
Milzentzündung,  II.  221«  «6 
Milzschwindaicbt,  il.  625.  -, 
Mi lzfvli8ser.su cht,  IL  50. 
Milzwunden,  IL.  1060.    :     ., .  _ 
Miserere,  II.  130.,; 
Mitesser,  J.  450o<i:  .•«-..-- 
Mitleiden  .der  Theile,  L  4&L 
Mittel,  abführende,  L£fi£-ir.  LbL 

1W  :  'absorbirende,  1.  ,46; . 

•  —    ätzende,  L  365. 
~   anfeuchtende,  1048. 
— i   auflösende,  IL  725. 

—  ausjeerend/e,  IK  .625. 

—  ausOeocktendey  L  654. 

—  Auswurf  .bejördexade,  L  641. 
— r»v-  Beischiaf-.befördernde,  L  15b. 

—  beizende,  L  865«. ,,  ,  fv 
x--.   belebende,  J.  625*  JL  726. 

—  besänftigende,.  L  5#>..  . 
.VC  beta«bendet.J^  äß8*-;i- 

—  .  bittere,  I^Ji5. . . 

.  •— r    blutreinigeude,  If  gl?. 

—  blutstillende,  Ii.  856V 

—  einschneidende,  JI.  ;137.  ,  •  ;».- 

—  gegen  Engbrüstigkeit,  L  A±L 

—  —  ^Btaüiuiu  ngen,  L  U8.- 
—fVO  u  32  ,  KpÜÄpsie,  L  152.  , 

—  ^rbreebe^  erregende,  L  596. 

—  .  <  —    stiUende,  X^liT. 

—  erö(Tnende,  L  155., ,i   

—  erweckende,  L  635.       r  ■ 

—  erweichen<J»,  L  ääS.  IL  7?4. 

—  erwärmende,  L  295.  IL  933. 
-4!  fäubnsawjdrige,  L  152. 

—  Fleisch  anchende,  IL  137. 

—  gegen  Fieber,  L  158. 

—  Geschlechtstrieb  mindernde,  L 

—  gewürzhaftei  L  126. 

—  Gift  abhaltende,  L  62. 

—  Gift  ausscheidende,  L  265. 

—  heftig  wirkende,  L  566. 

—  herzstärkende.  L  324. 

—  gegen  Knocbenfrass,  L  150. 

—  kühlende,  II.  724. 

—  krampfstillende,.  J.  15&  ILSJJi. 

—  gegen  Krebs,  L  151, 

—  -  •  KriUae,  IL  762, 

—  —    Läuse,  L  152. 

—  —  .Lustseuche,  L  154.  IL 

871t 

—  Milch  machende,  L  845. 

—  narkotische,  IL  503. 

—  nervenstärkende,  IL  506. 
T^-  zum  Niesen,  IL 

—  purgirende,  JL  714. 

—  reizende,  IL  284,  IL  815, 
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Mittel,  roth  machende,  L  S65. 

—  Säfte   verbessernde,    L  <91. 

469. 

—  Säure  tilgende,  L  46. 

—  Scharboek  heilende,  L  153. 

—  scharfe,  L  49. 

—  schmerzstillende,  L  145. 

—  schweisstreibende,  &  550. 

—  gege«  Schwindsucht,  L  152. 

—  —  »trophein,  II.  722. 

—  Speichel  fluss  erregende,  LL7£2^ 

—  Spcichelflussheramende^I.Ziü. 

—  stärkende,  II.  753.  II.  939. 

—  sympathetische,  L  858,  264t 

—  unterstützende,  L  54, 

—  verdickende,  II.  140. 

—  verklebende,  L  6L: 

—  Wasser  ausleerende,  II.  5r- 

—  Würmer  treibende,  L  148. 

— *  Zahnschmerz  «tillende,  L  164. 

—  zermalmende,  L  353. 

—  zertheilende,  L  559,  If.  726. 

—  zurücktreibende,  IL  725.  — 
— i   zusammenziehende,  L  54.  II. 

856.      v  '  — 

Mittelflelsehabscess,  L  36. 
Mittelfleisebonich,  L  tSBfa  — 
Mohrenfleehte,  II.  £59. 
Monatsflass,  'krankhafter,  If.  450r- 

—  schmerzhafter,  II.  4&0. 

—  unterdrückter,  II.  451.  — 

—  verhaltener,  IL  451. 
Mondsucht,  II.  ÖQ3.  ■  — 
Monomanie,  IL- 469. 

Moxa,  II.  499. 

MosCs  Mundgalvanisatus,  II.  702. 

Mückengreifen,  L  338.         '  — 
Mückensehen,  II.  41^  500. 
Mundfäule,  II.  886. 

—  brandige,  der  Kinder,  II.  836. 

—  einfache,  II.  839, 

—  epidemische,  IL  839. 
Mundgeschwulst,  II.  839. 
Mundkrämpfe  der  Kinder,  II.  9SL 
Mund  mittel,  II.  839. 
Mundscharbock,  II.  784, 
Mundschwämmchen,  L  156. 
Mundsperre,  L  563,  II.  931. 
Mundwasser,  L  44t. 

Musik  als  Heilmittel,  II.  939. 
Muskelschmerz,  venerischer,  II.  905. 
Muskularunruhe,  I.  485. 
Mutterkrankheit,  IL  9L 
Mutterkranz,  IL  596. 
Muttermal,  IL  502. 
Mutterplage,  IL  9L  •.  auch  Hysterie. 
Mutterscheide,  Bruch  den.,  L  1027. 

—  Zerreissung  der».,  L  444. 

—  Vorfall  den.,  II.  693. 


Mutterspiegel,  L  55,  652. 
Mutterwindsucht,  L  66. 
Mutterwuth,  II.  5Q8» 

■t^^a  .ei  .^s»% fiel*!-" 
.tl  ,si:    .il  - 

JNe 

Nabelblutbruch,  L  1026. 
Nabelblutflus*.  II. 

Nabelbruch,  L  1025.  — 
Nabelgeschwalst,  I.  637. 
Nabelringbruch,  L  1025. 
Nabelstrang,  Unterbindang  desselben. 

iL 

—  Bruch  deas^  1.  1008.  • 
Nachgeburt,  angewachsene,  U.  6»4. 

—  eingeklemmte.  II.  653. 
Nachtblattern,  .L  fiÜL  . 
Nachtblindheit,  II.  1037. 
Nachtripper,  L  A9V. 
Nachtwandeln,  IL  806.  . 
Nachwehen,  L  565. 
Nackenrheumn,  IL  749.. 
Nadelstich,  L  45.  -■ 

Nägel,  schlechte,  L  894.  II.  524:  " 

—  Einwachsen  der**,  II.  625. 

—  Entzündung  der».,  II.  524.  »V. 
t  —    Geschwür  ders.,  IL  525. 

—  Hartwerden  dcrsVH.  625. 

—  Weich  werden  ders.,  H.  $$Q. 
Nagelgeschwür,  JI.  543. 
Nagelkrömmung,  IL  626. 

Nakra  in  Bengalen,  IL  502, 
Narrheit,  II.  £98, 
Nasenbildung,  künstliche,  L  382. 
Nasenbruch,  L  805. 
Nasengeschwür,  stinkendes,  II.  533. 

—  herpetisches.  II.  539.  — 

—  lepröses,  II.  541. 

—  scrophulöscs,  IL  541. 

—  venerisches,  II.  540. 
Nasenpolyp,  IL  665. 
Nasenwunden,  II.  1067. 
Nebelsehen,  II.  1038.  * 
Nervenentzündung,  IL  206. 

—  enchütterung,  L  455. 

—  lieber,  L  727. 

—  geschwulst,  II.  507. 

—  knoten,  L  858.' 

—  krankheit,  IL  507, 

—  krebs,  IL  SQL 

—  schmerz,  II.  506. 

—  schwäche,  II.  506. 
Nesselfieber,  II.  1001. 
Nesselsucbt,  IL  1001. 

Netzblasenhodensacksbruch,  L  621. 
Netrfleischbruch,  II.  762. 
Nctzschenkelbrucb,  I.  621. 
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Niederdrückung  der  Kopfknochen,  L 

528. 

Nierenabsceae,  L  17, 

—  blutung,  L  92Q, 

—  bruch,  JL  1024. 

—  entzündung,  II.  211. 

—  Schwindsucht,  II.  648. 

—  steinschnitt,  11.  504. 

—  Wassersucht,  II.  62. 
Niesemittel,  II.  834. 

•*mM  — ■  • 

Oberarmbroch>  L  794. 

—  beinhalsbrucb,  L  796. 

—  Verrenkung  11.  374. 
Oberkieferhöhleoabscesi,  L  ÜL  — 
Oberkinnbackenschmerz,  L  886. 
Oberschenkelbruch,  L  800- 

—       Verrenkung,  II.  377. 
Ochsenauge,  L  £32*  IL  *lL 
Oedem  im  Allgemeinen,  II.  517. 

—  des  Auges,  11.  5UL 

—  blutiges,  II.  518. 

—  der  Küsse,  II.  6JjL 

—  kaltes,  DL  518,  — 

—  der  Knochenhaut,  IL  519.  - 

—  lymphatisches,  11.  519. 

—  der  Schamlefzen,  II.  519. 

—  wässeriges,  II.  518. 

—  der  Wöchnerinnen,  II.  519^. 
Ohnehoden,  L  145. 

Ohnmacht,  tiefe,  L  19^  5JÜL 
Ohrbildung,  künstliche,  L 
Ohrabscess,  L  20. 
Ohrenfluss,  II.  538, 
Ohrenentzündung,  II.  171« 
Ohrenklingen,  L  605. 
Ohrenschmerz,  11.  515. 
Ohrenunrath,  L  218t 
Obrenzwang,  IL  536. 
OhrspeichcUlrüsenabscess,  L  14, 
Ohrwundon,  11.  1065. 
Onanie,  II.  522. 
Operationslehre,  L  6L 
Orthopädie,  II.  531. 

.*.t.  44 ^ni89»'a *tt strr.dsba3 

Jr  • 

Pan&cee,  II.  543. 
Paraccntese,  s.  Durchbohrung. 

Pellagra,  IL  305. 
Peitschenwurm,  L  986. 
Penis,  geschwollene*,  IL  (\ 
Percussion,  II.  588. 


Perkinismus,  IL  594. 
Pest,  II.  696. 
Pestbeule,  L  Ü8.  IL  522. 
Pestfieber,  L  216.  II.  59.Z, 
Petechien,  IL  600, 

—  fieberhafte,  IL  60CL 

—  fieberlüs<\  11.  603. 
Phantasien,  s.  Irrereden. 
Physiognomie  des  Kranken,  L  911/ 

II.  651. 
Plastik,  organische,  L  122. 
Plessimeter,  II.  6^5. 
Plethora,  II.  657. 
Pians,  II.  909, 
Podagra,  J.  180. 
Pocken,  echte,  IL  1008.  . 

—  falsche,  II.  1003, 

—  modificirte,  IL  1021. 

—  natürliche,  II.  lOOä. 

—  unechte,  IL  100& 
Pollutionen,  zu.  häutige,  IL  664. 
Polyp  im  Allgemeinen,  U.  665. 

—  der  Gebärmutter,  II.  670. 

—  des  Gehirorgans,  670. 

—  der  Harnblase,  IL  675^  — 

—  der  Harnröhre,  IL  675. 

—  de«  Heraens,  L  457. 

—  der  Kinnbackenköhte,  IL  SGV. 

—  des  Mastdarms;  Ji.  670.  i 

—  der  Nase,  IL  665. 

—  der  Scheide,  II.  675. 

—  des  Schlundes,  II.  669. 
Pommer1»  sporadischer  Typhus,  L  7jO. 
Porzellanfieber,  L  61L  II.  1001. 
/»off'sche  Lähmung,  L  480. 
PDft'schea  Übel,  L  480. 
Priapismus,  IL  677r  765. 
Präservativmittel,  II.  695. 
Prognose,.  II.  677. 

Psychiatrie,  IL  707. 
Pulsadergesch  wulst  im  Allgem.,  L  114. 


Mi  >rou>t 


äussere,  L  116. 
consecutive,  L  116. 
falsche,  L  120^  121. 


•    '  4. 


—  gemischte,  L  120. 

—  innere,  L  III* 

—  primitive,  L  120. 

—  umschriebene,  L  121. 

—  wahre,  JL-122. 
Pulsblutadergoscbwulat,  L  121. 
Pulslehre,  II.  824. 
Puls,  Verschiedenheit  dess.,  IL 
Pupillcnbildung,' künstliche,  IL  86t. 
Pupille,  abnorme  Erweiterung  dera., 

IL  42& 

—  künstliche,  11.  214. 

—  \  orscbliesrang  ders. ,  II.  860. 

—  Verwachsung  ders,,  II.  860. 

—  widcinatürlichc,  II.  714. 


1100 


SACHREGISTER 


Purganzen,  L  566.  II.  71*. 
Purpurfrieselfieber,  L  750,  II.  7YL 
V)  reu,  die  de«  Eisenmann,  II.  718. 

Querbnich,  L  789, 
Quetschung,  L  481. 


R. 


SB  i:  A*Ml«n 

Rades vge  in  Norwegen  etc,  II.  719, 

Rachenabscess,  L  25, 

ilamadg^s  Heilart  der  Schwindsucht, 

II.  643. 
Ramm,  L  499,  903. 
Räude  (Psoriasis),  II.  705. 
Räuchercur,  II.  £82. 
Räucherungen  im  Allgemeinen,  I.  814. 

—  mit  Chlorgas,  L  816, 

—  mit  narkot.  Stötten,  L  816.- 

—  ühersalzsaure,  L  817. 

—  mit  Schwefel,  L  815.  — 

—  mit  Quecksilber,  L  815.  — 
Raserei,  II.  412. 

Hasans   Contrastimulus,  L  4£LL  II. 

Räuspern,  L  654. 
Regenbad,  L  ^'53. 

Reiakrankheit,  s.  Cholera  oricntalis. 

Reisekrankheit,  L  5S5, 
Reizende  Mittel,  L         II.  825* 
Reizlosigkeit,  L  LLL 
Reizung,  krankhafte,  L  6?3. 

—  entzündliche,  II.  164. 

—  —     des  gastrischen  Sy- 

stems, L  867. 
Respirationsgerausch,  L  239.  II.  688. 
Rheumatismus,  echter,  11.  738. 

—  entzündlicher,  11.  740. 

—  falscher,  II.  747. 

—  fauliger,  II.  743. 

—  fieberhafter,  II. 

—  fieberloser,  II.  743. 

—  galliger,  II.  ZU, 

—  der  Harnblase,  II.  751* 

—  des  Herzens,  II.  750, 

—  der  innern  Tbeile,  II.  743. 

—  langwieriger,  11.  743. 

—  des  Nackens,  II.  749, 

—  nervöser,  II.  742. 

—  des  Schlundes,  II.  25CL 

—  des  schwängern  Uterus,  11.  21t  I . 

—  verborgener,  II.  748. 

—  zurückgetretener,  1h  738. 


Rheumatismus  des  Zwerchfells,  II.  750. 
Rose  (Rothlauf)  im  Allgeni.,  L  ü£L 

—  asturische,  II.  805. 

—  blatterartige,  L  627. 

—  brandige,  L  630. 

—  epidemische,  L  627. 

—  falsche,  L  626, 

—  fixe,  L  6j& 

—  der  Gedärme,  L  630. 

—  geschwürige,  L  630. 

—  des  Gesichts,  L  626. 

—  habituelle,  L  622. 

—  heftig  entzündliche,  L  628. 

—  der  Neugebornen,  L  627. 

—  odematöse,  L  629. 

—  scirrhöse,  L  6SQ. 

—  symptomatische,  L  626. 

—  wandernde,  L  6^8. 

—  des  Zellgewebes,  L  630. 

—  zurückgetretene,  L  629. 
Rötbein,  II.  753. 

Rothlauf,  a.  Rose. 
Rothlauffieber,  1.  695. 
Rothmachende  Mittel  L  265. 
Ruhr  im  Allgemeinen,  L  567. 

—  entzündlich-gallige,  L  571. 

—  faulige,  L  573. 

—  gallige,  L  572. 

—  gutartige,  L  571. 

—  nervöse,  L  524. 

—  rheumatisch-katarrhalische.  L 
5ZL 

—  schleimige,  L  572. 

—  weisse,  L  575. 
Rückenbruch,  L  1006. 
Rückendarre,  L  236. 
Rückenmarkserschütterung,  L  454. 
Rückenmarksschwamm,  P  824. 
Rückenschmerz  durch  Verdrehen,  II. 
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Rückerinnerung,  L  U_L 
Rülpsen,  II.  754. 
Russisches  Bad,  L  255. 
Russwarze,  L  317. 


.  ,0 


S. 


Saburralficber,  L  754. 
Sackbauchwassersucht,  11.  35. 
Säfte,  schlechte,  L  293. 

—  verbesserndeMittel,  I.  291.496. 
Salivationscur  gegen  Venerie,  II.  886. 
Samenbruch  des  Hodensack«,  11.  824. 
Samenfluss,  übermässiger,  II.  66+. 
Sandbad,  L  175. 
Sauerbrunnen,  L  47. 
Säuferwahnsinn,  11.  414. 
,  Sangaderfieber,  L  725. 
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Säugen  der  Kinder,  II.  298. 
Säure  in  den  ersten  Wegen,  L  46. 
Säuren,  L  4Z.  — 
Säureiilgende  Mittel,  L  146. 
Schälkuötchen  (Strophulus),  II.  851, 
Schafpocken,  II.  1004. 
Schani,  Besichtigung  der«.,  L  55. 
Schamlefzenabsccss,  L  45, 

—  bettle,  L  621, 

—  brach,  L  1022. 

—  naht,  L  £22. 

—  tripper,  L  902. 
Scharbock,  allgemeiner,  II.  783. 

—  des  Muudes,  II.  284, 
Scbarlachfieber  Im  Allgera  ,  II.  773. 

—  entzündlicnes,  II.  776. 

—  Impfung  desselben,  IL  777. 

—  Nachkrankheiten  desa.,  II.  778. 

—  nervöses,  II.  776.  i 

—  fauliges,  II.  278. 
Schauder,  L  1048. 

Scheide,  Anschwellung  ders.,  L  595. 
Scheidenabscess,  L  4jL 

—  blutgeschwulst,  L  595. 

—  schleimgeschwulst,  L  595. 

—  wassergeschwulst,  L  595. 

—  windgeschwulst,  L  595. 

—  -Verdickung,  II.  77, 
Scheintod  im  Allgemeinen,  L  196. 

—  durch  heftige  AfFecte,  L  2QL 

—  —    Berauschung,  L  198. 

—  —    Blitzstrahl,  L  200, 

—  —    Erfrieren,  L  129. 

—  —   Ertrinken,  L  192, 

—  —   Ersticken,  L  20 L 

—  —   kohlensaures  Gas,  1.199. 

—  —    Luftentziehuug,  L  199, 

—  —   Gift,  L  198, 

—  der  Neugebornen,  L  198, 

—  durch  8chwefel  wasserstoffgas, 

l  m, 

—  —   Sturz,  L  2QL 

—  —   Verblutung,  1.1200. 
Schenkelbruch,  L  1003. 
Schenkelgeschwulst,  weisse,  II.  609, 
Scherlievokrankheit,  II.  779. 
Schiefgliedrigkeit,  II.  867. 
Schiefsehen,  JU  889, 

Schielen,  IL  822, 
Schlaflosigkeit,  L  61. 
Schlaf,  tiefer,  L  857. 
Schlafsucht  im  Allgera.,  L  339,  444. 
II.  3QZ. 

—  bei  Blattern,  L  34Q. 

—  fieberhafte,  L  539, 

—  gichtische,  840.  !  . 

—  bei  Harnverhaltung,  f.  340. 

—  idiopathische,  L  332. 

—  hysterische,  L  340. 


Schlafsucht,  spontane,  L  840. 

—  wachende,  L  444. 

—  bei  Wunden,  L  340. 

—  durch  Würmer,  L  340. 
Schlagaderöflhung,  1,  122. 
Schlagfluss  im  Allgemeinen,  L  160. 

—  adynamischer,  L  161.  . 

—  der  Lungen,  L  163.  - 

—  der  Kinder,  L  12L 

—  metastatischer,  L  162. 

—  periodischer,  L  163, 

—  seröser,  L  161. 

—  unvollständiger,  L  162. 

—  venöser,  L  161, 

—  vollständiger,  I.  162, 
Schlangengift,  IL  264. 
Schlcimbeutelabscess,  L  22. 
8chleimerbrechen,  L  265. 
Schleimfieber,  L  736. 
Schleimfluss  im  Allgemeinen,  L  266. 

—  des  Augapfels,  L  269, 

—  der  Augenlider,  L  275. 

—  der  Blase,  L  279. 

im   der  Luftröhre,  L  269, 

—  der  Lunge,  L  274. 

—  des  Magens  und  des  Darmca- 
nals,  L  222. 

—  des  Mastdarms,  L  272. 

—  der  Nase,  L  268.  ^ 

—  der  weibl.  Genitalien,  IL  807, 
Schleimhautentzündung,  L  557. 

—  des  Mundes,  L  552. 

—  des  Schlundes,  L  557. 
Schleimachwindsucht  im  Unterleibe, 

II.  620. 

Schlingen,  erschwertet,  L  576. 

—  wegen  Gift,  L  528. 

—  —   Geschwüre,  L  578. 

—  ,~    Lähmung,  L  577. 

—  krampfhaftes,  L  578. 

—  wegen  Schwäche,  L  576. 

—  Unvermögen  dazu,  L  155. 

—  —  wegen  Zerreissung  des 
Schlundes,  L  522. 

Schlingennaht,  II.  1045. 
Schlundabscess,  L  86. 
Schluchzen,  II.  807. 
Schmerz,  L  536. 
Schmerzstillende  Mittel,  L  145. 
Schmidt*  $  (in  Berlin)  Bandwurm  mit- 
tel, I.  992, 
Schminkmittel,  L  496. 
Schnupfen,  s.  Katarrh. 
Schnupfenfieber,  L  362. 
Schoosfugenschnitt,  II.  858. 
Schoosknorpelschnitt,  IL  858. 
Schorf  an  Wunden,  L  631. 
Schönlein' 8  Abdominaltyphus,  L  730. 
Schornsteinfegerkrebs,  L  317. 
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Schröpfkopfe,  ihre  Anwendung,  L 
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Schultergclenkwinddorn,  L  190. 
Schusswunden,  II.  1047. 

—  des  Unterleibet,  II.  1061. 
Schutzpocken,  II.  1013. 
Schwäche,  L  54. 

Schwaden,  L  59, 
Schwammgeschwulst,  II.  469. 
Schwammgewächs,  L  817. 
Schwangerschaft,  L  CJQ± 

—  Diät  dabei,  L  905, 

—  Eintheilnng  derselben,  L  904. 

—  Krankheiten  dors.,  L  SOS. 

—  Zeichen  den.  L  904. 
Schwangerschaftsichre,  L  508. 
Schwefelbad,  künstliche«,  L  262. 
Schweinepocken,  IL  1004. 
Schweits,  englischer,  L  143. 
Schweißtreibende  Mittel,  L  550. 
Schwerathniea,  L  529,  II.  534. 

—  wegen  Brand,  L  580. 

—  —    Bruch,  L  580. 

—  —    Entzündung,  L  580. 

—  —    Krampf,  L  580. 

—  —    Verwundung,  I.  581. 

—  —    Lungenstoiue,  L  580. 
Schwerhörigkeit,  L  485. 
Schwermuth,  II.  442. 
Schwindel,  II.  1036. 
Schwindflechte,  II.  312. 
Schwindsucht  im  All  gem.,  II.  614. 

—  de«  Bauche«,  II.  6;>0. 

—  des  Bauchfells,  II.  62JL 

—  der  Bauchspeicheldrüse.  If .  627. 

—  der  Blausüchtigen,  II.  648. 

—  krebsartige,  II.  663. 

_    der  Drüsen,  II.  62L  626. 

—  des  Eierstocks,  II.  627* 

—  eiterige,  II.  621. 

—  der  Gebärmutter,  II.  650. 

—  der  Gekrösdrüsen,  II.  626. 

—  mit  blühender  Gesichtsfarbe, 
II.  621,  649, 

—  der  Harnblasse,  II.  652. 

—  der  Hypochondristen ,  II.  623. 

—  des  Kehlkopfs,  II.  623, 

—  durch  unterdrückte  Krätze,  II. 
621,  649. 

—  der  Leber,  II.  621. 

—  der  Luftröhre,  II.  623. 

—  der  Lunge,  II.  629. 

—  —     —    echte,  II.  629. 

—  —     —    tuberculöse,  II.  629. 

—  —     —    eiterige,  ohne  Tu- 
berkeln, D.  £44, 

—  des  Magens,  II.  651. 
— ,  der  Milz,  II.  625, 

—  der  Nieren,  II.  648. 


Schwindsucht  durch  Scorbut,  II.  650. 

—  durch  kaltes  Trinken.  II. 

—  der' Vorsteherdruse.  II.  628. 
Sch«indsuchtsbau,'  II.  631. 
Schwiodsuchtsrose,  II.  632. 
Schwitzbad,  L  26Q, 

—  lakonisches,  II.  293. 

—  russisches,  L  255. 

—  spartanisches,  II.  293. 
Schwitzen,  starkes,  11.  609. 
Schwitzfieber,  englisches,  L  143. 
Sclerotikectomie,  II.  866. 
Scorie,  II.  787. 
Scrophelkrankheit,  II.  787. 

—  ausgebildete,  II.  Z&L 

—  gelinde,  II.  787. 

—  Wesen  der*. ,  nach  Hoff  mann, 
II.  425, 

Sechswöchnerin,  IL  711. 
Seebad,  L  252. 
Seekrankheit,  II.  496, 
Selbstbefleckung,  11.  522. 
Selbstverbrennung,  spontane  L  448. 
Seelenheilkunde,  II.  707. 
Seelen  wund  rieber,  L  759. 
Sehen,  fehlerhaftes,  II.  lQifi. 
Sehnenhüpfen,  II.  500. 
Seitenstich,  wahrer,  II.  225. 

—  falscher,  II.  659. 
Senfteig,  II.  806, 
Sibbens,  II.  91L 

Sinne,  Unempftndlichkeit  ders.,  L  111. 

Sinnestäuschungen,  L  978. 

Sodbrennen,  L  124, 

Somnambulismus,  11.  808. 

Sommerkatarrb,  L  362. 

Sommersprossen,  L  608. 

Sonnenbad,  L  253. 

Sonnenlicht  als  Heilmittel,  L  258. 

Sonnenstich,  II.  262. 

Spalte,  abnorme,  der  Aderhaut,  L  443. 

—  —   der  Iris,  443. 
Spanischer  Kragen,  L  892,  608,  897. 
Speckbeule,  II.  833,  s.  auch  Speck- 
geschwulst. 

Speckgeschwulst  (Steatom)  im  All« 
gemeinen,  II.  833. 

—  Her  Gedärme,  D.  834. 

—  der  Gebärmutter,  II.  834, 

—  der  Harnblase,  11.  834. 

—  der  Lunge,  II.  834. 

—  weisse  (Lipom),  II.  833. 
Spedalskhed  in  Grönland,  Norwegen, 

Schweden,  II.  304,  911. 
Speichelfieber,  L  755. 
Speichelfistel,  L  772. 
Speichelfluss,  II.  708. 

—  mercorieUer,  II.  710. 
Speiseröhre,  Eröffnung  ders.,  II.  520. 
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Spitzpocken,-  II.  1004.  .! 
Sprachlosigkeit,  1Ü5. 
Springwürmer,  L  196.        .  t 
Spritlbad,  L  ££L  . 
Spulwürmer,  L  937,  «'. 
Staar,  coogestirer,  L  69, 

—  erethisebet,  L  69b 

—  gastrischer,  h  IL  . 

—  nach      unterdrückten  Fusa- 
•cb  weitsei,  L  72. 

-r--  grauer,  L  355.  . « 

—  grüner,  L  88F./ 
tn>:  hysterischer,  L  71. 

—  barter,  L  357.      ■  j, 

—  idiopathischer,  L  .857, 

—  der  Kapsel,  I,  855. 

—  nach  unterdrückten  Kopfaua- 
•  ichlägen,  L  T^L 

—  der  Linie,  L  855. 

.  —   marmorirter,  L  356. 

—  Morgagni'scher,  L  256. 
— *    paralytischer,  L  69, 
«*t,  J  reifer, .  I. ,  857.  .  j..  L 

—  rheumatischer,  L  72t 

—  schwarzer,  L  6(L 

—  —  durch  Congestion,  L  70. 

—  ,]  ft- .    —  Augeaanstrengung, 

L  70.    •  t 

—  —      -  örtliche  Blotconge- 
stion,  L  70. 

—  —    ■  — •  Lähmung,  L  62* 

—  —     —  Onanie,  L  70, 

—  unterdrückten 
Schnupfen,  L  71* 

—  —>     —  Unter  leibifehler,  I, 
71. 

—  —     —  Venerie,  L  70, 

—  durch  Verwundungen,  L  70, 

—  symptomatischer  L  857. 

—  unreifer,  I,  357. 
Stachelschweinkrankheit,  II.  112. 
Stammeln,  L  251. 

Staphylom,  II.  812.  a.  auch  Trau- 
benauge. 

Starrkrampf,  allgemeiner,  II.  921. 
der  Kinnbacken,  II.  222, 

—  der  Neugebornen,  II.  931. 

—  partieller,  II.  922. 
Starraucht,  L  347. 
Steinaushöhlung,  IL  356. 

Siein,  Bildung  dess.  im  Körper,  1.295. 

—  —     —  in  Darmcaual,  II. 
ttk  . 

—  —     —  in  der  Harnblase, 

IL  352,  823.    :  ,» 

—  — ■  *  —  in  der  Gallenblase, 

II.  832, 

—+  • —     —  in  der  Gebärmutter, 

II.  835,      ,  ...  ; 


Stein,  Bildung  dess,  im  Gehirn,  1.604. 

—  —  in  den  Harnleitern, 
U.  828. 

—  —     —  in  den  Lungen,  II. 

•  ..  885. 

—  —     —  im  MageH,  II.  835, 

—  —     —  in  den,  Nieren,  II. 

32k  .1  -Lh. 

—  —     — in  .  der  Speichel- 
drüse, IL  334ü 

—  —     —  in  den  Thränen- 
wegen,  IL  335. 

—  —     —  in  dar  Vorsteher- 
drüse, II.  331.  ... 

Steinerzeugungsaucht,  II.  824. 
Stein  in  der  Harnröhre,  IL  33  L 

—  in  der  Vorsteherdrüse,  IL  331. 
Steinkind,  II.  836. 
Steinkrankheit,  II.  324. 
Steinpocken,  IL  1004. 

Steins chnitt ,  verschied«  Operations 
methoden  des«.,  11.  836. 

—  beim  Manne,  11.  337. 

—  beim  Weibe,  IL  347— 

—  Mariani'scher,  II.  849. 
Steinzerbohrnog,  11.  350. 
Steinzerreibung,  II.  360. 
Steinzerbrechung,  IL  861«. 
Steinzermalmung  nach  Civiatc  u.  A. 

IL  850,  . 
Stethoskop,  IL  88k 
Sthenie,  II.  885. 
Stickfluss,  L  368,  IL  584. 
Stickhusten,  11.  960. 
Stimmkrampf,  IL  611. 
Stimmritzenkrampf,  IL  823. 
Stirnhöhlenabscess,  L  32. 

fistei,  L  769« 
—      schmerz,  IL  452. 
Stirnwunden,  II.  1068. 
Stockungen  im  Unterleibe,  IL  148. 
Stockschnupfen,  L  903. 
Stottern,  L  251. 

Strictur,  IL  841.  s.  auch  Verenge- 
•  l  ruf. 

Stuhlgang,  unwillkürlich  abgehender, 
IL  137, 

Stuhlzwang,  IL  921. 

Stummheit,  I.  155. 

Stumpfsinn,  L  669. 

Stupor,  II.  856. 

Sturzbad,  L  253. 

Sumpf  lieber,  L  736. 

Sympathie,  L  852. 

Sympathetische  Mittel,  L  853. 

Syphilis,  Natur  und  Heilung  dersel- 
ben im  Allgemeinen«  II.  871. 
s.  auch  Lustseuche.  . 
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Tagblindheit,  II.  1032.  - 

Tage,  anzeigende  io  Krankheiten,  L 

557. 

Tagestieber,  L  694, 
Tanzkrankheit,  L  420,  918. 
Tarantelstich,  IL  älHT 
Taranteltanz,  IL  919, 
Tarantisnius,  11.  918. 
Taubheit,  erethische,  L  486. 
— *   nerv dee,  L  485.  ▼ 

—  torpide,  L  486«  . 

Telangieklasie,  II.  920.    v»uVi 

Thierachlacke,  II.  282. 

Thränen,    schlechte  Beschaffenheit 

derselben  L  513.        •  ato« 
Thränenauge,  L  619, 

—  blutfluis,  L  51& 

—  brach,  I.  1022. 
Thränendrüeeaeniaündung,  L  512. 

—  ;    Jfistel,  L  269. 

—  :    gesoh wulst,  l  512. 
~_      ■  hydatiden,  IL  2,  - 

Thräncnfittel,  I  770. 
Thränen Hus*,  L  619. 

—  contaglöscr,  L  £119. 

—  gichtischer*  1,  6191 

—  katarrhalischer,  L  619. 

—  scorbutischer  L -62£L 

—  scrophulöser,  L  620. 

—  venerischer,  L  6^0. 
Thränensackentzündnag,  1  513. 

Thränensackscbmera,  1.  513,  

Tilgungscor  der  Veneria**  II.  88k' 
Tod,  Sorge  für  einen  sanften,  L  632. 

—    quälender^  schwerer,  II. -Ä90. 
Tudtenflecke,  !.  582. 

—  krampf,  II.  921, 

—  schlaf,  L  339. 
Tollwurm,  L  838. 
Torpor,  IL  940, 

Torsion  der  Blutgefässe,  II.  940. 
Touchiren,  das  der  Schwangern  und 

Kreisenden,  L  643. 
Transfusion  des  Blutes,  II.  255.  a. 

auch  Infusion. 
Traumen,  krankhaftes,  II.  524. 
Traubenauge,.  IL  829. 
_   der  Hornhaut,  II.  829. 

—  der  Sclerotica,  D.  830. 
Trepanation  d.  Hirnschädels,  IL  941. 
Tripper  im  Allgemeinen,  L  891. 

—  acuter,  L  891. 

—  chronischer  der  Eichel,  L  893. 

—  falscher,  L  902, 

—  der  Frauen,  L  901. 

—  gutartiger,  L  901» 


Tripper,  habitueller,  L  901. 

—  hämorrhoid asWher,  L  901. 

—  hitziger,  891.  »*ssjf»j 

—  mit  Krümmung  d .  Penis,  L  89L 

—  der  Nase/l  9QL: 

—  scrophulöser,  L  901» 

—  secundärer,  1.  902.  • 

—  ■chwatier;  L  90L2*^ 

—  t rock oer, -II.  915. 

—  venerischer,  L  902,  IL  894. 

—  der  Vorsteherdrüse,  L  90L 
Tripperseuche,  IL  894.» 
Trommelsucht,  allgemeine,  IL  970. 

—  partielle,  II.  972. 
Tropfbad,  L  160. 
Trübheit  des  Auges,  II.  259* 
Trunksucht,  L  558. 
Tuberkeln' der  Blutgefässe,  n.  95L 

—  des  Darmcanals,  II.  950. 

—  verschiedene  Formen,  IL  620. 

—  des  Gehirns,  11.  952. 

■ —    der  äussern  Haut,  II.  952. 

—  der  serösen  Häute,  IL  951. 

—  der  Knochen,  IL  952.  i 

—  der  Leber,  II.  951.  i 

—  der  Longe,  IL  95Ö.- 

~—   der  Lymphdrüsen,  IL  950. 

—  in  Masse,  II.  616.*  -  >  1 

—  der  Milz,  II.  95L 

—  der  Muskeln.  II.  952. 

—  der  Nieren,  IL  951. 

—  organische,  II.  637. 

—  unorganische,  IL  637. 
Tuberkelsucht,  IL  616,  450. 
Tjphusneber,  L  225.  IL  9Z5. 

—  sporadisches,  L  230.  IL  976. 
Typus,  IL  98L  — 


Überbein,  L  852.  .  ' 

Unfruchtbarkeit  des  Weibes,  II.  134 
Universalarznei,  L  364.  IL  543. 
Unreinigkeiten,  gastrische,  L  443.  IL 

Z52L 

—    im  Darmcana'i,  II.  762. 
Unrein! gkeltsfieber,  L  754. 
Unruhe,  grosse,  L  203. 
Unterbindung  der  Blutgefässe,  s.  Ii* 
gatur. 

Unterleib,  Untersuchung  deee.,  L  885. 
Unterleibsbruch,  1.  1022. 
Unterleibserschütterung.  I.  454. 
Unterknorpelsucht,  IL  ZÜL 
Unterrippsucht,  II.  78. 
Unterscheidung  d.  Kraßheiten,  L  646 
Unterstützungsmittcl,  L  54. 
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Untersuchung  im  Allgem.,  L  6±2, 

—  geburtshülfliche,  L  643. 

—  einer  Kreisenden,  L  643. 

—  medicinische,  L  64t. 
■ —    der  Scheide,  L  650. 

—  einer  Schwängern,  L  646, 

—  des  Unterleibes,  L  835.  II.  225, 

—  des  Uterus,  L  650. 

—  des  Urins,  II.  997, 

—  wundärztliche,  L  6±2* 

—  der  Zunge,  L  88JL 
Unvermögen,  männliches  des  Mannes, 

II.  124. 

Unvermögen,  Farben  zu  unterschei- 
den, L  62, 

Urin,  verschiedene  Beschaffenheit 
desselben,  II.  298. 

Urinabgang,  unfreiwilliger,  L  548. 

ii.  m, 

Urinfistel,  L  776, 
Urinverhaltung,  II.  726. 
Urtication,  II.  1002, 


V. 

Vaccinoide,  II.  1003. 
Valentintanz,  L  M 
V arieeile,  II.  1003. 
Varioloiden,  II.  1021. 
Veitstanz,  L  420,  II.  918, 
Venenbruch,  II.  1006. 
Venenentzündung,  II.  243,  610. 
Venerie,  s.  Lustseuche. 
Verbrennung  L  445. 

—  spontane,  L  448. 
Verdauung,  schwache,  L  576. 
Verdickende  Mittel,  II.  140. 
Verdünnende  Mittel,  h  557. 
Verengerung,  regelwidrige,  L  144. 

—  der  Harnröhre,  II.  842. 

—  des  Mastdarms,  II.  841. 

—  der  Scheide,  II.  850, 

  des  Speisecanals,  II.  841. 

—  der  Vorhaut,  II.  608,  897, 

—  der  Thräneopuncte,  L  144. 
Vergiftung  im  Allgemeinen,  II.  263. 

—  durch  Alkalien,  II.  ML 

—  —   Aloe,  II.  267. 

—  —   Aqua  Toffaoa,  II.  tSL 

—  —  Angusturarinde,  II.  267. 
_     _    Arsenik,  II.  263, 

—  —    atzende  Gifte,  II.  265, 

—  —    Baryt,  II.  27L 

—  —    Belladonna,  IL  271. 

—  —   Bergblau,  II.  2ZL 

—  —   betäubende  Gifte,  II.  261 

—  :  tt-  .Bilsenkraut,  IL  221. 
Most  Rneyklopädie.  2te  Aufl.  II. 


Vergiftung    durch  Braunschweiger 

Blau,  II.  2H. 

—  durch  Blausäure,  II.  271. 
_  _  Biel,  II.  272. 

—  —   Brechnüsse,  II.  272. 

—  —   Champignon,  II.  279, 

—  —   Coloquintben,  IL  272, 

—  — -    Eisenbütchen,  II.  273. 

—  —    Eselsgurke,  II.  273. 

—  —    Fallkraut,  IL  273. 

—  —   Fingerhut,  II.  175.  , 

—  —   Glas,  II.  273. 

—  —   Gold,  II.  22& 

—  —    Grünspan  IL  275. 

—  —    Hahnenfuss,  II.  274. 
_  —    Herbstzeitlose,  IL  224* 

—    Honig,  II.  274, 

—  —   Höllenstein,  II.  274. 

—  —    Hundspetersilie,  II.  274. 

—  ,  —    Hondszunge,  II.  274. 

—  —  Kalk,  II.  274. 

—  —    Kleesäure,  IL  274, 

—  —    Kirschlorbeer,  II.  274. 

—  —    Kockeiskörner,  II.  27*, 

—  —   Koloquinthen,  IL  272, 

—  —    Krähenaugen,  IL  274. 

—  —   Kupfer,  IL  275, 

—  —    Küchenschölle,  II.  276. 
_     -    Lolch,  II.  276, 

—  —    M  er  cur,  II.  278. 

—  —   Muscheln,  II.  276. 

—  —    Mutterkorn,  II.  276. 

—  —   Nachtschatten,  II.  977. 

—  ' —   Nieswurz,  11.  277. 

—  —  Opium,  IL  277. 

—  —   Pfeilgift,  II.  278, 

—  —   Pfirsichkerne,  II.  271. 

—  —   Präzipitat,  IL  278, 

—  —    Quecksilber,  II.  228, 

—  —   Rauscbgelb,  II.  278, 

—  —    Rattenpulver,  II.  278. 

—  —    Sadebaum,  II.  278, 

—  —   Safflor,  IL  279. 

—  —    Salpeter,  IL  279, 

—  —   Salpetersäure,  IL  279. 

—  —   Salzsäure,  II.  279T 

—  —    Scheele'sches  Grün,  II. 

279.  ^ 

—  —  Scheidewasser,  IL  278. 
_     —    Schierling,  II.  279. 

—  —   Schmälte,  IL  279, 

—  —   Schminke,  II.  279. 

—  —    Schwämme,  II.  £79. 
_     —   Schwefelleber,  II.  280. 

—  —   Schwererde,  II.  381. 

—  —   Seidelbast,  II.  279, 

—  —   Silber,  II.  229. 

—  —   spanischen  Pfeffer ,  II. 

281. 
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Vergiftung  durch  Spiessglanz,  II.  281. 

—  _    Stechapfel,  iL  28L 

—  —   Strychnin,  II.  28L 

—  —   Sublimat,  II.  178, 

—  —    Snmacb,  II.  281. 

—  —    Tabak,  II.  281, 

—  —   The«,  II.  281. 

—  ...   thierische  Gifte,  II.  264. 

—  —   Tikunaagift,  II.  t&L 

—  —  Tinte,  A  282. 

—  —  Wismutn,  Ii.  282, 

—  —   Wuratgift,  II.  28*2. 

—  —  Zinnober,  IL  282. 

—  —    zusammenziehende  Gifte, 
II.  267. 

—  Zink,  II.  281 
Vergrösserung,  abnorme  eines  Theils, 

II.  Z5, 

—  —  der  Irls,  II.  25 

Verhärtung,  gutartige,  II.  112» 

—  bötartige,  II.  L±ÜL 

—  der  Brustdrüse  II.  145. 

—  der  Gelenkbänder,  II.  145. 

—  der  Haut,  II.  144, 

—  der  Hoden,  II.  147« 

—  der  Lymphdrüsen.  II.  144. 
— -   des  Magens,  II.  144. 

—  der  Mandeln,  II.  147. 

—  des  Mastdarms,  II.  145. 

—  der  Öchiiddrüse,  II.  145. 

—  der  Speicheldrüsen,  II.  144. 

—  der  Vorsteherdrüse,  II.  145. 

—  des  Zellgewebes,  II.  146. 

—  dea  Zellgewebes  der  Neugc- 
bornen,  II.  147. 

Verhaltung  des  Urins,  II.  726. 
Verkrümmungen,  II.  531. 
Vernarbung  L  423. 
Vernarbende  Mittel,  L  623. 
Verrenkung  im  Allgemeinen,  II.  371. 

—  der  Beckenknochen,  II  385. 

—  des  Ellenbogens,  II.  373,  376 

—  der  Finger,  II.  377. 

—  des  Kusses,  II.  384. 

—  des  Genicks,  II.  375. 

—  habituelle,  atonische,  II.  381. 

—  der  Hand,  II.  SSL 

—  der  untern  Kinnlade,  II.  332. 

—  des  Kniegelenks,  II.  38  L 

—  der  Kniescheibe,  II.  384. 

—  des  Oberarms,  II.  374. 

—  dea  Oberschenkels  II.  377. 

—  der  Rippen.  IL  375. 

—  dea  Schlüsselbeins,  II.  375. 

—  des  8chwanzbeins,  II.  383. 

—  des  Unteranns.  IL  376. 

—  dei  Lfntetscbenkei*,~Il.  380. 
— 1   unvollkommne,  IL  371. 

—  veraltet«,  II.  381. 


Verrenkung  des  -Vorder arma,  II.  S78. 

—  des  Wadenbeins,  IL  3  SO, 

—  der  WJrbeibeine,  II.  386. 

—  der  Zähne,  II.  377. 

—  des  Zungenbeins,  IL  383. 
Verschlicsiung ,    abnorme  normaler 

Öffnungen,  L  22fL 

—  dea  Afters,  1.  2^5. 

—  des  äussern  Gehörganges,  L 
Eft 

—  der  Eustachischen  Rohre ,  L 

229. 

—  der  Gebärmutter,  L  23Q, 

—  der  weibl.  Geschlechtstheilc, 

L  m 

—  der  Harnröhre,  L  229. 

—  des  Thränencanals,  L  227. 
Verscbneidung ,  operatives  Verfahren 

dabei,  L  342. 
Verschnürung  der  Gedärme,  L  482. 
Versen  wärung,  L  668. 
Verstauchung,  L  560. 
Verstopfung  des  Leibes,  IL  51 1. 
Versüsiungsraittel,  L  979. 
Verwickelung  der  Gedärme,  L  482 
Verwachsung  im  Allgem.,  L  221,  457. 

—  der  Augenlider,  L  112. 

—  der  Eingeweide  L  5_L 

—  der  Regenbogenhaut,  IL  8^0, 
Verzückung  des  Geistes,  L  589. 
Vipergift,  II.  264, 
Vollblütigkeit  im  Allgem.,  IL  657. 

—  der  Brust,  II.  658, 

—  der  Gebärmutter,  II.  653. 

—  des  Kopfs,  IL  658, 

—  dea  Magens,  II.  659. 

—  dea  Unterleibes,  L  957. 
Volkskrankheiten,  L  609. 
Voltasäule,  ihre  Constroction,  L  849 
Vorbeugungsmtttel,  II.  695. 
Vorhaut ,  Beschneidung  derselben,  L 

425. 

Vorhautverengerung,  IL  603,  897. 
Vorfall  (Prolapsus)  im  Allgem. ,  IL 

678. 

—  des  Augapfels,  II.  632. 

—  der  Gebärmutter,  II.  687. 

—  der  Gelässhaut  des  Auges,  IL 

683. 

—  des  Glaskörpers,  IL  684. 

—  der  Harnblase,  II.  694. 

—  der  Hornhaut,  IL  683,  82iL 

—  der  Krystalllinse,  IL  685. 
' —    der  Lippen,  II.  685. 

—  des  Mastdarms,  II.  6T8. 

—  der  Mastdarmschleimbaut,  It. 

—  .  68L 

—  der  Matters<-bei4e,  II.  693. 

—  dea  Ober  aus  eulids,  IL  686. 
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Vorfall  der  Regenbogenhaut,  II.  684. 

—  der  Speiseröhre,  II.  685. 

—  des  Thränensacks,  II.  686. 
Vernarbung,  Process  ders.,  L  423. 
Vorstcherdrüsenabscess,  I.  36. 

—  entzündung,  II.  224. 

—  Schwindsucht,  II.  628. 


W. 

Wagenkrankheit,  IL  496. 
Wachschlafsucht,  L  4M. 
Wachsgrind,  II.  934. 
Wackeln  der  Zähne,  II.  527,  lflöl 
Wahn,  fixer,  II.  46H. 
Wahnsinn,  L  514.  II.  412,  1036, 

—  melancholischer,  11.  IQ? 7. 

—  bei  Säufern,  II.  414« 

—  der  Wöchnerinnen  IL  415. 

Wahnwitz,  L  588. 
Warzen,  II.  1035. 
Waschungen,  kalte,  II.  707. 
Wasaerausleerendc  Mittel,  II.  5. 
Wasserbalgeeschwulst,  II.  74. 

—  auf  der  Kniescheibe,  II.  74. 
Wasserbrucb,  angeborner,  II.  66. 
Wasserdarmbruch,  II.  66* 
Wassergeschwulst,  II.  517. 
Wasserheilkunst,  II.  458. 
Wasserknochen.  II.  73. 
Wassercuren,  II.  458. 
Wasserkopf,  II.  & 

—  äusserer,  IL  40. 

—  innerer,  lt.  41. 

—  langwieriger,  II.  45, 

Wasserkrebs,  L  31Q.  II.  836. 
mm   pocken,  II.  1004. 

Wasserscheu,  wahre,  IL  2. 

—  falsche,  II.  7, 

  der  Hunde,  IL  11. 

—  Krankheitsfall  ders.  bei  einem, 
Frauenzimmer,  II.  21. 

Wassersucht  im  Allgemeinen,  IL  24^ 

—  acute,  II.  26. 

—  antagonistische,  II.  26.  &L 

—  der  Augenlider,  11.  56. 

—  des  Auges,  II.  51. 

—  ausser  Ii  che,  II.  36. 

—  des  Bauches,  II.  33. 

—  der  Brust,  II.  5L 

—  chronische,  II.  26. 

—  colliquattoe,  II.  42. 

—  •  der  Bierstöcke,  II.  52, 

—  der  Gallenblase,  IL  ZL 

—  der  Gebarmutter,  II.  68, 


Wassersucht  der  Gebirnhöhlen,  II.  42. 

—  der  Gelenke,  IL  SS. 
mm   der  Haut,  II.  36. 

—  des  Herzbeutels,  II.  61. 

—  des  Hoden,  IL  63,  71. 

—  des  Hodensacks  IL  63. 

—  der  Knochen,  II.  73. 

—  des  Kopfes,  II.  59, 

—  krampfhafte,  II.  26, 

—  der  Milz,  II.  50. 

—  des  Nabels,  II.  67. 

—  der  Nieren,  11.  62. 

—  des  innern  Ohrs  IL  35. 

—  primäre,  II.  26. 

—  der  Rückgratshöhle,  II.  72. 

—  secundäre,  IL  26. 

—  der  Stimmritze,  IL  48. 

—  der  Schleimbeutel,  IL  39, 

—  der  Urinblase,  II,  71. 

—  der  Wdhnerinnen,  IL  68. 

—  des  Zellgewebes,  II.  36. 
Wasserwindbruch,  IL  24. 
Wechselbalg,  IL  733. 
Wechselfieber  im  Allgemeinen,  L  709. 

—  bösartiges,  L  711. 

—  chronisches,  L  722. 

—  dreitägliches,  L  710. 

—  entzündliches,  L  212. 

—  Folgekrankheiten  desselben,  L 
712,  224. 

—  gastrisches,  L  712. 

—  habituelles,  L  223. 

—  durch  gereizte  Harnorgane,  L 
714. 

—  schlafsüchtiges,  I.  711. 

—  tagliches,  L  710. 

—  verlangtes,  L  711.  719. 

—  Tiertägliches,  L  710. 
Wechselkampf  der  organischen  Thä- 

tigkeiten,  L  146. 
Wehen  (bei  der  Geburt)  im  Allgem., 
L  564. 

—  durchgreifende,  L  564. 

—  falsche,  L  564. 

—  schwache,  L  565. 

—  schmerzhafte,  L  564. 

—  vorbereitende,  L  564» 

—  vorhersagende,  L  564. 

—  wahre,  L  564. 
Weisssucht,  IL  123. 
Weichselzopf,  II.  659. 
Weitsichtigkeit,  11.  626. 
Wendung  der  Frucht  im  Uterus, 

II.  570. 

Wesen,  böses,  s.  Fallsucht. 

Wetter,  böse,  schlagende  (In  Koh- 
lengruben), L  59. 

Whytt'scher  Brand,  L  866. 
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754. 
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Ii.  m 
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—  der  Scheide,  L  600, 

—  des  Zellgewebei,  I  599. 
Windnabelbruch,  L  1001. 
Windpocken,  II.  100*. 
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1060. 

—  der  Brust,  II.  1071. 

—  —  -—  penetrirende,  II.  10!*2. 
  — nicht  penetrirende,  II. 

107L-  : 

—  —  Gallenblase,  II.  1061. 
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—  des  Gesichts,  II.  1065. 
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—  des  Halses,  II.  1068, 
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—  der  Harnblase,  II.  1061. 
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—  der  Highmorshöhle,  II.  1064, 
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—  des  Kopfs,  II.  1062. 
-1    der  Leber,  II.  1050. 
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—  durch  8ectionsgtft  II.  1053. 

—  der  Stirn,  II.  1066. 
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-    des  Unterleibes,  IL  1054. 

—  —       —  ohne  Verletzung  der 
Eingeweide,  L  1054. 

—  —       —  mit  Verletzung  der 
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—  der  Zunge,  II.  1067. 
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—  krankheit,  L  980, 

—  sucht,  L  980, 
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—  Schlafsucht,  L  840. 
Wurstgift,  L  622.  II.  282. 
Wuth  der  Hunde,  II.  LL 
Wuthgift,  II.  264. 
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Zahndurchfall  der  Kinder,  L  5& 
Zahnfieber,  L  692. 
Zabnfistel,  L  679. 
Zahnfleischabscess,  I.  26. 
Zahntieischauswuchs,  L  622.  582. 
Zahnen  der  Kinder,  L  527. 
Zähne,  Cultur  ders.,  L  498.   

—  Einsetzen  ders.,  Ö.  260. 

—  Stumpfwerden  ders.,  L  527. 
890. 

—  Wackeln  ders.,  L  527,  1003. 
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Zahnschmerz,  II.  514. 

—  Mittel  dagegen,  L 154.  IL  515, 

—  örtlicher,  11.  514. 

—  sympathischer,  11.  516. 
Zahnstein,  II.  512. 

Zange,  ihre  Anwendung  bei  der  Ge- 
burt, II.  575. 
Zapfen,  Abkürzung  dess.,  L  45. 
— •    Entzündung  dess.,  L  -142. 

—  verlängerter,  L  1ÜLL 
Zapfennaht,  L  1044. 
Zehrfieber,  L  699. 
Zehrwürmer,  L  450. 
Zeichenlehre  der  Krankheiten,  II.  805. 
Zcl Ige webswassersucht,  II.  86. 
ZellgewebsYerhärlung  der  Neugebor* 

nen,  II.  142. 
Zellgewebswindsucbt,  L  599. 
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—  der  Achillessehne,  11.  756. 
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—  — Kniescheibenbandes,  11. 755* 

—  der  Mutterscheide,  IL  760. 
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Zersetzungsfieber,  L  754. 
Zertheilende  Mittel,  L  559. 
Zerstörung  der  Theile,  L  469. 
Zittern,  krankhaftes,  U.  9-tl . 
Zipperlein,  L  77. 
Zona,  L  1036. 
Zugpflaster,  L  367. 
Zunge,  angewachsene.  L  HS. 

—  Untersuchung  ders.,  L  8  So 
Znngenblatter,  L  88 S. 

—  carbunkel,  L  H33. 

—  geschwolst,  II.  958. 

—  krampf,  L  SSO. 

—  krebs,  L 

—  lahmung,  L  8M. 

—  Vorfall,  L  888. 

—  wanden,  II.  1067. 
Zurücktreibende  Mittel,  L  54 
Äweikopf,  L  265. 
Zweiwuchs,  II.  733. 
Zwerchfellbracb,  L  K)24. 
Zwerchfellentzünduog,  L  551. 
Zwerchfellgicht,  L  134. 
Zwitter,  L  994.  ( 
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